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Contrato de Constituicdo da Sociedade

GFC CLINICA MEDICA LTDA

GALEANO FERRAZ DA CUNHA, brasileiro, solteiro, nascido em 21/11/1994, estudante,
portador da Carteira de Identidade RG n°. 13.102.067-8, SESP/PR, inscrito no CPF no,
098.247.099-16, residente e domiciliado na Rua Bolivia, n. 512, Bairro Luther King, CEP
85.605-410 em Francisco Beltrdo/PR, resolve constituir uma Sociedade Limitada Unipessoal,

nos termos da legislagao aplicavel, que se regera pelas cldusulas e condigBes sequintes:

CLAUSULA PRIMEIRA: A sociedade constituida sob forma de sociedade limitada unipessoal,
tem como nome empresarial GFC CLINICA MEDICA LTDA, com sede e foro na Rua Bolivia,
n®, 512, Bairro Luther King, CEP 85.605-410 em Francisco Beltrdo/PR.

CLAUSULA SEGUNDA: Declara sob as penas da lei, que a empresa se enquadra na condicdo
de EMPRESA DE PEQUENO PORTE, nos termos da Lei Complementar n© 123, de 14/12/2006.

CLAUSULA TERCEIRA: O objeto social da sociedade sera: Atividade médica ambulatorial.

CLAUSULA QUARTA: O capital social sera de R$ 5.000,00 (Cinco Mil Reais), divididos em
5.000 (Cinco Mil) quotas no valor de R$ 1,00 (Um Real) cada uma, integralizados neste ato

em moeda corrente nacional, distribuidas da seguinte forma pelo Gnico sécio:

QUOTAS VALOR %
GALEANO FERRAZ DA CUNHA 5.000 5.000,00
TOTAL 5.000 5.000,00 100

CLAUSULA QUINTA: Pagamento de Quotas: Em caso de falecimento do (nico sdcio a

sociedade limitada unipessoal podera continuar com suas atividades com herdeiros ou
sucessores do “de cujus” ou do incapaz. Nao sendo possivel, ou inexistindo interesse destes, a
sociedade podera ser dissolvida.

CLAUSULA SEXTA: A responsabilidade do sécio tnico é restrita ao valor de suas quotas, nao

havendo responsabilidade solidaria pelas obrigagGes sociais, respondendo, no entanto, pela
integralizacao do capital social.

CLAUSULA SETIMA: A administraciio da sociedade limitada unipessoal esta a cargo do Gnico

socio GALEANO FERRAZ DA CUNHA com poderes e atribuigbes para praticar todos os atos

necessarios a administracdo, inclusive com autorizacdo para o uso do nome empresarial.

CLAUSULA OITAVA: O inicio das operagtes sera a partir de 18/12/2024, e o prazo de duracso

da sociedade sera por tempo indeterminado.

CLAUSULA NONA: O dnico sécio administrador, podera fixar uma retirada mensal a titulo de

pro-labore, observada as disposigOes regulamentares pertinentes.
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nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagbes de consumo, fé

publica, ou a propriedade.

CLAUSULA DECIMA OITAVA: Casos Oomissos serdo regidos subsidiariamente pelas normas

afetas as Sociedades Andnimas.

CLAUSULA DECIMA NONA: Persistindo as omissoes, as situagles serdo resolvidas de acordo

com as disposigdes do Cédigo Civil e de outros dispositivos legais que lhes sejam aplicaveis.

CLAUSULA VIGESIMA: Fica eleito o foro da comarca de Francisco Beltrao/PR, Estado do
Parand, para dirimir quaisquer dividas oriundas do presente contrato.

Lavrado em via Unica, compreendido, conferido e elaborado de conformidade com a intengdo
do socio Gnico ora presente e que o mesmo assina o presente instrumento de Constituicdo de
Sociedade Limitada Unipessoal, obrigando-se fielmente por si, seus herdeiros e sucessores

legais a cumpri-lo em todos os seus termos.

Francisco Beltrdo/PR, 18 de dezembro de 2024.

GALEANO FERRAZ DA CUNHA
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

N RO DE INSCRICAG COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAQ | DATADE ABERTURA
58.510.002/0001-00 18/12/2024

MATRIZ CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL

GFC CLINICA MEDICA LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
Kddedekdkdk EPP
[CODIGO E DESCRICAO DA ATVIDADE EGONOMICA PRINGIEAL

86.30-5-01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizac@o de procedimentos cirurgicos

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consuitas

CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA

206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

R BOL'VIA 512 dkddkdkk

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
85.605-410 LUTHER KING FRANCISCO BELTRAO PR
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE

ADMINISTRATIVO@MEGASULT.COM.BR (46) 3211-2800 / (0000) 0000-0000

dkkhRk

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA

DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
18/12/2024

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUACAO ESPECIAL

deok e dededd

DATA DA SITUACAQ ESPECIAL

dedkkdokdokk

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 2.119, de 06 de dezembro de 2022.
Emitido no dia 26/05/2026 as 15:07:32 (data e hora de Brasilia).
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: GFC CLINICA MEDICA LTDA
CNPJ: 58.510.002/0001-00

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 Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lej n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisio judicial que determina sua
desconsideragdo para fins de certificagéo da regularidade fiscal, ou ainda n3o vencidos; e

2. ndo constam inscrigdes em Divida Ativa da Unigo (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN). ‘

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem 0s mesmos efeitos da certiddo
negativa.

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgéos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagdo do
sujeito passivo no &mbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes 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 aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificag&o de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certid@o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 14:59:56 do dia 27/05/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 23/11/2026.

Cédigo de controle da certidéo: 7D24.6958.COF7.5BDE

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




Estado do Parana
Secretaria de Estado da Fazenda
Receita Estadual do Parana

Certiddao Negativa

de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 39598621-91

Certid&o fornecida para o CNPJ/MF: 58.510.002/0001-00
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar débitos ainda néo
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de

Estado da Fazenda, constatamos ndo existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs.: Esta certiddo engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributaria e n&o tributéria, bem como ao descumprimento de obrigagdes tributarias acessorias.

Valida até 23/09/2026 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via Internet
www.fazenda.pr.gov.br

Péagina 1 de 1
Emitido via Portal de Emisséo de Certidbes (26/05/2026 15:16:59 )
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MUNICIPIO DE FRANCISCO BELTRAO
ESTADO DO PARANA
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA
N°25104/2026

RAZAO SOCIAL: GFC CLINICA MEDICA LTDA

CNPJ: 58.510.002/0001-00

INSCRIGCAO MUNICIPAL: 324044

INSCRICAO ESTADUAL:

ALVARA: 20250076

ENDERECO: RUA Bolivia, 512 - Luther King Francisco Beltrio - PR CEP: 85605410

ATIVIDADE: Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagio de procedimentos cirtirgicos, Atividade médica
ambulatorial restrita a consultas

Certificamos que ndo existem pendéncias em nome do contribuinte supramencionado relativas aos tributos administrados pela
Secretaria Municipal da Fazenda. Fica ressalvado o direito de a Fazenda Pablica do Municipio de Francisco Beltrdo cobrar
quaisquer dividas provenientes de tributos que venham a ser apurados ou que se verifiquem a qualquer tempo, inclusive em
relacdo ao periodo abrangido por esta certidio.

DATA DE EMISSAO: 16/04/2026
DATA DE VALIDADE: 13/10/2026
FINALIDADE: VERIFICACAO

CODIGO DE AUTENTICACAO: 5ZXJJPUFFHTIJCX5SHE2UP

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na Internet, no endere¢o www.franciscobeltrao.pr.gov.br

Certidéo emitida gratuitamente pela internet em: 16/04/2026 - 12:41:53

Qualquer rasura invalidard este documento.

Pagina 1 de 1



26/05/2026, 15:05 Consulta Regularidade do Empregador

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  58.510.002/0001-00
Razao
Social:

Endereco: R BOLIVIA 512 / LUTHER KING / FRANCISCO BELTRAO / PR / 85605-410

GFC CLINICA MEDICA 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 situag8o 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 obrigagbes com o FGTS.

Validade:14/05/2026 a 12/06/2026

Certificagdo NGimero: 2026051407116352333041
Informacdo obtida em 26/05/2026 15:05:44

A utilizagdo 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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https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: GFC CLINICA MEDICA LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 58.510.002/0001-00

Certiddo n®°: 50462918/2026

Expedicdo: 26/05/2026, as 15:18:25

Validade: 22/11/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica-~-se que GFC CLINICA MEDICA LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 58.510.002/0001-00, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacso
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 relacdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certid&o emitida gratuitamente.

INFORMAGCAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessdrios & identificacgd@o das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justic¢a do Trabalho quanto as obrigacgdes
estabelecidas em senten¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciédrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicdo legal, contiver forca executiva.




GFC CLINICA MEDICA LTDA

CNPJ: 58.510.002/0001-00
Rua Bolivia, n2 512, CEP: 85.605-410, Bairro Luther King
Fone: 46-98812-9477, E-mail: Galeanoferraz@gmail.com
Francisco Beltrdo - Pr

ANEXO i

DECLARAGCAO UNIFICADA

A Comissdo de Licitagdes
Do Municipio de Nova Esperanc¢a do Sudoeste, Estado do Parana
Ref.: CHAMAMENTO PUBLICO N2 03/2026

Pelo presente instrumento, a empresa GFC Clinica Ltda, CNPJ n2 58.510.002/0001-00, com sede
na Rua Bolivia, 512, CEP: 85.605-410, Bairro Luther King em Francisco Beltrdo — Pr, através de
seu representante legal infra-assinado, que:

1) Declaramos, para os fins do disposto no inciso XXXIll do art. 72 da Constituicdo Federal, no
empregamos menores de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e nem
menores de dezesseis anos, em qualquer trabalho, salvo na condicdo de aprendiz, a partir dos
guatorze anos de idade, em cumprimento ao que determina o inciso VI do art. 68 da Lei n?
14.133/21.

2) Declaramos, para os fins que até a presente data inexistem fatos supervenientes impeditivos
para habilitagdo no presente processo licitatorio, estando ciente da obrigatoriedade de declarar
ocorréncias posteriores.

3) Declaramos, para os fins que a empresa ndo foi declarada inidénea por nenhum dérgido publico
de qualquer esfera de governo, estando apta a contratar com o poder publico.

4) Declaramos, para os devidos fins que n3o possuimos em nosso quadro societario e de
empregados, servidor ou dirigente de 6rgdo ou entidade contratante ou responsadvel pela
licitagdo.

5) Comprometo-me a manter durante a execucdo do contrato, em compatibilidade com as
obrigacdes assumidas, todas as condi¢des de habilitagdo e qualificagdo exigidas na licitagdo.

6) Declaramos, para os devidos fins de direito, na qualidade de Proponente dos procedimentos
licitatdrios, instaurados por este Municipio, que ofa) responsdvel legal da empresa é o(a) Sr.
GALEANO FERRAZ DA CUNHA, portador do RG n? 13.102.067-8 SSP/PR e CPF n2098.247.099-
16, cuja fungdo/cargo é administrador, responsavel pelo contrato.

7) Declaramos, para os devidos fins que em caso de qualquer comunicagdo futura referente e
este processo licitatdrio, bem como em caso de eventual contratagado, concordo que o contrato
seja encaminhado para o seguinte enderego:

E-mail: galeanoferraz@gmail.com

Telefone: 46.98812-9477

Banco: C/C: Chave Pix (se houver):

8) Caso altere o citado e-mail ou telefone comprometo-me em informar o Municipio, sob pena
de ser considerado como intimado nos dados anteriormente fornecidos.

9) Nomeamos e constituimos o senhor GALEANO FERRAZ DA CUNHA, portador do RG n®
13.102.067-8 SSP/PR e CPF n2098.247.099-16, para ser o{a) responsavel para acompanhar a




GFC CLINICA MEDICA LTDA

CNPJ: 58.510.002/0001-00
Rua Bolivia, n® 512, CEP: 85.605-410, Bairro Luther King
Fone: 46-98812-9477, E-mail: Galeanoferraz@gmail.com
Francisco Beltrdo - Pr

execugdo do contrato, referente ao Chamamento Publico n.2 03/2026 e todos os atos
necessarios ao cumprimento das obrigacdes contidas no instrumento convocatdrio, seus Anexos

€ no contrato.

Francisco Beltrdo- Pr, 26 de maio de 2026.

Doc assinado digi ente
lfr;;_;ggE ;14 GALEANO FERRAZ DA CUNHA
gi’iﬁ’ SR Data: 27/05/2026 08:04:27-0300
Verifique em https://vatidar.iti.gov.br

Galeano Ferraz da Cunha
CPF:098.247.099-16
Administrador




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscrigédo

Certificamos, a pedido da parte interessada, que o(a) Dr.(a) GALEANO FERRAZ DA
CUNHA, é médico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de Medicina do
Parana, sob o n°. 58527 desde 27/12/2024, estando habilitado(a) a exercer a
medicina neste Estado.

Sem mais para 6 momento, firmamos o presente.

Esta Certidao tem validade até o dia 27/08/2026.

Chave de validacdo  780cbd4205f30e5e105b4664378055330c89af3b

Emitida eletronicamente via internet em 27/05/2026.
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

hittps.//www.crmpr.org.br/Autenticacac-certidoes-10-437 13 shimi




CoNSELHO'| FEDERAL BE MED!CINA

O CONSELHD REGIONAL DF MEDICINA -~ PARANA
: CEBULA DE IDEMTIsaaE DE HEDICO o

 NOME SE CRM/UF
.. GALEANG FERRAZ DA CUNHA . SB27/PR

FILIACAO
:-_;anIA REGINA FERRAZ DA CUNHA

WILIG JOSE GERVASIO DA CUNHA

DA}'A 95 YNSCMQAO Vf&




A Reitora do CENTRO UNIVERSITARIO DE PATO BRANCO - UNIDEP no uso de suas atribui¢bes e tendo
em vista a concluséo do curso de MEDICINA, em
08 de dezembro de 2024 e a colagdo de grau em 13 de dezembro de 2024, confere o titulo de MEDICO a

GALEANO FERRAZ DA CUNHA

de nacionalidade Brasileira, natural do Estado do Parana, nascido em 21 de novembro de 1994,
‘portador(a) da Cédula de Identidade 13.102.067-8, SSP/PR

e outorga-lhe o presente Diploma, a fim de que possa gozar de todos os direitos e prerrogativas legais.

Pato Branco - PR, 10 de fevereiro de 2025.

ER(CA C. 1 DA SILVASANTOS | RNELLA BEKTUOL ANTUNES
Supervisora de Jornada Discente Reitora




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao Negativa de Débitos

Certificamos para os devidos fins que o(a) Dr.(a) GALEANO FERRAZ DA CUNHA,
com situacdo Ativo, possui registro neste Conselho Regional de Medicina do Parana
sob o n°. 58527 e encontra-se quite com esta tesouraria até 31/05/2026.

Finalidade: Simples verificagao.

Chave de validag&o 029b3b7917d0b6d0f2e2301e75872bf4ef1831db

Emitida eletronicamente via internet em 27/05/2026

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

nttps:/fwww.crmpr.ora.br/Autenticacao-certidoes-10-41




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao Negativa de Conduta Etico-Profissional

Certificamos, a pedido da parte interessada, que junto aos arquivos do Conselho
Regional de Medicina do Parana, nada consta, na presente data, que desabone a
conduta ética-profissional do DR.(A) GALEANO FERRAZ DA CUNHA, inscrito(a)
neste Orgdo sob o n°. 58527 conforme periodos abaixo:

Periodos

27/12/2024 a presente data

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Chave de validac8o n°. c3c7848a841989bed71a522498f1c361f4e37582

Emitida eletronicamente via internet em 27/05/2026

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

httns //www.crmor.oro.br/Auienticacao-certidoss-10-437 13 . shimi




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscrigdo de Pessoa Juridica

Certificamos que a empresa GFC CLINICA MEDICA LTDA, CNPJ 58.510.002/0001-
00, foi inscrita em 07/08/2025, neste Conselho, na modalidade de Registro, sob o n°.
24779, atendendo a solicitacdo de seu responsavel técnico GALEANO FERRAZ DA
CUNHA, inscrito sob o n°. 58527 em cumprimento & Lei n°. 6.839 de 30/10/1980 e as
Resolugdes CFM n®. 997 de 23/05/1980 e 1.980 de 11/07/2011.

Esta certiddo NAO VALE como prova de regularidade e somente sera atestada
através do Certificado de Regularidade de Inscrigdo de Pessoa Juridica, a ser
solicitada anualmente a este Conselho, ap6s o devido cumprimento de todas as
exigéncias pertinentes.

Esta Certiddo tem validade até o dia 27/08/2026.

Chave de validagéo b8c6a9ccd59e4cb834881bc28d6adacd492d4efl

Emitida eletronicamente via internet em 27/05/2026.
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

hitos:/fwww.crmor.org. br/Autenticacao-certidoes-10-43713 . shimi
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DECLARACAO

Declaramos, para os devidos fins de direito, que oprofissmnal medico
Dr. GALEANO FERRAZ DA CUNHA, portador do CRM/PR n° 58.527, realiza
atendimentos no Hospital Municipal dr. Auri Antonio Sanson nesse municipio de -

Quedas do Iguagu, Estado do Parand, desde fevereiro de 2025, exercendo a fungao de' '
médico clinico geral. : '

Durante esse periodo, 0 dr. GALEANO tem atuado nos atendlmentos o

de urgencna/emergencla bem como quando necessario atua no setor de mternament'f
hospitalar, também tem atuado como 2° auxiliar em Cirurgias Gerais ¢ Partos,
com dedicagdo, competéncia e responsabilidade no desempenho de suas a
médicas.




stads do Parana CHNPJ 76.205.707/0001-04

Paco Municipal Prefeiio Dr. Wilson §. S, Nunes

DECLARACAO

Declaro, para os devidos fins, que o Dr. GALEANO FERRAZ DA CUNHA,
medico(a), inscrito(a) no CRM n° 58.527, prestou servigos de Plantdo Médico no Pronto
Atendimento Municipal do municipio de Salto do Lontra, Estado do Parana, conforme
abaixo discriminado desde agosto de 2025, exercendo a funcdo de médico clinico geral.

o Funcéo exercida: Atendimento médico de urgéncia e emergéncia aos pacientes do
setor.

Declaro ainda que o(a) profissional exerceu suas atividades de forma ética, responsavel e
de acordo com as normas institucionais e regulamentagdes do Conselho Regional de
Medicina.

Por ser verdade, firmo a presente declaracdo para que produza os efeitos legais
necessarios.

Salto do Lontra-Pr, 05 de novembro de 2025.

[
LA

Elaine Gongalves

Secretaria Municipal de Salde

- 3 et s ot 5o
o FErans




GFC CLINICA MEDICA LTDA
CNPJ: 58.510.002/0001-00

Rua Bolivia, n2 512, CEP: 85.605-410, Bairro Luther Kimg
Fone: 46-98812-9477, E-mail: Galeanoferraz@gmail.com

Francisco Beltrdo - Pr

ANEXO |

OFICIO DE APRESENTACAO DE PROPOSTA

A Comissdo de Licitagdes
Do Municipio de Nova Esperanga do Sudoeste, Estado do Parana
Ref.: CHAMAMENTO PUBLICO N2 03/2026

GFC Clinica Ltda, CNPJ n? 58.510.002/0001-00, com sede na Rua Bolivia, 512, CEP: 85.605-410,

Bairro Luther King em Francisco Beltrdo — Pr,
Prezados,

Apresentamos e submetemos a apreciagdo de Vossas Senhorias, nossa proposta para

prestacdo de servicos de médicos.

ltem Descri¢do do item Qtd Prestador dos | Valor Valor Total
Servigos Unit
1 Plant3o | Servigos de Plantdo que serdo realizados 800 Galeano Ferraz | 1.576,00 | 1.260.800,00
na Unidade Hospitalar Sdo Matheus, para o
atendimento de emergéncia. Com um turno de da Cunha

trabalho de 12 (doze) horas no hordrio
compreendido das 19h0Omin as 07h00min e
também das 07h00min as 19h00min, durante a
realizagdo dos

plant@es a contratada devera realizar atendimentos
de urgéncia/emergéncia e hospitalar.

Responsdvel pela emergéncia, internamentos,
observagOes. Urgéncia e Emergéncia: atender as
diversas condicBes que necessitam de

avaliacdo rapida, realizar todos os procedimentos
de urgéncia e emergéncia necessdrios para a
manutengdo da vida do paciente, fazer os
encaminhamentos

necessarios, solicitar 0s exames necessarios,
realizar pequenos procedimentos (suturas, retirada
de corpo

estranho, entre outros). Acompanhar pacientes em
ambulancia a Unidades de maior complexidade
quando

necessario. Internados: ser responsavel pela
continuidade do tratamento ou inicio do

mesmo, ou da alta, realizar ao menos 2

visitas no plantdo, e quando solicitado pela
enfermagem, realizar prescricdes de acordo com o
NSP, solicitar e avaliar exames, encaminhamentos
se

necessario, preencher AlH no momento

do internamento. Ser responsavel pelo
encaminhamento desse paciente quando 3
patologia

apresentada por ele ultrapassar o que a

unidade pode oferecer.

Solicitar o cadastro do paciente na Central de Leitos
quando o mesmo necessitar de

procedimento efou suporte que n3o sejam
possiveis nesta instituigdo. Realizar contato médico
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quando solicitado pela Central de Regulagio de
Leitos, e com

hospital de referéncia de acordo com

convénio e protocolo. Prestar assisténcia aos
pacientes nas intercorréncias durante seu periodo
de

trabalho. Observar e executar as rotinas de
atendimento. Referenciar o paciente a unidade
bésica de salde, depois de avaliar e considerar a
necessidade de seguimento na ateng¢do primaria.
Observagao: Dar continuidade ao plantdo

anterior. Se de comum acordo entre a gestdo e o
plantonista realizar pequenos procedimentos no
ambiente de pronto atendimento, como: retirada
de lipoma, pequenos cistos, cauterizagdo entre
outros.

2. Plantio
dos
Feriados
Nacionais

-Os Servigos de Plantdo que cairem nos feriados
nacionais serdo realizados na Unidade Hospitalar
Sao Matheus, para o atendimento de emergéncia,
Com um tumo de trabatho de 12 (doze) horas no
horério compreendido das 19h00min as 07h00min
e também das 07h00min as 19h00min, durante a
realizag@o dos plantdes a contratada devera realizar
atendimentos de urgéncia/emergéncia e hospitalar:
-Responsavel pela emergéncia, internamentos.
observacdes,

-Urgéncia e Emergéncia: atender as

diversas condigdes que necessitam de avaliagio
rapida;

-Realizar todos os procedimentos de urgéncia e
emergéncia necessarios para a manutenggo da vida
do paciente;

-Fazer os encaminhamentos necessarios;

-Solicitar os exames necessarios, realizar pequenos
procedimentos (suturas, retirada de corpo estranho,
entre outros);

~Acompanhar pacientes em ambuldncia a Unidades
de maior complexidade quando necessario;
-Internados: ser responsavel pela continuidade do
tratamento ou inicio do mesmo, ou da alta, realizar
ao menos 2 visitas no plantéo, e quando solicitado
pela enfermagem, realizar prescri¢des de acordo
com o NSP;

-Solicitar e avaliar exames

encaminhamentos se necessario, preencher AIH no
momento do internamento;

-Ser responsavel pelo encaminhamento desse
paciente quando a patologia apresentada por ele
ultrapassar o que a unidade pode oferecer;
-Solicitar o cadastro do paciente na Central de
Leitos quando 0 mesmo necessitar de procedimento
e/ou suporte que ndo sejam possiveis nesta
institui¢do;

-Realizar contato médico quando solicitado pela
Central de Regulagdio de Leitos, e com hospitais de
referéncia de acordo com convénio e protocolo;
-Prestar assisténcia aos pacientes nas
intercorréncias durante seu periodo de trabalho;
-Observar e executar as rotinas de atendimento;
-Referenciar o paciente a unidade basica de saude,
depois de avaliar e considerar a necessidade de
seguimento na aten¢do primaria;

-Observagdo: Dar continuidade ao plantdo anterior;
-Se de comum acordo entre a gestdo e 0
plantonista realizar pequenos procedimentos no
ambiente de pronto atendimento, como: retirada
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da Cunha

2377,50

83.212,50




