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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 001/2022
(NUP: 64581.006009/2022-37)

Q ANEXO A - MODELO DE REQUERIMENTO PARA ORGANIZAGOES CIVIS DE SAUDE (OCS)

Razdo Social: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA | CNPJ: 45.542.224/0001-63
Telefone: - | Celular: (91) 98199-0019

Endereco: Rua Sao Paulo de Olivenga, 421, S&o Francisco, CEP Manaus/AM

69.063-125

Area de Atuagao: Atendimento Especialidade: Atividade em psicologia, fisioterapia e
Ambulatorial fonoaudiologia nas terapias multidisciplinares para o

autismo e comorbidades.

Representante Legal: | CPF D

E-mail: neurodesenvolvimento.aurora@gmail.com

O interessado acima identificado requer a Comissao Especial de Credenciamento do
Hospital Militar de Area de Manaus a respectiva habilitagéo para contratagéo, declarando total
concordancia com as condigdes estabelecidas no Edital de Credenciamento 001/2022- HMAM e

C’}eus anexos, inclusive com os valores e instrugées constantes no Referencial de Custos e Projeto
Basico, e que atende plenamente os requisitos de habilitagdo e de execugéo contratual. Para tanto,
foram dewdamente anexadas as documentagdes exigidas, bem como passamos a prestar as

informagdes a seguir:

1) Relagdo de Servigos:
CONSULTAS - PROCEDIMENTOS - EXAMES

2) Relagdo de Equipamentos Técnicos:

3) Dias e Horarios de Atendimento:

Dia da semana / Horario
Segunda-feira a sexta-feira das 08:00 as 12:00 / 13:00 as_18:00

'4) Dados Bancarios:
Banco:

| Conta Corrente

TEHABILITAR UNIDADE 2
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A documentagio inerente a habilitagdo encontra-se anexada na seguinte ordem:

1. CARTA-PROPOSTA DE SERVICO E RELACAO DO CORPO CLINICO
1.1 Carta Proposta devidamente preenchida
1.2 Relagao do Corpo Clinico devidamente preenchida

2. HABILITAGAOQ JURIDICA

2.1

Cédula de identidade do(s) representante(s) legal (is).

2.2

Registro Publico de Empresas Mercantis, no caso de empresario individual.

2.3

Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, com sua ultima alteragio, devidamente
registrada no Orgdo competente, e no caso de sociedades empresérias, acompanhado de documentos
de eleigdo de seus administradores, se for o caso, procuragdes que outorguem poderes a terceiros.
Inscrigdo no Registro Plblico de Empresas Mercantis onde opera com averbagio no Registro onde
tem sede a matriz, no caso de ser o participante sucursal, filial ou agéncia.

2.4

Inscrigdio do ato constitutivo no Registro Civil das Pessoas Juridicas, no caso de sociedades simples,
acompanhada de prova de diretoria em exercicio.

2.5

Decreto de Autorizagdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento no
pais, ¢ ato de registro ou autorizagfo para funcionamento expedido pelo Orgdo competente, quando
a atividade assim o exigir.
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Em caso de cooperativas, conforme o art. 19, § 3°, da IN SLTYMPOG n° 2/2008:

2.6.1. Inscrigéio do ato constitutivo deve estar acompanhada de prova dos responsaveis legais;

2.6.2, Registro na Organizagiio das Cooperativas Brasileiras ou na entidade estadual se houver;
2.6.3. Ata de Fundag#o;

2.6.4. Caso tenha o Estatuto Social, encaminhar com a Ata da Assembleia;

2.6.5. Regimento dos Fundos instituidos pelos cooperados, com a Ata da Assembleia que os
aprovou;

2.6.6. Editais de Convocagéo das 03 (trés) ultimas assembleias extraordindrias; ¢

2.6.7. Ata da sessfio que os cooperados autorizaram a cooperativa a contratar o objeto da licitagdo.

3. REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA E ECONOMICO-FINANCEIRA

Inscrigiio no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ) ou no Cadastro Nacional de Pessoas

3.1 Fisicas (CPF) para as firmas individuais.

Certiddo Conjunta quanto a Divida Ativa da Unido e Receita Federal — podera constar no
32 |sicaF.
33 Certidao Negativa de Débito INSS (prova de regularidade relativa & segurid. social) —

i podera constar no SICAF.

Certiddo de Regularidade Fiscal (prova de regularidade relativa ao FGTS) — poderé constar no
3.4 SICAF. '
3.5 |Certidiio Negativa de Débito Trabalhista — podera constar no SICAF — podera constar no SICAF.
3.6 | Certiddo Negativa de Débito com a Fazenda Estadual — poderd constar no SICAF

Certidiio Negativa de Débito com a Fazenda Municipal: — podera constar no SICAF.

3.7

4. QUALIFICAGAO TECNICA

4.1 |Registro ou inscri¢éo da entidade ou prestador de servico no Conselho de Classe
respectivo. __
4.2 |Atestado de capacidade técnica (Carta Referéncia) emitido por pessoa juridica de direito

' TEHABILITAR - UNIDADE 2
AUIRORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA - CNP1 45.542.224/0001-63
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publico ou privado, declarando que o interessado prestou, a contento, servigo pertinente e
compativel em caracteristicas com o objeto deste Edital de Credenciamento.

4.3

Diploma de Graduagéo.

4.4

O responsavel técnico devera comprovar experiéncia na area pretendida,
mediante apresentacdo da declaragao de Responsabilidade Técnica perante o
Conselho de Ciasse Profissional.

4.5

Alvara de localizacdo de funcionamento valido.

4.6

Alvara de autorizacdo sanitdria valido.

4.7

4.7.1. Alvara de autorizagdo e/ou Alvara de localizagdo de funcionamento vencido(s):
4.7.1.1. Documento a ser apresentado: alvara vencido, acompanhado de requerimento em tempo
habil (120 dias antes do término de sua vigéncia) e comprovante da omissdo por parte da
autoridade de vigilancia sanitaria.

4.7.2. Situagdo: requerimento de renovagdo a destempo (para além dos 120 dias):
4.7.2.1. Documento a ser apresentado alvara de autorizagdo sanitaria valido.

4.7.3, Sitnagdo: requerimento superveniente a instituig3o da empresa:
4.7.3.1. Documento a ser apresentado: alvara valido ou requerimento inicial, acompanhado de
comprovante da omissio por parte da autoridade de vigildncia sanitaria.

4.7.4. Situagéo: funcionamento decorrente de decreto judicial:

4.7.4.1. Documento a ser apresentado: decreto judicial valido.

5. DECLARACOES/CERTIDOES

5.1

Apresentagéo da Declaragao do licitante (responsavel legal) de que ndo possui em seu
quadro pessoal empregado com menos de 18 anos em trabalho noturno, perigoso e
insalubre e de 16 anos em qualquer trabalho, salvo na condigao de aprendiz, a partir dos
14 anos.

5.2

Declaracao de que inexistem fatos impeditivos para sua habilitagio e de que se obriga a
declarar, sob as penalidades legais, a superveniéncia de fato impeditiva posterior,
conforme modelo do Anexo.

5.3

Declara¢ao de que ndo possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando
trabalho degradante ou forgado, observando o disposto nos incisos Il e IV do art. 1° e no
inciso Ill do art. 5° da Constituicdo Federal, conforme modelo do Anexo.

54

Declaragéo de que os servigos serdo prestados por empresas que comprovem
cumprimento de reserva de cargos prevista em lei para pessoa com deficiéncia ou para
reabilitado da Previdéncia Social e que atendam as regras de acessibilidade previstas na
legislagdo, conforme disposto no art. 93 da Lei n° 8.213, de 1991, conforme modelo do
Anexo.

do H Mil A Manaus
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 001/2022
(_NUP: 64581.006009/2022-37)

ANEXO C - MODELO DE CARTA-PROPOSTA DE SERVICOS PARA CREDENCIAMENTO
' COM O HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

Raziio Social: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA rNPJ: 45.542.224/0001-63

Telefone: _ | Celular: (92) 98199-0019

Endereco: Rua Sdo Paulo de Ohvenr;a n? 421, Sdo Francisco, CEP £9.063-125 Manaus/AM

E-mail: neurodesenvo!wmenta.aurora@gmall.com

O interessado acima |dent|ﬁcado informa a rela;ao do Corpo Clinico e a relagao de
servigos a qual requer Credenciamento:

| 1) Relagdo do Corpo Clinico

Nome do Profissional Registro Conselho Especialidade

Psicologia/TEA/ABA/DENVER

CRP 20-02515
CRP 20-10411 Psicologia/TEA/ABA/DENVER
CRP 20-12500 Psicologia/DENVER

CRP 20-11746 PsicolfagiafTEA/_DENVER/Trein? de refinamento
em intervencdo ABA para criangas com TEA

icologia/DENVER
r CRp 20/1255 Psicologial

Observa¢do: Informar se os médicos irdo realizar apenas consulta, ou se irdo realizar outros
procedimentos médicos cobertos pelo FUSEX.

{2) Relagdo de Servigos: _
Codigo Servico Observacao
23 Consulta/sessdo psicologia ABA/DENVER




Fl:_ O%F

U

Conforme item 15.22 do edital, qualquer alteragdo na relacio de Corpo Clinico e/fou
impossibilidade de realizagdo dos servigos acima relacionados, devem ser informados
-imediatamente ao FuSEx através do enderego de e-mail: fusexhmam@gmail.com.

Administrador ¢ Responsavel Técnico







 Ministério da Economia N® DO PROTOCOLO (Uso da Junta Comercial)
. Secretaria de Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integracio . o
Secretaria de Estado de Planejamento, Desenvolvimento, Ciéncia,. F\ n 05
¥ Tecnologia e Inovagdo — SEPLANCTI

NIRE {da sede ou filia!, quande a Cddigo da Natureza 1N® de Matrlcula do Agente
sede for em:outra UF) Juridica Auxiliar do Comércio
13200850106 2062

1 - REQUERIMENTO

ILMO(A). SR.{(A) PRESIDENTE DA Junta Comercial do Estado do Amazonas

Nome: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
(da Empresa ou do Agente Auxiliar do Comércio) ; N? FCN/REMP

requer a V.S%0 deferimento do seguinte ato: |H I‘ 1|I | IIl | | |||“
N°DE cODIGO CGDIG(_'_) [ple] R
VIAS DOATO EVENTO  QTDE DESCRIGAO DO ATO/EVENTO _ ARSIt

1 | o002 _ ALTERACAO o '

051 1 | CONSOLI DACAO DE CONTRATOIESTATUTO
2221 1 ALTERACAOQO DO TITULO DO ESTABELECIMENTO _(_N OME DE FANTASIA) '
O MANAUS Representante Legal da Empresa / Agente Auxiliar do Comércio:
Local Nome:
Assinatura: _
J.Agosto 2023 Telefone de Contato:
A Data

2 - USO DA JUNTA COMERCIAL .

[] pEcisio sinGuLAR [[JpEcisAo coLEGIADA

Nome(s) Empresarial(ais) igual(ais) ou semelhante(s): T -

M Tam M 1am - Processo em Ordem
- = A decisgio

I
Data
[ndo i/ — [N 1 ' Responsave!
Data Responsavel Data Responsavel
DECISAO SINGULAR ) . - .
29 Exigfncia 37 Exigéncia 42 Exigéncla 57 Exigéncia
cesgo em exigéncia, (Vide despacho em folha anexa)
rocesso deferido. Publique-se e arquive-se. D D I:I D
D Processo indeferido, Publique-se. N
4
Data Responsével|

DECISAQ COLEGIADA 2* Exigancia 3% Exigéngia 4° Exigéncls 58 Exigéncla

D Processo em exigéncia. (Vide despacho em folha anexa)

D_Pmoesso deferido. Publique-se e arquive-se. - : D I:I D D

' |:| Processo indeferido. Publique-se.

/!

Data Vogal Vogal “Vogal

‘Presidenteda_____ Turma

OBSERVAGOES:

Junta Comercial do Estade do Amazonas _
¥ Certifico registro.sob o n® 1374052 em 03/08/2023 da Empresa AURCRA ATIVI DADES TERAPEUTICAS LTDA, CNPJ 45542_2240001 §3 e protocolo
23aN%14905 - DA/DAR/2023. Autenticactio: E721E88C8 E4D32FB4138608?A94080EE4B5AE_ - Secretario-Geral. Para




JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO AMAZONAS
Registro Digital

.Capa de Processo

Identiﬁcagéo do Processo

Numero do Protocolo  |NUmero do Processo Madulo Integrador Data

23/051.499-5 AMNZ2373303730 01/08/2023

identificagédo do(s) Assinante(s)

CPF Nome . Data Assinatura

N
f_____ s 30872023
il [Assinado utilizando assinaturas avancadas — .

D | 03108/2023

Assinado utilizando assinaturas avangadas _

 —___ d G208/2075
Assinado utilizando assinaturas avangadas ousl

2 A
B Y

b
=y

2
3
e
=3

7% sﬂ"%‘i%q
T L
= *"3".‘

.

2% Junta Comercial do Estado do Amazonas
‘}f}i‘i’ Certifico registro sob o n® 1374052 em 03/08/2023 da Empresa AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA, CNPJ 45542224000163 e protocolo
W 5ans1499K C NRINRINDR Autenticacio: F??1F88C6E4D32FB41386087A94080EE485AE_- Secretario-Geral. Para




28 ALTERAGAO CONTRATUAL DE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
CNPJ n# 45.542.224/0001-63
NIRE n*¢ 13200850106

brasileiro, casado em regime de comunh#o parcial de bens,
nascido em 31/07/1971, advogado, portador da Carteira de Identidade n‘llSESEG/AM,

inscrito no CPF/MF sob o n= residente e domiciliado n/ANEGEGEGNEED

G b:asileira, casada em regime de comunhio

parcial de bens, nascida em 24/09/1983, psicéloga, portadora da Carteira de Identidade n®
@Y /.M., inscrita no CPF/MF sob o n°@ED :csidente e domiciliada-na

— brasileira, casada em regime de comunhio parc1al de bens,
O nascida em 12/02/1982, fisioterapeuta, portadora da Carteira de Identidade n° (D
SSP/SP, inscrita no CPF/MF sob o n°@ - residente e domiciliada na (D
D

Unicos s6cios da sociedade limitada denominada AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS
LTDA, CNPJ ne 45.542.224/0001-63, sediada na Rua Sdo Paulo de Olivenga, n® 0, Bairro Sdo
Francisco, CEP 69063-125, Manaus-AM, com contrato de Constitui¢do devidamente arquivado
na Junta Comercial de Estado do Amazonas — JUCEA sob o NIRE ne 13200850106, resolvem

alterar de comum acordo seu contrato social, que se dard consoante as disposi¢Ges seguintes:

1. ALTERAGAO DE NOME FANTASIA: A sociedade passa a ter como nome fantasia -
TEHABILITAR MANAUS 2;

2. DA CONSOLIDA(;'.AO: A vista da modifica¢io ora ajustada, consolidasse o instrumento
societdrio, ficando o documento consolidado nos termos seguintes e restando sem efeito
qualquer disposi¢do ndo inserta na consolidagio:

AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
CNP]J ne 45.542.224/0001-63
NIRE ne 13200850106

, brasileiro, casado em regime de comunhio parcial de bens,
nascido em 31/07/1971, advogado, portador da Carteira de Identidade n-ESEG/AM,

inscrito no CPF/MF sob o n R rcsidénte e domiciliado na( G

G b:asileira, casada em regime de comunhdo

parcial de bens, nascida em 24/09/1983, psicéloga, portadora da Carteira de Identidade n®
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_inscrita no CPF/MF sob o n‘ D :csidente ¢ domiciliada na

G b osileira, casada em regime de comunhdo parcial de bens,

nascida em 12/02/1982, fisioterapeuta, portadora da Carteira de Identidade ne( D

SSP/SP, inscrita no CPF/MF sob o n‘ D rcsidente e domiciliada n D
G

Capftulo I
DENOMINAGAO, SEDE, DURACAO E OBJETO SOCIAL

Cldusula Primeira: A sociedade empreséaria limitada gira sob o nome empresarial AURORA
ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA.

Pardgrafo tinico: A sociedade tem como nome fantasia TEHABILITAR MANAUS 2.

Clausula Segunda: A sociedade tem sede estabelecida na Rua Sdo Paulo de Olivenga, n2 0, Bairro
O Sido Francisco, CEP 69063-125, Manaus-AM.,

Cldusula Terceira: A empresa iniciou suas atividades em 07/02/2022 e o seu prazo de duragéo é
indeterminado.

Cldusula Quarta: A presente sociedade tem como objeto social:

86.50-0/05 - Atividades de terapia ocupacional;
86.50-0/03 - Atividades de psicologia e psicandlise;
86.50-0/04 - Atividades de fisioterapia;

93.13-1/00 - Atividades de Condicionamento Fisico;
86.50-0/06 - Atividades de fonoaudiologia.

Capftulo II
CAPITAL SOCIAL

O Cléusula Quinta: O capital social da sociedade é de R$ 180.000,00 (cento e oitenta mil reais),
divididos em 180.000 (cento e oitenta mil) quotas no valor de R$ 1,00 (um real) cada, ja
totalmente subscrito e integralizado em moeda corrente do pafs, distribuidos da seguinte forma:

SOCIOS | QUOTAS PARTICIPACOES VALOR
60.000 33,33% R$ 60.000
|
60.000 33,33% R$ 60.000
60.000 33,34% ' R$ 60.000
TOQTAL 180.000 100% R$ 180.000,00

Par4grafo tnico: A responsabilidade de cada sécio € restrita ao valor de suas quotas, mas todos

respondem solidariamente pela integralizagdo do capital social, na forma do Art. 1.052 do -
Pagina2de 4
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° A3
Cédigo Civil Lei 10.406/02. Fin

Capitulo III
ADMINISTRAGAO

Cléusula Sexta: A administragio da sociedade limitada é exercida pelos sécios administradores

G :cima: qualificados, em conjunto e isoladamente, com poderes e

atribuigdes de representacao ativa e passiva na sociedade, judicial e extrajudicialmente, podendo
praticar todos os atos compreendidos no objeto social, sempre de interesse da sociedade, sendo
vedado o uso do nome empresarial em negdécios estranhos aos fins sociais, nos termos do art.
1.064 da Lei n° 10.406/2002.

Cldusula Sétima: Os sécios administradores tem responsabilidades civil, administrativa e penal,
perante a sociedade e perante terceiros, pelos prejuizos resultantes de seus atos, dolosos ou
culposos, e pelos atos praticados em infringéncia a normas legais, regulamentares ou estatutarias.

O Cl4usula Oitava: Os lucros apurados pela sociedade serdo distribuidos aos sécios, podendo tal
distribuigdo ser desproporcional & participagido societéria.

Cl4usula Nona: A sociedade podera distribuir lucros apurados a partir de balancetes contdbeis
mensais, que identifiquem o resultado positivo do periodo.

Cldusula Décima: A remuneragdo pro-labore dos sécios administradores, debitada mensalmente
a conta de despesas gerais ou conta subsididria na contabilidade da sociedade, obedeceri ao que
prescreve a legisla¢io do imposto de renda sobre a matéria, ficando, entretanto, este valor a ser
determinado pelos sécios administradores, de acordo com a situagdo financeira da sociedade.

Capitulo IV
DISSOLUGAO SOCIAL

Cldusula Décima Primeira: A sociedade podera ser dissolvida por iniciativa dos sécios, que, nessa
hipdtese, realizario diretamente a liquidagdo ou indicardo um liquidante, ditando-lhes a forma
O de liquidagdo. Solvidas as dividas e extintas as obrigagdes da sociedade, o patriménio
remanescente serd integralmente incorporado ao patrimdénio de cada sécio conforme
participagio societaria.
Capftulo V
EXERCICIO SOCIAL

Cliusula Décima Segunda: Ao término de cada exercicio social, em 31 de dezembro, sera

procedido 4 elaboracio do inventirio, do balango patrimonial e do balango de resultado
econdmico, cabendo os sdcios, os lucros ou perdas apuradas.

Pardgrafo dnico: Fica a sociedade autorizada a distribuir antecipadamente lucros do exercicio,
com base em levantamento de balango intermediirio, observada a reposigdo de lucros quando a
distribuigio afetar o capital social, conforme estabelece o artigo 1.059 da Lei n° 10.406/2002.
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Capitulo VI
FILIAL

Cléusula Décima Terceira: A sociedade poderd a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra
dependéncia, mediante alteragio contratual assinada pelos sécios.

Capitulo VII
DISPOSIGOES FINAIS

Cl4dusula Décima Quarta: O presente contrato social poderd ser alterado a qualquer tempo.

Cldusula Décima Quinta: Para a solugio de qualquer divergéncia oriunda do presente, fica eleito
o foro da Comarca de Manaus, Estado do Amazonas, com a rentincia expressa a qualquer outro,
por mais privilegiado que seja.

Cldusula Décima Sexta: Os signatdrios declaram sob as penas da Lei, que a sociedade se
enquadra na condi¢io de EMPRESA DE PEQUENQ PORTE, nos termos da Lei Complementar
O ne. 123, de 14/12/2006.

Assim ajustados, os sécios administradores declaram, sob as penas da lei, que nfo estdo
impedidos de exercer a administragio da sociedade, por lei especial ou em virtude de
condenagdo criminal, ou por se encontrarem sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que
temporariamente, o acesso a cargos piiblicos, ou por crime falimentar, de prevaricagdo, peita ou
suborno, concussido, peculato ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro
nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagdes de consumo, fé puiblica ou
propriedade. (art. 1.011, § 1°, CC/2002)

E por estarem assim ajustados e acertados, assinam o presente instrumento em 01 (uma)
via que ficando arquivada na Junta Comercial do Estado do Amazonas.

Manaus, 03 de julho de 2023,

D
O . Sécio Administrador

Sécia Administradora

D
Sécia Administradora
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23 ALTERAGAO CONTRATUAL DE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
CNP] o2 45.542.224/0001-63
NIRE nr 13200850106

G b :silciro, casado em regime de comunhio parcial de bens,

nascido em 31/07/1971, advagado, portador da Carteira de Identidade n°@MMlESEG/AM,
inscrito no CPF/MF sob o n‘ D :<sidente e domiciliado na

) b:usileira, casada em regime de comunhdo

parcial de bens, nascida em 24/09/1983, psic6loga, portadora da Carteira de Identidade n®
@SSP/ AM, inscrita no CPF/MF sob o n® QU residente e domiciliada na

G b:rosilcira, casada em regime de comunhio parcial de bens,
O nascida em 12/02/1982, fisioterapeuta, portadora da Carteira de Identidade n° (D
SSP/SP, inscrita no CPF/MF sob o n residente e domiciliada na (I EEEEEED

Unicos sécios da sociedade limitada denominada AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS
LTDA, CNPJ n¢ 45.542.224/0001-63, sediada na Rua S&o Paulo de Olivenca, n°® 0, Bairro Sdo
Francisco, CEP 69063-125, Manaus-AM, com contrato de Constitui¢io devidamente arquivado
na Junta Comercial do Estado do Amazonas — JUCEA sob o NIRE ne 13200850106, resolvem

alterar de comum acordo seu contrato social, que se dard consoante as disposigdes seguintes:

1. ALTERAGAO DE NOME FANTASIA: A sociedade passa a ter como nome fantasia
TEHABILITAR MANAUS 2;

2. DA CONSOLIDAGAO: A vista da modificagio ora ajustada, consolidasse ¢ instrumento
societdrio, ficando o documento consolidado nos termos seguintes e restando sem efeito
qualquer disposi¢do nio inserta na consolidagio:

AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
CNPJ ne 45.542.224/0001-63
NIRE n¢ 13200850106

brasileiro, casado em regime de comunhio parcial de bens,
nascido em 31/07/1971, advogado, portador da Carteira de Identidade D
inscrito no CPF/MF sob o n° (D rcsidente e domiciliado nﬂ—'

brasileira, casada em regime de comunhdo
parcial de bens, nascida em 24/09/1983, psicéloga, portadora da Carteira de Identidade n°
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—SPJ'AM, inscrita no CPF/MF sob o n= residente e domiciliada na

_brasileira, casada em regime de comunhio parcial de bens,

nascida em 12/02/1982, fisioterapeuta, portadora da Carteira de Identidade ne (D
SSP/SP, inscrita no CPF/MF sob o nﬂ—, residente e domiciliada na—
D

’ ' Capftulo I
DENOMINAGAO, SEDE, DURACAO E OBJETO SOCIAL

Cldusula Primeira: A sociedade empresiria limitada gira sob o nome empresarial AURORA
ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA.

Parégrafo tinico: A sociedade tem como nome fantasia TEHABILTTAR MANAUS 2.

_ Cldusula Segunda: A sociedade tem sede estabelecida na Rua Sdo Paulo de Olivenca, ne 0, Bairro
O S3o Francisco, CEP 69063-125, Manaus-AM.

Cldusula Terceira: A empresa iniciou suas atividades em 07/02/2022 e o seu prazo de duragio é
indeterminado.

Cldusula Quarta: A presente sociedade tem como objeto social:

86.50-0/05 - Atividades de terapia ocupacional;
86.50-0/03 - Atividades de psicologia e psicandlise;
86.50-0/04 - Atividades de fisioterapia;

93.13-1/00 - Arividades de Condicionamento Fisico;
86.50-0/06 - Atividades de fonoaudiologia.

Capftulo II
CAPITAL SOCIAL

O Cldusula Quinta: O capital social da sociedade é de R$ 180.000,00 (cento e oitenta mil reais),
divididos em 180.000 (cento e oitenta mil) quotas no valor de R$ 1,00 (um real) cada, ja
totalmente subscrito e integralizado em moeda corrente do pafs, distribuidos da seguinte forma:

SOCIOS QUOTAS | PARTICIPAGOES VALOR

60.000 33,33% R$ 60.000

60.000 33,33% R$ 60.000

D 60.000 33,34% R$ 60.000
TOTAL 180.000 100% R$ 180.000,00

Pardgrafo Gnico: A responsabilidade de cada sécio é restrita ao valor de suas quotas, mas todos

respondem solidariamente pela integralizagdo do capital social, na forma do Art. 1.052 do
Pagina 2 de 4
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Cédigo Civil Lei 10.406/02. . !

Capitulo III
ADMINISTRAGAO

Cliusula Sexta: A administraﬁ"o da sociedade limitada é exercida ﬁelos socios administradores

G -cim: qualificados, em conjunto e isoladamente, com poderes e

atribui¢Ges de representagdo ativa e passiva na sociedade, judicial e extrajudicialmente, podendo
praticar todos os atos compreendidos no objeto social, sempre de interesse da sociedade, sendo
vedado o uso do nome empresarial em negdcios estranhos aos fins sociais, nos termos do art.
1.064 da Lei n° 10.406/2002.

Cléusula Sétima: Os sdcios administradores tem responsabilidades civil, administrativa e penal,
perante a sociedade e perante terceiros, pelos prejuizos resultantes de seus atos, dolosos ou
culposos, e pelos atos praticados em infringéncia a normas legais, regulamentares ou estatutarias.

Cldusula Oitava: Os lucros apurados pela sociedade serdo distribuidos aos sécios, podendo tal
distribuicdo ser desproporcional a participagio societdria.

Cldusula Nona: A sociedade poderd distribuir lucros apurados a partir de balancetes contdbeis
mensais, que identifiquem o resultado positivo do perfodo.

Cldusula Décima: A remuneragdo pré-labore dos sécios administradores, debitada mensalmente

. . T i .
A conta de degnacae garaic miz ranta cttheididrin na Aranrahilidnda dn anmiadnds ahadanard na ama

prescreve a legislacio do imposto de renda sobre a matéria, ficando, entretanto, este valor a ser
determinado pelos sécios administradores, de acordo com a situagio financeira da sociedade.

Capitulo IV
DISSOLUGAO SOCIAL

Clausula Décima Primeira: A sociedade poders ser dissolvida por iniciativa dos sdcios, que, nessa
hipétese, realizardo diretamente a liquidagdo ou indicario um liquidante, ditando-lhes a forma
de liquidagdo. Solvidas as dividas e extintas as obrigagdes da sociedade, o patriménio
remanescente serd integralmente incorporado ao patriménio de cada sdcio conforme
participagio societaria,
Capitulo V
EXERCICIO SOCIAL

Cldusula Décima Segunda: Ao término de cada exercicio social, em 31 de dezembro, serd
procedido a elaboragdo do inventdrio, do balango patrimonial e do balango de resultado
econdmico, cabendo os sdcios, os lucros ou perdas apuradas.

Pardgrafo unico: Fica a sociedade autorizada a distribuir antecipadamente lucros do exercicio,
com base em levantamento de balango intermedidrio, observada a reposigdo de lucros quando a
distribuigdo afetar o capital social, conforme estabelece o artigo 1.059 da Lei n¢ 10.406/2002.
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Capitulo VI
FILIAL

Cl4usula Décima Terceira: A sociedade poderd a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra
dependéncia, mediante alteracio contratual assinada pelos sécios. ‘

‘Capitulo VII
DISPOSIGOES FINAIS

Cléusula Décima Quarta: O presente contrato social poderd ser alterado a qualquer tempo.

- Cliusula Décima Quinta: Para a solugio de qualquer divergéncia oriunda do presente, fica eleito
o foro da Comarca de Manaus, Estado do Amazonas, com a rentincia expressa a qualquer outro,
por mais privilegiado que seja.

Cliusula Décima Sexta: Os signatirios declaram sob as penas da Lei, que a sociedade se
enquadra na condigdo de EMPRESA DE PEQUENOQO PORTE, nos termos da Lei Complementar
O ne, 123, de 14/12/2006.

Assim ajustados, os s6cios administradores declaram, sob as penas da lei, que nio estio
impedidos de exercer a administragio da sociedade, por lei especial ou em virtude de
condenagio criminal, ou por se encontrarem sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que
temporariamente, 0 acesso a cargos pablicos, ou por crime falimentar, de prevaricagdo, peita ou
suborno, concussio, peculato ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro
nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagdes de consumo, fé publica ou

propriedade. (art. 1.011, § 12, CC/2002)

E por estarem assim ajustados e acertados, assinam o presente instrumento em 01 (uma)
via que ficando arquivada na Junta Comercial do Estado do Amazonas.

Manaus, 03 de julho de 2023.
O Sécio Administrador
D

Sécia Administradora

Sécia Administradora
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imagemProcesso/viaUnica.jsf) e mf'ormar o rmrnero de protocolo e, chave'de : seguranga.

CapadePrucesso _ A : '4 I — —
j Ly L T Assmante(s) CL e
CPF Nome . R Data Assinatura
) - 03/08/2023
e 02/08/2023
TR AL TN02/08/2023
.,_':"1;-_ =
Documento Principal _ "-Lg!? .
' . e L Assmante(S) ML
CPF Nome. - _. =7,* - . 4 - .° .t ' ' Data Assinatura
_” B I N 02/08/2023
Assinado utilizando assinaturas avangadas. - s d
R ..03/08/2023
Assinado utilizando assinaturas avangadas * * X ‘ - ‘ ‘: N
L ©02/08/2023

Documento assmado eIetromcamente por ‘Ed.na dos Santos Watanabe, Servidor(a) Piiblico(a), em
03/08/2023, as 16:03. o f Do oo

T

A autencidade desse documento pode ser conferida no portal de servicos da jucea informando o
ntimero do protocolo 23/051.499-5.

“;ég, Junta Comercial do Estado do Amazonas
Certifico registro sob o n® 1374052 em 03/08/2023 da Empresa AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA, CNPJ 45542224000163 e protocolo

230514995 - 03/08/2023. Autenticagfo: E721E88C6E4D32FB41386087A94080E E485AE5— Secretario-Geral. Para
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O ato foi assinado digitalmente por :

Identificagéio do(s) Assinante(s)

Nome

Manaus. quinta-feira, 03 de agosto de 2023

x&g
f 3?@3&

.aﬂr

Junta Comercial do Estado do Amazonas

¥ Certifico registro sob o n® 1374052 em 03/08/2023 da Empresa AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA, CNPJ 4

5542224000163 e protocolo

Tl

-

- Secretaric-Geral. Para

230514895 - 03/08/2023. Autenticagfo: E721E88C6E4D32FB41386087A94080EE485AE
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INFORMAGOES DO cONTRIBUINTE

Raz8o Soclal: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS CNPJ: 45.542.224/0001-63 Insetigiio Municipal: 53536201
Nome Fantasia: CENTRO DE NEURODESENVOLVIMENTO e e BB A SRS AN A Prdncdee lomablT2olo A A
AURORA FIACGAO, AVIFLOUVURDD 00 Lalddusr HNTIJHIEALIU. 4%f00
Logradouro: RUA SAO PAULO DE OLIVENCA Complemento: Data Emissdo: 27/07/2023
Mimerao: O CEF: £2063125 Valido até: 27/07f2026

Bairro: SAO FRANCISCO . Nota :—

i s sad s e

EATIVIDADES AUTOR

CNAE: Descrigio

08650-0104 Afividades da fisioterapla
-~ 8650.0/05 Alividades de terapia odupaclonal
8650-0/05 Alividades de fonoaudiologia
- 9313-1/00 Afividades de condicionamento fisico
8650-0/03.01  Afividadss de psicologia
B650-0/03.02 Afividadss ds psicandlise

CNAE: Deserigio

Escaneie o QR Code




PREFEITURA DE MANAUS

SECRETARIA DE FINANCAS, TECNOLQGHA DA INFORMAGAO ' FUNCIONAMENT@
E CGNTROLE INTERNO - SEMEF '

Fin® 2%
R =
Razo Sociak AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA ©  CNPJ: 45.542.224/0001-63 inscrigao Minicipak
Nome Fantasia: CENTRO DE NEURODESENVOLVIMENTO -« . Cadastro-Imabiidrio:
AUROFA Area Ocupada: 250.00. X 24768
Logradouro::RUA SAQPAULO DE OLIVENGA * Complemento: Protocolo:
Logradouro:, A0 omple : AMP2300035783
Nimero:0 . CEP: 69063125 E’a’tha’c’faanggncessao:
Bairro: SAQ FRANCISCO' ] ' Nota: ——s
] T LISTADE ATIVIDADES AUTORIZADAS
CNAE: Daserlgdo
8650-0/05 = Atividades de terapia ocupacional
“~0313-1/00 Atividades de.condicionamento fisico’ .
650-0/04 " AMividades de fisioterapia
8650-0/03.01 Atividades de psicclogia ’
8650-0/06 Atividades de foncaudiclogia
§650-0/03,02 Atividades de psicandlise
- LisTa DEATIMIDADES NAO AUTORIZADAS, - % -
CNAE: Descrigdo

Observagbes

Escaneie o QR Code




21/03/2024, 08:21 about:blank

- REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

45.542.224/0001-63
MATRIZ CADASTRAL

NUMERO DE INSCRIGAO COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO g;}g;’,‘;g“;zﬂm“

NOME EMPRESARIAL
AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
TEHABILITAR MANAUS 2

PORTE
EPP

CODIGO E DESCRIGAO DAATIVIDADE ECCNOMICA PRINGIPAL
88.50-0-03 - Atividades de psicologia e psicandlise

CODIGO E DESCRIGAD DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

85.99-6-04 - Treinamento em desenvolvimento profissional e gerencial
86.50-0-04 - Atividades de fisioterapia

86.50-0-05 - Atividades de terapia ocupacional

86.50-0-06 - Atividades de fonoaudiologia

y| 93.13-1-00 - Atividades de condicionamento fisico

)
S

CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA
208-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LCGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
R SAO PAULO DE OLIVENCA 421

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO
69.063-126 SAQ FRANCISCO MANAUS

UF
AM

ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
REGULATORIO@LSVL.COM.BR (92) 8814-1104

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

ik

SITUAGAD CADASTRAL DATA DA SITUAGAD CADASTRAL
ATIVA 07103/2022

MOTIVO DE SITUAGAOQ CADASTRAL

C) SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

e LRI et

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n® 2.119, de 06 de dezembro de 2022,
Emitido no dia 21/03/2024 as 09:18:10 (data e hora de Brasilia).

Pagina: 11




g T‘i MINISTERIO DA FAZENDA
;, 4 Secretaria da Receita Federal do Brasil
= Procuradcria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A D[VIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
CNPJ: 45.542.224/0001-63 ‘

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
n&o constam pendéncias em seu nome,-relativas a créditos tributérios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo € valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os érgaos e fundos piiblicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se a situagéo do
sujeito passivo no Ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigbes sociais previstas
nas alineas "a' a 'd' do paragrafo Gnico do art. 11 da Lei n°® 8.212, de 24 de jutho de 1991.

A dceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagéio de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://iwww.pgfn.gov.br>.

Certid3o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 15:44:52 do dia 21/03/2024 <hora e data de Brasilia>.

valida até 17/09/2024.

Cédigo de controle da cerfiddo: A6E6.3C7D.5238.EDAD

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento,
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CAIXA ECONOMICA FEDERAL

.

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo: 45.542,224/0001-63
R?zao AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
Social:

Endereco: RUA SAO PAULO DE OLIVENCA 0 / SAO FRANCISCO / MANAUS / AM /
69063-125

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 servira de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicbes efou encargos devidos,
decorrentes das obrigagcGes com o FGTS.

Validade:11/03/2024 a 09/04/2024

Certificacdo Namero: 2024031108364720118192
Informac&o obtida em 25/03/2024 11:02:36

A utilizag@o 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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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 45.542.224/0001-63

Certiddo ne: 20102203/2024

Expedicéo: 25/03/2024, as 10:59:45

Validade: 21/09/2024 - 180 (cento e oitenta) dias, contadocs da data
de sua expedicgdo.

Certifica-se que AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
, inscrito{a) no CNPJ sob o n® 45.542.224/0001-63, NAO CONSTA COmMO
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
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 Certidio atesta a empresa em relacdo
a todos o0s seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGCAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacido das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justigca do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenc¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, 1nclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, 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, ComissZo de Conciliac&o Prévia ou demais titulos gue, por
disposicdo legal, contiver forca executiva.

Dividas e sugestBes: cndtétst.jus.br
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£3 Fin° 33
Sga, PREFEITURA DE MANAUS

—_—

L # SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS, TECNOLOGIA DA INFORMAGAO E CONTROLE INFERNO -
4% SEMEF

CND No CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS
70621/2024 DE TRIBUTOS MUNICIPAIS

CONTRIBUINTE : AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
ENDERECO : RUA SAD PAULO DE OLIVENCA, N°: 421, CEP: 65.063-125
BATIRRO ; SAO FRANCISCO COMPLEMENTO:

INSCRICAO MUNICIPAL : 53536201

CNPJ/CPF : 45542224000163

) Declara-se para os devidos fins que, em nome do sujeito passivo, NAO CONSTAM DEBITOS langados
relative a Tributes Municipais, inscritos ou nde em Divida Ativa, até a presente data.

_Tributos 25/03/2024

*x% %% NAO CONSTAM DEBITOS VENCIDOS * %%
%% %% NAO HA DEBITOS VINCENDOS ** %%

e 3K 2k K Sk K ok 3K K ok K KK 3 3k oK KRR K K oK o KR S R R R KR R K S K 3K K KK Ok K K oK ok ok SROK S SR K 3K o K S 3K K 3K K 3K 3K K 3K K K KK K KK K
S 3k 5k ok 3 sk oK 3 ok K e K 3K 3K 3 ek e ok ok e ok ok st 3 ok B S e S ke K ok ok 3 Sk e 3k ok i ok ok ok ke o s Sk ok 3k o ok o oK S o of ok ok ok K 3K R ok oK ok K kK ok
K 3Kk K 3K K 3 oK 5K oK ok ok oK ok oK K o ok 3K K K ok K o 3K 33K oK 3K 3 K 3K 3K 3K 3K oK 3K 3K oK 3K 3k 3K 3K 3K 3K ok ok 3k 3 5K K oK 3K 3 oK ok ok ok 3K oK o K ok oK o oK R K K OK R K
31 ok 3K 3K K ok ok ok oK sk S oK S 3K K K R Sk oK SR K R SR 3Kk ok S oK o i 2k ok o ok 3K ok 3K K K ok 3K R oK SR S S SR K R K S R Sk o T Sk ok KR KK R K ROk K
3 2k 2k o 6 oK ok 3 3K K 2K K KK 3K K 3ok 3K oK K K R 3K Ok KOk 3 3K 3K ¥ K ik 3 K ok 3 3k 30K ok 3k 3k ok K sk oK K ok oK 3K 3 oK oK ok 3k ok 3 % ok K ok ok
sk ok e o 3 oK ok 3 ok 3 oK 3k 3K 3K K o 3k ok K 3K oK o ok o 3k 3 oK K oK ok 3K 3K 3 ok 3k 3 3 oK 3k 3K oK 3K 3K ok 5K ok oK ok 3K 3K 3K R 5K ok 5K 3k 9K oK 3 3K 3K 3 K 3K K oK 3K oK K oK K K
3 2k 3 oK 23K 3K K o o R K K o R oK oK oK oK oK ok sk ok 3K oK o o oK Kk 3K 3K ok oK oK ok oK o o oK oK 5K o oK ok 3K R 3K S oK o 3K ok oK ok K K oK K 0 ok o K K Kk K R KK
S ok K o S R o K o o ok 2K S K oK ok oK K K K 3K o 3 3K oK K 3K 3K o oK oK ok 3K oK K o ok ok o R o KK R ok ok sk o s sk ok ok o ok ok

Certiddo expedida com base no Decreto n®. 7007/2003 c/c Dec. 883/2011

VALIDA ATE 23/06/2024

A FAZENDA MUNICIPAL PODERA COBRAR DIVIDAS POSTERIORMENTE CONSTATADAS,
MESMO REFERENTES A PERIODOS NESTA CERTIDAO COMPREENDIDOS.

VALIDACAOQ
CND N°70621/2024

Para comprovar a veracidade desta certiddo, utilize o QR CODE ou visite o Portal de Informagdes e
Servicos SEMEF ATENDE (http://semefatende.manaus.am.gov.br/) e Iinfome a chave de validagdo
36F.599.56E.E66. A Certiddo emitida abrange todos os cadastros inscritos no Municipio de Manaus no
CNPJ/CPF do contribuinte acima qualificado.

Cadastrado em: 25/03/2024




14/12/2022 10:39 https://portal-slim.manaus.am.gov.br/sigfacil/processofimprime-modeloftipo_alvara/4/cod_alvara/19486049/co_protocolo/AM...

PREFEITURA DE MANAUS ' A A

SEGRETARIA DE FINANGAS.TECNOLOGIA DA INFormagio O\ 1AQ DE INSCRIGACQ MUNICIPAL

E CONTROLE INTERNO - SEMEF El n°3£r
_.L_

Raz&o Social: AURORA ATIVIDADES

TERAPEUTICAS LTDA CNPJ: 45.542.224/0001-63 Inscrigdo Municipal: 53536201
Nome Fantasia: CENTRO DE : . -
NEURODESENVOLVIMENTO AURORA Area Ocupada: 250.00 Cadastro Imobiliario: 44768
Logradourc: RUA SAO PAULO DE OLIVENCA Complemento: Protocolo: AMP2200210327
Nimsio: © CEP: 65063125 Data da Expedigio: 23/06/2022
Bairro: SAO FRANCISCO Nota:

CNAE: Descrigdo

(:) 8650-0/05 Atividades de terapia ocupacional
9313-1/00 Atividades de condicionamento fisico
8650-0/04 Atividades de fisioterapia
8650-0/03.01 Atividades de psicologia
8650-0/06 Atividades de fonoaudiologia

8650-0/03.02 Atividades de psicandlise

.AHWDAoeggmﬁoExEHmQ'“'"

CNAE: Descrigdo

= OBSERVACOES

O

- Este documento é somente 0 comprovante de sua inscrigéo fiscal junto a Prefeitura de Manaus.

- O mesmo ndo representa e nem substitul a obrigatoriedade de obtengdo do licenciamento aplicavel as suas
atividades econdmicas, bem como, do Alvard de Localizagdo e Funcionamento.

- Para consultar a autenticidade deste documento acesse o link: hitps://portal- Escaneie o QR Code
slim.manaus.am.gov.br/s/autenticidade/QK9XQHEK




a0z 0007518287

PODER JUDICIARIO
TRIBUNAL DE JUSTIGA DO ESTADO DO AMAZONAS
Comarca de Manaus

CERTIDAO N°: 007518287 FOLHA: 11

A autenticidade desta certidio podera ser confirmada pela internet no site do Tribunal de Justiga.

) Pesquisando os registros de distribuicdo de feitos no sistema informatizado
do Tribunal de Justica do Estado do Amazonas, no periodo de 20 anos anteriores a data de
24/03/2024, Certifico NADA CONSTAR em nome de:

AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA, vinculado ao CNPJ: 45.542.224/0001-63.

Certidao expedida gratuitamente pela internet, com validade de 30 dias.

Manaus, segunda-feira, 25 de margo de 2024,

0007518287

gl 11111 R



CRP
o

SISTEMA CONSELHOS DE PSICOLOGIA
Conselho Regional de Psicologia 20* Regido
AM-RR

CERTIDAO DE REGULARIDADE DE INSCRICAO

CERTIFICO, para fins de comprovagdo de regularidade de inscri¢do, que revendo os
arquivos do Conselho Regional de Psicologia 20° Regido, com jurisdi¢do nos Estados:
Amazonas e Roraima, verifiquei que ofa) profissional abaixo indicado(a) encontra-se
habilitado(a) & prestagdo de servigos psicolégicos a terceiros, apresentando, nesta data,
a seguinte situa¢fio cadastral:

PSICOLOGO (A)- G
DATA DE INSCRICAO NO CRP01-SECAO AM: 26/12/2007.

DATA DE INSCRICAO NO CRP20: 30/11/2011.

N° DE INSCRICAO: CRP-20/02515. -

PROCESSO KETICO-DISCIPLINAR: Nzo hi registro de aplicagdo de
penalidade por infragio administrativa, financeira ou por processo ético-
disciplinar, com transito em julgado.

* ANUIDADE: Situagio REGULAR.

» ESPECIALIDADE: Nio hd registro de concessdo de Titulo de especialista na
Carteira de Identidade do (a) Profissional.

A presente CERTIDAO ndo quita nem invalida quaisquer débitos ou infragdes, ficando
ressalvado o direito desta autarquia de apurar, constituir, inscrever e cobrar créditos
tributdrios anteriores ou posteriores que venham a ser apurados contra o referido
registro, inclusive no perfodo compreendido nesta CERTIDAO.

Vilida somente a original, sem rasuras ou entrelinhas.

. Validade da certiddo: 30 dias da data de emissdo,

Manaus, 08 de agosto de 2023.

Certiddo emitida e validada pela funcionéria:

¢. Administrativo
Setor Financeiro

Rua Professor Castelo Branco, quadra 5, casa 01 — Cj, Jardim Yolanda, Bairro Parque Dez de Novembro
(Antiga Rua B - Proximo a APAE) - CEP 69.065-090
Fones: (92) 3584-4320 / 3632-0463 — Site: www.crp20,0rg br
E-mail: E-mail: cobranca.crp20@amail.com ou cobranca@crp20.org.br










chubhca Federat:vn do Btaml

A Reitora do Centro Umvcruﬁ.no do \Iorte a0 uso de suas amblm;ocs tendo em vista 4 couclusao do Cm'so de Psmo]ogla em

05 de dezembro de 20!]7 confere o titulo de

Psicologo @

brasﬂelxa, natural do Estado do Amazonas, nascida em 24 de setembro de 1983, outorga-The o presente Diploma a fim de que possa gozar de todos
os direitos e premg?ltita% LﬂCICﬂT.CS a0 [CS[)CCEI'&-"O gfﬁ.'ll. .

Mapaus, 23 de dezembro de 2009




CURSO DE PSICOLOGIA
Reconbecido pelo Porarda Ministerdal n® 480006, de 08/02/2006.
Puplleadn no D.0U'NC29, de ORO22006 e minishado com Formagao
o Psledicge. %

e

CENTRO UNIVERSITARIO DO NORTE - UNINORTE
DEPARTAMENTO DE REGISTRO ACADEMICO

Diploma regisfrado sob o n® 5239
livio @ P-3._Fis_A03 Em 28 /A%..3009
Processa re_2 178 19009 .

Erm conformidade com o exposto no § 4 do Arlige
29 do Decreto n® 5.786, de 24 de male de 2005.
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Tehabilifar ~ L

CUNIRD 1 NILROOCE A Y MINTD

RELAGAO DO CORPO CLINICO

NOME/RAZAO SOCIAL' AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
CNPJ: 45.542.224/0004-63

. N°'do
Registro/Siglado| Especialidade /
Nome completo do Profissional |  CPF Conselho " Habilitagio do
_ Regional de Profissignal
— . . Classe . _
— CRP: 20/02515 Psicologa
O Civ:05/15750 | Psctiop
'CRP:20/11746 |~ Psicdloga -
)| CRP:06/64566 |  Psicologa
- I .‘ — = y N ~ -
_ CRP: 06/141373 Psicéioga
Mf CRP:06/135152 [ Psicéloga
ﬁa CRP:20/10411 | Psicsioga

CRP: 20/09372 Psicsloga .

B

Manaus/AM, 05 de juntio de 2024,

>

Assinalura, sogc'anlm!o, !o Esp'ongvg Técnico

TEHABILITAR - UNIDADE 2
AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA - CNPJ 45.542.224/0001-63

s ta g2 o Bgu][) de Oli; *ﬂca. !1"4“5—530 Francisco anaus/AM - CEP: 69063125
@ Digitaliz e 31,., Keida el omldnica s R Jghiai: f.ﬂ.”r{;1 Telefone: 92 98199-0019

[*3
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Tehabilitar

CLAIDG CE AEUSOUL SLNVCATMENTD

DECLARAGAO DE EQUIPAMENTOS DA CLINICA
Senhores(as),
Eu, ﬂ- CRP:20/10411, psicéloga Responséve! legal da
empresa AURORA ATl DE TERAPEUTICAS LTDA -~ TEHABILIATAR
MAMANUS 2, inscrita sob o CNPJ n® 45.542.224/0001-63, venho por meio desta,

declarar os equipamentos da empresa.

Materiais utilizados:

Nome de Equipamanto 1
*  BRINQUEDOS DIVERSOS PARA TODAS AS IDADES

= PROTOCOLDS DE AVAUACAO {ABLLS, VB-MAPP BARREIRAS, CHECKLIST, PEAK E AFLS

TEHABILITAR - UNIDADE 2
AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA - CNP)J 45.542.224/0001-63

Rua Sdo Paulo de Olwenqa. n°® 421 - 536 Francisco, Manaus/AM - CEP: 69063125
Cs Dgg italizad greiyiemodsssymiSutssepjasgmail.com , Telefone: 92 98199-0019
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
) HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 001/2022
(NUP: 64581.006009/2022-37)

ANEXO D - DECLARACAO DO TRABALHO DE MENOR

AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA, inscrita no CNPJ sob o n° 45.542.224/0001-63,
sediada na Rua S3o Paulo de Dliven‘;a, n2 421, bairro S3o Francisco, CEP 69.063-125, Manaus/AM,
declara, spb as penas da Lei, para os fins requeridos no inciso XXXIll, do Artigo 7° da Constituicdo
Federal, cc_msoénte 0 que se estabeleceu no Artigo 1°, da Lei n° 9.854, de 27 de outubro de 1999, que
NAO POSSUI em seu quadro de empregados, menores de 18 anos em trabalho
-diurno/vespertino/noturno, perigoso ou insalubre, bem como em qualquer trabalho, menores de 16

anos, salvo na condigdo de aprendiz, a partir de 14 anos.

Manaus-AM, 22 de margo de 2024.

Administrador e Responsavel Tecnico

-cPrD

CRP — 24/05054

Ordenador de Despesas do H Mil A Manaus

H Mil A Manaus - Avenida Professof Ernani Sim3o, n? 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: (92} 2126-2070
Anexo D- Edital de Credenciamento n2 001/2021 ; cenei rericstassrerenseanesansrssas Pdgina 1de 1




MINISTERIO DA DEFESA

, _EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

EDITAL DE-CREDENCIAMENTO N2 001/2022
(NUP: 64581.006009/2022-37)

ANEXO E - DECLARACAO DE FATOS IMPEDITIVOS

AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA, inscrita no CNPJ) sob o n° 45.542.224/0001-63,
sediada na Rua Sdo Paulo de Olivenga, n2 421, bairro S3o Francisco, CEP 69.063-125, Manaus/AM
declara, sob as penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para a sua

habilitagdo no presente processo de credenciamento, ciente da obrigatoriedade de declarar
ocorréncias posteriores.

Manaus-AM. 22 de marco de 2024.

Administrador e Responsavel Técnico

CPr O
CRP - 24/05054

Ordenador de Despesas do H Mil A Manaus

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani 5imdo, n® 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone:{92) 2126-2070

Anexo £- Edital de Credenciamento n2 001/2022 ................. Veasssnssnrsnsrsaapas , Pdgina 1de 1




MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 001/2022
(NUP: 64581.006009/2022-37)

ANEXO F - DECLARAGAO DE NAO-UTILIZACAO DE TRABALHO DEGRADANTE OU FORCADO

O

AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA, inscrita no CNPJ sob o n® 45.542.224/0001-63,
sediada na Rua S3o Paulo de Olivenga, n2 421, bairro S3o Francisco, CEP 69.063-125, Manaus/AM
declara que ndo possui em sua cadeia produtiva, empregados executando trabalho degradante ou

forgado, nos termos do inciso Il e IV do art.12 e no inciso Il do art.52 da Constitui¢do Federal.

Manaus-AM, 22 de margo de 2024.

S

CPr D
CRP ~24/05054

Ordenador de Despesas do H Mil A Manaus

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Simdo, n2 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: (92) 2126-
2070
Anexo F - Edital de Credenciamento n2 001/2022....... vee sreses . Pdgina 1de 1




MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRQ
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 001/2021
(NUP: 64581.006009/2022—37)

ANEXO G - DECLARACAO DE ACESSIBILIDADE

AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA, inscrita no CNPJ sob o n°® 45.542.224/0001-63,
sediada na Rua Sdo Paulo de Olivenga, n2 421, bairro S3o Francisco, CEP 69.063-125, Manaus/AM
declara, conforme dispoéto no art. 93 da Lei n? 8.213, de 24 de julho de 1991, estd ciente do
cumprimento da reserva de cargos prevista em lei para pessoa com deficiéncia ou para reabilitado
da Previdéncia Social e que, se aplicado ao ndmero de funcionérios da minha empresa, atendo as

regras de acessibilidade previstas na legislagdo.

Manaus-AM. 22 de marco de 2024.

Documento assinado digitalmente

©)

CPF QU

CRP - 24/05054

Ordenador de Despesas do H Mil A Manaus

Anexo G- Edital de Credenciamento n¢ 001/2021 e Plging 1de 1

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Simdo, n2 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: {92} 2126-2070




Fin4

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

CNPYJ: 45.542.224/0001-63

Razio Social: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA

Nome Fantasia: TEHABILITAR MANAUS 2

Situagio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 24/03/2025
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

MEIL Nio

Orte 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:
Documenta(s) assinalado(s} com "*" esti(do) com prazo(s) vencido(s).
Fornecedor possui alguma pendéncia no Nivel de Cadastramento indicado. Verifique mais informagdes sobre pendéncias
nas funcionalidades de consulta.

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

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

Receita Federal e PGEN Validade: 14/10/2024 Automitica
FGTS Validade: 06/06/2024 Automitica
Trabalhista  (https//www.tstjus.br/certidao) Validade: 27/10/2024 Automéitica

IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal (Possui Pendéncia)
Receita Estadual/Distrital Validade: 24/04/2024 (%)
Receita Municipal Validade: 23/06/2024

VI - Qualificagio Econdmico-Financeira

Validade: 31/05/2025
Emitido em: 05/06/2024 12:29 ' 1 de 1

CPF: 004 XXXXXX02  Nome QU

.. Ass:.




Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Relatorio de Credenciamento

Dados do Fornecedor

CNPJ: 45.542.224/0001-63
Razdo Social: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
Nome Fantasia: TEHABILITAR MANAUS 2

Situagio do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 24/03/2025

Dados do Nivel

Situagio do Nivel: Cadastrado

dos do Fornecedor

rte da Empresa: Empresa de Pequeno Porte
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA MEIL: Nio
Capital Social: R$ 180.000,00 Data de Abertura da Empresa: ~ 07/03/2022
CNAE Primério: 8650-0/03 - ATIVIDADES DE PSICOLOGIA E PSICANALISE

CNAE Secundario 1: ~ 8599-6/04 - TREINAMENTO EM DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL E
CNAE Secundéario 2:  8650-0/04 - ATIVIDADES DE FISIOTERAPIA

CNAE Secundario 3: 8650-0/05 - ATIVIDADES DE TERAPIA OCUPACIONAL

CNAE Secundirio 4 8650-0/06 - ATIVIDADES DE FONOAUDIOLOGIA

CNAE Secundario 5:  9313-1/00 - ATIVIDADES DE CONDICIONAMENTO FiSICO

Dados para Contato

CEP: 69.063-125

Endereco: - RUA SAO PAULO DE OLIVENCA, 421 - SAO FRANCISCO
Qunicipio / UFE: Manaus / Amazonas

elefone: (92) 88141104

E-mail: REGULATORIO@LSVL.COM.BR

Dados do Responsivel Legal _

CPE | CEEEE

Nome: [ RN

Dados do Responsavel pelo Cadastro

CPF:
Nome D
Email i

Emitidn em: 018 /04/20724 12-79 1 de



Relatorio de Credenciamento : [ FIn° _Liri_

Sécios / Administradores
Dados do Sécio/Administrador 1 '

CPE: D Participagio Societaria: 33,34%
Nome: ——

Ntmero do Documento: Orgio Expedidor:

Data de Expedigio: Data de Nascimento: 31/07/1971

Filiagio Materna:
Estado Civil:
cep po——s

Enderego: e
Municipio /UF: QD

Telefone: (o2 D

E-mail:

Qados do Sécio/Administrador 2

CPF: G Participagio Societiria: 33,33%

Nome: L
Ntmero do Documento: Orgio Expedidor:
Data de Expedicio: _ : _ Data de Nascimento: 24/09/1983

Filiagio Materna: ]
Estado Civil:

CEP: |
Enderego:

Municipio / UF:
Telefone: (68

E-mail:

Cpados do Soécio/Administrador 3

Z ' .. . ..
CPF: ) T Participagio Societiria: 33,33%
Nome Gil——

Niimero do Documento: Orgio Expedidor:

Data de Expedigio: _ Data de' Nascimento: 12/02/1982
Filiagio Materna: QD

Estado Civil: '

CEP — |
Enderego: D

Municipio / UF: 4
Telefone: 3

E-mail:

_ Emitido em: 05/06/2024 12:29 2 de



SICAF - Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores

Consulta Cadastro Seguranga

Raio-x do Fornecedor Sair
Consultar Situag¢do do Fornecedor

¥
E«I Pesquisar Fornecedor

Tipo de Pessoa

:  CPF

P

Nome

https://www3.comprasnet.gov.br/sicaf-web/private/geral/consultarS...

00 : - CNPJ/CPFinformado ndo esta _

__ cadastrado. Fin® S0
utilitg rias Area de Trabathg 2
3 T AT ,,'f-'. s 5 ps e e ."‘—"-:FW T ;

{_ Pessoa Juridica (': Pessoa Fisica (_ Estrangeiro

g

e ] o =1 e e e e S T

e e, = - =,

e,
P sk

PESQUISAR ]

1
L‘ REALIZAR NOVA PESQUISA | H VOLTAR PARA PAGINA INICIAL

Brasilia, 05 de Junho de 2024

Produgio



SICAF - Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores https://www3.comprasnet.gov.br/sicaf-web/private/geral/consultarS...

03.1.?_‘- » = 2ENPJ/CPFiinformado nao esta

cadastrado. — ]
ilitdsi ; Fin® 54
Consulta Cadastro Seguranga utilitdrios Area de Trahaltho —dF
b R S L e L e S e T B e
Raio-x do Fornecedor Sair \

Consultar Situagao do Fornecedor

Pesquisar Fornecedor

Tipo de Pessoa

(_ Pessoa Juridica (: Pessoa Fisica (: Estrangeiro

CPF

o |

Nome

[ rmavear |

[l REALIZAR NOVA PESQUISA ’ ”7 VOLTAR PARA PAGINA INICIAL

L

Brasilia, 05 de Junho de 2024 . Produgdo



SICAF - Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores

Consulta Cadastro Seguranga

Raio-x do Forpecedor Sair
Consultar Situagdo do Fornecedor

I Pesquisar Fornecedor

Tipo de Pessoa

CPF

TEE——

Nome

hitps://www3.comprasnet.gov.br/sicaf-web/private/geral/consultarS...

0Q- %'~ CNPJ)/CPF informado ndo esta
: cadastrado.
Utilitd rios Area

ag Trabatho

T
AR S T e e

(: Pessoa Juridica (: Pessoa Fisica (t Estrangeiro

e g mmIm Iy e e

T —

{ PESQUISAR ]

|l REALIZAR NOVA PESQUISA ’ H VOLTAR PARA PAGINA INICIAL

Brasilia, 05 de Junho-de 2024

Produgdo



O

TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO
CERTIDAO NEGATIVA '
| DE

LICITANTES INIDONEOS

(Vilida somente com a apresenta¢do do CPF)

Nome completoqEED

.CPF/CNPJ- D

O Tribunal de Contas da Uniio CERTIFICA que, na presente data, o (a) requerente
acima identificado(a) NAO CONSTA da relagio de responsaveis inidoncos para
participar de licitacdo na administragiio piblica federal, por decisdo deste Tribunal, nos
termos do art. 46 da Lei n° 8.443/92 (Lei Orgéinica do TCU).

N&o constam da relagdo consultada para emissdo desta certiddo os responséaveis ainda nio
notificados do teor dos acérddos condenatérios, aqueles cujas condenagdes tenham tido seu

prazo de vigéncia expirado, bem como aqueles cujas -apreciagdes estejam suspensas em razdo

de interposigdo de recurso com efeito suspensivo ou de decisdo judicial.

Certidéio emitida as 12:35:03 do dia 05/06/2024, com validade de trinta dias a contar da
emisséo. .

A veracidadé das informagdes aqui prestadas podem ser confirmadas no sitio
https://contas.tcu.gov.br/ords/f?p=INABILITADO:5

Cédigo de controle da certiddo: 2KOMO050624123503

Atengdo: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO
CERTIDAO NEGATIVA
DE

LICITANTES INIDONEOS

(Vélida somente com a apresentagdo do CPF)

Nome completoq D
CPF/CNP] CND

O Tribunal de Contas da Unido CERTIFICA que, na presente data, o (a) requerente
acima identificado(a) NAQO CONSTA da relagio de responsaveis inidéneos para
participar de licita¢io na administracio publica federal, por decisido deste Tribunal, nos
termos do art. 46 da Lei n°® 8.443/92 (Lei Orgénica do TCU).

Nio constam da relagdo consultada para emissdo desta certiddo os responsaveis ainda nfo
notificados do teor dos acérdios condenatérios, aqueles cujas condenagSes tenham tido seu
prazo de vigéncia expirado, bem como aqueles cujas apreciagdes estejam suspensas em razao
de interposigdo de recurso com efeito suspensivo ou de decisdo judicial.

Certiddo emitida as 12:34:14 do dia 05/06/2024, com validade de trinta dias a contar da
emissio.

A veracidade das informagdes aqui prestadas podem ser confirmadas no sitio
https://contas.tcu.gov.br/ords/f?p=INABILITADO:5

Cédigo de controle da certiddo: VW44050624123414

Atencdo: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



FIn®SS

TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO
CERTIDAO NEGATIVA
DE

LICITANTES INIDONEOS

(Vélida somente com a apresentagdo do CPF)

Nome completo_
crr/cNp/D

O Tribunal de Contas da Unido CERTIFICA que, na presente data, o (a) requerente
acima identificado(a) NAO CONSTA da relagio de responsaveis inidéneos para
participar de licitacao na administragdo publica federal, por decisdo deste Tribunal, nos
termos do art. 46 da Lei n° 8.443/92 (Lei Organica do TCU).

Néo constam da relagdo consultada para emissdo desta certiddo os responsdveis ainda ndo
notificados do teor dos acordios condenatoérios, aqueles cujas condenagdes tenham tido seu
prazo de vigéncia expirado, bem como aqueles cujas apreciagfes estejam suspensas em razio
de interposig@o de recurso com efeito suspensivo ou de deciséo judicial.

Certiddo emitida as 12:33:17 do dia 05/06/2024, com validade de trinta dias a contar da
emissdo. i

A veracidade das informagdes aqui prestadas podem ser confirmadas no sitio
https://contas.tcu.gov.br/ords/f?p=INABILITADQ:5

Cédigo de controle da certiddo: IB9T050624123317

Atengdo: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



Fl n® i?

Improbidade Administrativa e Inelegibilidade
Certidao Negativa

Certifico que nesta data (05/06/2024 as 12:37) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenagdes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e

Inelegibilidade registros de condenagdo com transito em julgado ou sangao ativa

quanto ao CPF n°GilEIENNENEGEGED

A condenagdo por atos de improbidade administrativa n2o implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibifidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em http:/divulgacandcontas.tse.jus.br/

Esta certidao € expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do ndmero de controle
6660.8623.9407.E827 no seguinte endereco: https://www.cnj.jus.br/improbidade adm/autenticar_certidac.php

Morardn am: NENRIPNTA ac 12-37N7 CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA Pagina 1/1
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Certiddo Negativa
Certifico que nesta data (05/06/2024 as 12:38) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenagdes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e

Inelegibilidade registros de condenagao com transito em julgado ou sangao ativa

quanto ao CPF n°CIIIIEEENEEEED

A condenagao por atos de improbidade administrativa nao implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em hitp:/divulgacandcentas.tse.jus.br/

Esta certiddo é expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do ndmero de controle
6660.8668.3193.7896 no segquinte enderego: hitps://iwww.cnj.jus. briimprobidade adm/autenticar_certidao.php

Gerada em: 05/06/2024 as 12:38:16 : CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA Pagina 111



Certidao Negativa

Certifico que nesta data (05/06/2024 as 12:39) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenagdes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e

Inelegibilidade registro"s de condenagdo com transito em julgado ou sang¢ao ativa

quanto ao CPF n° GIEEENAED

A condenagao por atos de improbidade administrativa ndo implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em http://divulgacandcontas.tse.jus.br/

Esta certidéo é expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do nimere de controle
6660.8698.CA91.7944 no seguinte enderego: https://iwww.cnj.jus.briimprobidade adm/autenticar_certidao.php

Geradn em 06/06/2024 as 12:39:04 CONSELHO NACLONAL DE JUSTIGA Pagina 1/1



Certidao negativa correcional (ePAD, CGU-PJ, CEIS, CNEP e CEPIM)

Consultado: (D

CPF/CNP! et

Certifica-se que, em consulta aos sistemas ePAD e CGU-PJ e aos cadastros CEIS, CNEP e CEPIM
mantidos pela Corregedoria-Geral da Unifio, NAO CONSTAM reglstros de
penalidades vigentes relativas ao CNPJ/CPF consultado.

Destaca-se que, nos termos da legislacdo vigente, os referidos cadastros consolidam informagées prestadas pelos entes
piiblicos, de todos os Poderes e esferas de governo.

Os Sistemay ePAD e CGU-PJ consolidam os dados sobre o andamento dos processos administrativos de responsabilizaciio
de entes privados no Poder Execuiive Federal.

O Cadastre Nacional de Empresas Inidéneas e Suspensas (CEIS) apresenta a relagdo de empresas e pessoas fisicas que
sofreram sangdes que implicaram a restri¢do de participar de licitagées ou de celebrar contratos com a Administragio
Piiblica.

O Cadastro Nacional de Empresas Punidas (CNEP) apresenta a relaciio de empresas que sofrerain qualquer das punicaes
previstas na Lei n° 12,846/2013 (Lei Anticorrupgio).

O Cadastro de Entidades Privadas sem Fins Lucrativos Impedidas (CEPIM) apresenta a relacdo de entidades privadas sem

fins lucrativos que estio impedidas de celebrar novas convénios, contratos de repasse ou termos de parceria com a
Administragio Piiblica Federal, em funcio de irregularidades ndo resolvidas em convénios, contratos de repasse ou lermos
de parceria firmados anteriormente.

Certiddo emitida as 12:40:00 do dia 05/06/2024 , com validade até o dia 05/07/2024.

Link para consulta da verificagdo da certiddo hitps:/certidoes.cgu.gov.br/

Cédigo de controle da certiddo: VwlcltiOxmSNfFgaXqkk

Qualquer rasura ou emenda invalidard este documento.

1/1



CPF/CNP /e

Certifica-se que, em consulta aos sistemas ePAD ¢ CGU-PAD, NAO CONSTAM registros de
penalidades vigentes relativas ao CPF consultado.

Destaca-se que, nos termos da legisiacdo vigente, os sistemas ePAD e CGU-PAD consolidam informacaes prestadas pelas
unidades do Poder Executivo federal supervisionadas pela Controladoria-Geral da Unido, e ndo substituem as informacaes
constantes dos assentamentos funcionais.

O Sistem. tdo de Pr 0s _Di - e o Sistema ePAD conselidam informacdes sobre os
procedimentos disciplinares ne dmbito dos drgdos, entidades, empresas priblicas e sociedades de economia mista de Poder
Executive Federal.

Certiddo emitida as 12:40:00 do dia 05/06/2024 , com validade até o dia 05/07/2024.
Link para consulta da verificagfo da certiddo https://certidoes.cgu.gov.br/
Cadigo de controle da certiddo: JJCOOGRaD5yCuNhS7PJL

Qualquer rasura ou emenda invalidard este documento.

1/1



CPF/CNP) D

Certifica-se que, em consulta aos sistemas ePAD e CGU-PAD, NAO CONSTAM registros de
penalidades vigentes relativas ao CPF consultado.

Destaca-se que, nos termos da legislacio vigente, os sistemas ePAD e CGU-PAD consolidam informagdes prestadas pelas
unidades do Poder Executivo federal supervisionadas pela Controladoria-Geral da Uniio, e ndo substituem as informagies
constantes dos assentamentos funcionais.

o s Di sU-PAD) e o Sistema ePAD consolidam informagées sobre os

p?accd;'mfﬂ-’ﬂg {.’as'.’:.'p inares no Ambito dos urgé“;g’ antid l'anl- ampresas piih ihlicas g soviedades de economia mista do Poder

Executivo Federal,

Certiddo emitida as 12:49:09 do dia 05/06/2024 , com validade até o dia 05/07/2024.

Link para consulta da verificagéo da certiddo https://certidoes.cgu.gov.br/

Cédigo de controle da certiddo: eGB1mppDtzijJyaAyw5l

Qualgquer rasura ou emenda invalidara este documento.

11



Certidao negativa correcional (ePAD, CGU-PJ, CEIS, CNEP e CEPIM)

Consultado (I IIIEGGEEEEED
CPF/CNPJ D

Certifica-se que, em consulta aos sistemas ePAD e CGU-PJ ¢ aos cadastros CEIS, CNEP e CEPIM
mantidos pela Corregedoria-Geral da Unifio, NAQ CONSTAM registros de
penalidades vigentes relativas ao CNPJ/CPF consultado.

Destaca-se que, nos termos da legislagdo vigente, os referidos cadastros consolidam informagoes prestadas pelos entes
piiblicos, de todos os Poderes e esferas de governo,

Os Sistemas ePAD e CGU-PJ consolidam os dados sobre o andamento dos processos administratives de responsabilizacdo
de entes privados no Poder Executive Federal.

O Cadastro Nacional de Empresas Inidéneas e Suspensas (CEIS) apresenta a relagdo de empresas e pessoas fisicas que

Sofreram sangées que implicaram a restri¢do de participar de licitagdes ou de celebrar contratos com a Administragio
Puiblica,

adast cional de Empre. j EP) apresenta a relacdo de empresas que sofreram qualquer das punicies
previstas na Lei n° 12.846/2013 (Lei Anticorrupgio).

adas jvadas sem Fins L Impedida apresenta a relagdo de entidades privadas sem
fins lucrativos que estio impedidas de celebrar novos convénios, contratos de repasse ou termos de parceria com a
Administracio Piblica Federal, em funcdo de irregularidades ndo reseividas em convénios, contratos de repasse ou termos
de parceria firmados anteriormente,

ATy

Certidfo emitida &s 12:49:09 do dia 05/06/2024 , com validade até o dia 05/07/2024,

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

Cédigo de controle da certiddo: aXBCu6sBxCV5BbP5vZ3G

Qualquer rasura ou emenda invalidard este documento.
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CPF/CNP/ (D

*

Certifica-se que, em consulta aos sistemas ePAD e CGU-PJ ¢ aos cadastros CEIS, CNEP ¢ CEPIM
mantidos pela Corregedoria-Geral da Unifio, NAO CONSTAM registros de
penalidades vigentes relativas ao CNPJ/CPF consultado.

Destaca-se que, nos termes da fegisla;:dé vigente, os referidos cadastros consolidam informagdes prestadas pelos entes
publicos, de todos os Poderes e esferas de governo.

Os Sistemas ePAD e CGU-PJ consolidam os dados sebre o andamento dos processos administrativos de responsabilizagdo
de entes privados no Poder Executivoe Federal,

O Cadastro Nacional de Empresas Inidéneas e Suspensas (CEIS) apresenta a relagiio de empresas e pessoas fisicas que

sofreram sancdes que implicaram a restri¢io de participar de licitagdes ou de celebrar contratos com a Administracio
Puiblica.

O Cadastro Nacional de Empresas Punidas (CNEP) apresenta a relagio de empresas que sofreram gualquer das punigdes
previstas na Lei n° 12.846/2013 (Lei Anticorrupgdo).

Privadas sem Fins Lucrativos 1 idus (CE apresenta a relagdo de entidades privadas sem
Jins lucrativos que estido impedidas de celebrar novos convénios, contratos de repasse ou termos de parceria com a
Administra¢io Piblica Federal, em fungdo de irregularidades nio resolvidas em convé‘m'o:c_, contratos de repasse on termos
de parceria firmados anteriormente.

Certidfio emitida as 12:50:16 do dia 05/06/2024 | com validade até o dia 05/07/2024.

Link para consulta da verificagdo da certiddo https:/certidoes.cgu.gov.br/
Cddigo de controle da certiddo: 16020Ale1280Xpt3Ml_t_

Qualquer rasura ou emenda invalidard este documento.
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MINISTERIO DA DEFESA
) EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

ANALISE DOCUMENTAL — APROVACAO DA CARTEIRA DE
CREDENCIAMENTO
(NUP: 64581.007442/2024-51)

Como resultado da apreciagio do Requerimento de Credenciamento e documentos
exigidos na habilitagdo, conforme Edital de Credenciamento n® 001/2022 — H Mil A
Manaus, protocolados pela OCS AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
CNPJ: 45.542.224/0001-63, a Carteira de Credenciamento de OCS/PSA exarou o
seguinte parecer:

o INDEFERIDO, OCS/PSA

habilitagdo.

=]

18¢ cumpre os requisitos documentais exigidos na

DEFERIDO. OCS/PSA cumpre os requisitos documentais exigidos na

habilitagio. Encaminhar para Visita Técnica.




Fl:

MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
CMA - 122 RM
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 001/2022
(NUP: 64581.006009/2022-37)
ANEXO J - ROTEIRO DE INSPEGAO PARA CREDENCIAMENTO DE ORGANIZAGAO CIVIL DE SAUDE - OCS

1 - IDENTIFICAGAO DO ESTABELECHVIENTO INSPECIONADO

Razio Social: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA FNPJ : 45.542.224/0001-63

Nome Fantasia: THABILITAR

Natureza da Institui¢io:  ( ) Publica (X) Privada ( ) Outros Especialidade: Terapias Especializadas em Des.
Infantil

Enderego Completo: RUA SAO PAULO DE OLIVENCA, 421

Bairro: SAO FRANCISCO " Municipio: Manaus-AM

Telefone: 91 98199-0019 E-mail: neurodesenvolvimento.aurora@gmait.com

2 - DESCRICAQ DA VISITA TECNICA:

A equipe compareceu as 10:30 do dia 17/06/2024 na OCS acima descrita, e, em conformidade com o roteiro de inspec8o, chegou aos
seguintes pareceres: :

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Sim&o, n2 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, fone: [92) 2126-2048
Roteiro de Visita Técnica- Edital redenciomento N O1-2022..........c..euviemsrrimsimsossinsmussesssnsssssanssansssssssasansose Pdgina 1de5
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2.1 — Instalagdes:

jran Adequadas a prestagao do servigo proposto.

Fin®

- Inadequadas a prestagdo do servigo proposto. (especificar inadequacdes)
Obs:

Fi:

2.2 - Equipamentos:

EL Adequados 3 prestagdo do servigo proposto.

Cl- Inadequados a prestagdo do servico proposto. (especificar inadequagdes)
Obs:

2.3 - Equipe Técnica:

ZﬁAdequada a prestagio do servigo proposto.

Ol- Inadequado a prestagdo do servigo proposto. (especificar inadequacdes)
Obs:

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Sim&o, n2 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: (92) 2126-2048
Roteiro de Visita Técnica- Edital de_Credenciamento n® 01-2022 Pdgina 2 de 5
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3 — CLASSIFICACAO POR CATEGORIA

Fl:

3.1 Tipo:[d CLINICA [0 HOSPITAL [J HOSPITAL-DIA [ SERVICO DE IMAGEM [ TERAPIA ONCOLOGICA LIFISIOTERAPIA & TERAPIA
COMPLEMENTARES (TEA})

3.2 Classificagdo Hospitalar

Urgéncia/
emergéncia

Pronto atendimento
OU somente
especialidades

SvUrg/ Emerg

Urg/ Emerg ¢/ Ortop /
ped

Urg/ Emerg com ortop./ ped
e cirurgia geral

PONTUACAO

N2 leitos UTI

01a04

05a 09

10a29

Acima de 30

Tipo de UTI

Tipo Il

Tipo Il

Presenca de
UTI Neo

1 ponto

Presenca de
UT! Ped

1 ponto

N¢ leitos geral

20-49

50—-149

150 — 299

Acima de 300

Especialidades
Alta
Complexidade

4 ou mais

Gestagdo de
baixo e alto
risco (l e 1)

NIVELI

NIVEL 1l

Servigo de
nefrologia e
didlise

1 ponto

Servigo de
oncologia - QTX

2 pontos

Servigo de
hemodinamica

2 pontos

N2 Sala

Até 02

| Entre0zeos [entr

Acima de 06

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Sim#o, n2 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: {92) 2126-2048
Roteiro de Visita Técnlca- Edital

adenciamento n® 01-2022

........ Pdgina 3 de 5



Fl:

cirdrgicas e 05
e 06
ONA3/ Qmentum
Acreditagdo ONA 1/ Qmentum Ouro ONA2/ Qmentum Platina Diamante/ AC
Canadense TOTAL:
PONTOS 1 2 4

Através do somatdério obtém-se a classifica¢o:
Tibo de hospital Categoria | Categoria ll . Categoria Ill
Ipo de hospita 01-17 pontos 18-25 pontos 26-31 pontos

4 - PARECER FINAL DA EQUIPE DE VISITA TECNICA:

- FAVORAVEL AQ CREDENCIAMENTO.

[J- DESFAVORAVEL AO CREDENCIAMENTO.

Manaus, AM, de de 2024,

Presidente da Comisso de Visita Técnica uxiliar FUSEx

Representante da OCS

Membro da Comissdo de Vistoria Técnica

H Mil & Manaus - Avenida Professor Ernani Sim&o, n? 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 65.065-390, Fone: [92) 2126-2048
Roteira de Visita Técnica- Edital {tjredzm i to ng §1-2022 veereansers PlGING 4 de 5




OrientacGes de preenchimento:

QUESITO

COMO AVALIAR

Urgéncia/ emergéncia

1 PONTO: OCS apresenta somente atendimento de alguma especialidade ou sv de pronto-
socorro (ndo tem centro cirdrgico a disposic3o, cirurgifo plantonista ou anestesista 24h)

2 PONTOS: possui médico generalista e centro cirdrgico a disposi¢do com cirurgido e anestesista.
3 PONTOS: possui o item acima- e plantonistas ortopedista e pediatra.

4 PONTOS: possui o item acima e outras especialidades.

N2 leitos UTi

Soma de todos os leitos de UTI. Inciuindo geral, cirGrgica, neonatal, pedidtrica, materna e
coronariana.

Tipo de UTI

TIPO II: estrutura de atendimento completa dentro da UTI
TIPO llI: igual acima e mais retaguarda de outras unidades especializadas

Presenca de UTI Neo

Inclui a pentuagdo prevista

Presenca de UTI Ped

Inciui a pontuagdo prevista

r%eitos geral

Soma todos os leitos hospitalares, inciuindo leitos clinicos, cirdrgicos, alojamento conjunto,
pediatria. No inclui leitos de chservag¢do (pronto-socorro, emergéncia), pés-anestésico {SRPA)
ou pds-procedimento (como endoscopia, hemodindmica, hospital-dia, quimioterapia,
hemodialise...)

i

Especialidades Alta
Complexidade

1 PONTO: OCS apresenta 1 subespecialistas

2 PONTQS: OCS apresenta 2 subespecialistas

3 PONTOS: OCS apresenta 3 subespecialistas

4 PONTOS: OCS apresenta 4 ou mais subespecialistas

Ex: neurocirurgia, cirurgia vascular, cirurgia de mdo, cardiologia intervencionista, arritmologia,
nneumologista, endocrinologista, pediatricos, etc.

Gestagio de baixo e alto
risco (1 e I}

BAIXO RISCO: OCS realiza partos eletivos sem retaguarda de UTI neonatal.
ALTO RISCO: OCS realiza parto de alto risco, possuem retaguarda de UTIl neonatal, exames de
imagem e laboratdrio.

Servigo de nefrologia e
didlise

Inclui a pontuagdo prevista

Servigo de oncologia -
QTX

inclui a pontuacdo prevista

Servigo de hemodinamica

inclui a pontuacgdo prevista

Pontuar conforme n? de salas

12 Sala cirdrgicas
editagdo

Pontuar conforme tipo/nivel de acreditacdo conguistada. Ndo acreditado pontua zero.

—H.Mil. A.Manaus - Avenida Professor Ernaqjéjrrlé‘o, n2 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: {92) 2126-2048

DA~in~ C Ada §
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~ suficientes para desencadear este processo licitaiério regular, conlorme prec

EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

DECLARACAO DE CREDITOS SUFICIENTES
(NUP: 64581.007442/2024-51)

Declaro para fins de cumprir o que determina a CJU-AM, e assegurar a legalidade
do procedimento licitatdrio, Inexigibilidade n° 90013/2024 - HMAM, referente a OCS
AURORA ATIVIDADES TERARUTICAS LTDA CNPJ: 45.542.224/001-63, oriundo
do EDITAL DE CREDENCIAMENTO n° 001/2022 - H Mil A Manaus, que cste
Ordenador de Despesas além da previsdo orgamentdria preestabelecida na LOA/22 para
a contratagdo do servigo citado no objeto do presente certame licitatorio, hd créditos
citua o art.
15 da L.C 101/2000 e documentagio que se segue.

Referente a LOA 2023, a Diretriz Especial de Gestdo Or¢amentaria e Financeira
do Exéreito Brasileiro para os PPA 2020-2023, de 08 de margo de 2019, do Comandante
do Exército, permite constatar que os valores alocados para as despesas classificadas
como obrigatorias, inclusive assisténcia médica, estdo adequados para atender as
necessidades em 2023 e ndo sdo sujeitos a contingenciamentos. A disponibilidade de
tais valores em despesas obrigatdrias contribui efetivamente para a prontiddo da Forga
Terrestre.

Com rela¢do a disponibilidade orcamentiria para a contratag¢io, a Lein®
8.666/93 exige para a realizagiio da licitacfio a existéncia de "previsdo de recursos
or¢amentirios que assegurem o pagamento das obrigacées decorrentes de obras ou
servicos a serem executadas no exercicio financeiro em curso, de acordo com o
respectivo cronograma'', ou seja, a lei nfio exige a disponibilidade financeira (fato
de a administraciio ter o recurse disponivel ou liberado), mas, tio somente,
que haja previsiio destes recursos na lei orgamentaria.

Assim, em aten¢do ao disposto na legislacdo de regéncia, deve a Administragdo

indicar os recursos, por fonte e dotagfio, destinados ao financiamento da compra, obra



Fin

ou servi¢o a licitar, nfo se admitindo referéncia genérica 4 autorizagfio legislativa de

abertura de créditos adicionais/especiais, sem especificacio da rubrica orgamentiria

. (TCU, AC-1823-33/09-P, Relator: Ministr« i D

Destarte, a mera inclusdo dos recursos no projeto de Lei Or¢amentaria Anual a ser
editada ou ao orcamento vigente no exercicio financeiro em curso, antes de sua regular
aprovacdo pelo Congresso Nacional e sua conversio em dispositivo legal, ndo tem o
conddo de atender & necesséria previsdo ou indicagio de recursos orgamentarios na lei
orgamentaria anual, para fins do art. 7°, § 2°, inciso III, do art. 14 e do art. 38, caput, da
Lei n.° 8.666/93.

Os entes da Administragdo Publica Federal, portanto, apenas podem emitir a
declaragdo de disponibilidade de recursos orgamentirios para fins de deflagragio de
licitagdo apos a existéncia de efetiva previsdo dos recursos necessarios para tanto na Lei
Or¢amentaria Anual em vigor no exercicio financeiro em curso, o que foi feito por meio
desta “DECLARACAO DE CREDITOS SUFICIENTES - CREDENCIAMENTO n°
001/2022”.

Neste diapas#io, esta UG juntou aos autos o extrato da Lei Or¢amentaria Anual

para o exercicio de 2023, onde constam os valores previstos para a Unidade Comando

do Exército (52121) e Unidade Fundo do Exército (52921).

Os recursos previstos para os pagamentos dos atendimentos decorrentes deste
Edital serfo os disponibilizados por meio das Unidades Or¢amentirias 52121
(Comando do Exército) e 52921 (Fundo do Exército), Agdo 2004; Fontes de Recursos
0100000000, 0250270013 e 0250270037; Programas de Trabalho Resumido 171497,
171498, 171499, 171500 e 171501; Naturezas de Despesa 339039 e 339036; e Planos
Internos D8SAFCTOCSA, DSSAFCTPRSA, DSSAECBOCSA, D8SAECBPRSA,
DSSACIVOCSA, DS8SACIVPRSA, D8SAFUSOCSA e D8SAFUSPRSA.

Manaus, AM, 24 de junho de 2024.

anaus



MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

AUTORIZACAO
(NUP: 64581.007442/2024-51)

A Unifio Federal, Ministério da Defesa, Exército Brasileiro, por intermédio do
Hospital Militar de Area de Manaus (H Mil A Manaus), com sede em Manaus,
Amazonas, CNPJ n° 09.601.850/0001-10 (UG 160020) e/ou 09.601.850/0002-09 (UG
167020), situado na Rua Professor Ernani Sirmﬁo,.\n"' 1.421, Bairro Cachoeirinha, CEP
69.065-390, Manaus, Amazonas, representando neste ato, pelo Coronel
G )t G |\ finistério da Defesa, CPF n°
—Ordenador de Despesas, por forga do contido no §2° do artigo 10 da
Portaria de n°® 1.169, de 26 SET 14, em cumprimento ao estabelecido Decreto n°® 10.193,
de 27 DEZ 2019, AUTORIZA, a contratagio da OCS AURORA ATIVIDADES
TERAPEUTICAS LTDA, Pessoa Juridica de Direito Privado, inscrita pelo CNPI:
45.542.224/0001-63, sob o Processo de Inexigibilidade de Licitagdo de n° 900013/2024-
HMAM, oriundo do Edital de Credenciamento n° 001/2022 — H Mil A Manaus,
'prestac;ﬁo de servicos de assisténcia médico-hospitalar, em complementagdo ao
atendimento dos beneficiarios e dependentes, em complementacio ao atendimento

prestado aos usudrios do SAMMED/T'uSEx.

Manaus, AM, 24 de Junho de 2024




[ Fine :é__l

MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

PARECER DO PROPONENTE PARA A COPETRATACAO DE ORGANIZACAO
CIVIL DE SAUDE (OCS) NA GUARNICAO DE MANAUS, AMAZONAS
(NUP: 64581.007442/2024-51)

Esta Diregdio é de parecer que a Organizagdo Civil de Saide OCS AURORA
ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA, oriundo do Edital de Credenciamento n°
01/2022 — H Mil A Manaus pode ser contratada, tendo em vista 2 necessidade do
sistema de atendimento, € que a mesma, preenche todos os requisitos previstos na

legislagdo em vigor.

Manaus, AM, 24 de junho de 2024.




MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

Manaus, AM, 24 de junho de 2024

INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO - DESPACHO DO ORDENADOR DE
DESPESAS
(NUP: 64581,007442/2024-51)

Como resultado da apreciagdo do Processo de Inexigibilidade n® 90013/2024 -
HMAM, oriundo do Edital de Credenciamento n® 001/2022 — H Mil A Manaus, da
Secdo FuSEx/SAMMED, do H Mil A Manaus, que trata da Inexigibilidade de Licitagéo
para as despesas com os servigos médico-hospitalares, este O exarou o seguinte

Despacho:

1. Reconhego a Inexigibilidade de Licitagdo fundamentada no Caput do artigo 25
da Lei n® 8.666, de 21 JUN 93, para as despesas com a prestagio de servigos de
assisténcia médico-hospitalar, em complementagdo ao atendimento prestado aos
usudrios do SAMMED/FuSEx, junto a OCS AURORA ATIVIDADES
TERAPEUTICAS LTDA, CNPJ: 45.542.224/0001-63, de acordo com o Processo de

- Inexigibilidade de n° 900013/2024-HMAM; e

2. A situagdo de Inexigibilidade de Licitagio do Edital de Credenciamento
01/2022 — H Mil A Manaus foi ratificada pela autoridade competente, conforme folha n°
206 do edital de Credenciamento 01/2022.
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—Resumo da Dispensa/lnexigibilidade

@ - Este Extrato de Inexigibilidade de Licitagio sera Publicado no D.O.U. na data de 041/07/2024.

Orgdo

UASG de Atuacgio

[52121 - COMANDO DO EXERCLTO

| [160020 - HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

Modalidade de Compra
|Inexigibilidade de Licitaco |

N° da Compra

!90013/2024

Percentual de enquadramento da instituigdo
L 10 %
Objeto

Lei Artigo

[Lei n® 8,666/1993_|

Inciso

[Caéut

AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA -

81-2022 (folha 206), de @1 de agosto de 2822.

Prestacdo de servicos de assisténcia médico-hospitalar,
atendimento dos beneficidrios e dependentes legais do SAMMED/FuSEx. Conforme ratifica¢do do Edital de Crede

em compleme

Quantidade de ltens Valor Total da Compra (R$)
[ 1f [ 500.000,00]

Data da Declaragdo

Data da Ratificagdo

Data da Public

—Empenho Referente ao Contratc com a Imprensa Nacional

[ 160020}

|HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS
Gestdo Empenho
l l 00001! | 2024) NE | 000001]

Disponibilizar para Pubﬁcagég[ Visualizar Prévia da Matéria ’

Inexigibilidade

|

l falurin e mvama |
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DIARIO OFICIAL DA UNIAO
Publicado em: 01/07/2024 | Edicdo: 124 | SeGao: 31pagine3a

Orgéo: Ministérlo da Defesa/Comando do Exército/Comando Milltar da Amazénla/122 Regide Militar/Hospital Militar de Area de
Manaus

EXTRATO DE INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO N° 90013/2024 - UASG 160020

N° Processo: 64581007442202451 . Objeto: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA -
Prestagdo de servicos de assisténcia meédico-hospitalar, em complementagdo ao atendimento dos
beneficidrios e dependentes legais do SAMMED/FUSEx, Conforme ratificagéo do Edital de Credenciamento
01-2022 (folha 206), de Ol de agosto de 2022. Total de ltens Licitados: 00001, Fundamento Legal: Art. 25°,
Caput da Lei n°® 8.666 de 21°/06/1993.. Justificativa: Por se tratar de servico amparado no Caput do artigo

25, da Lei n° 8.666, de 21 JUN 1993. Declaragdc de Inexigibilidade w
—Ordenador de Despesas. Ratificagado em 28/06/2024 Cmit
12° Rm. Valor Global: R$ 500.000,00. CNPJ CONTRATADA : 45.542.224/0001-63 AURORA ATIVIDADES

2 TERAPEUTICAS LTDA.

O

{SIDEC - 28/06/2024) 160020-00001-2024NECOQ001

Este contetido nao substitui o publicado na versio certificada.

&



MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

Nota n® 82008, de 2 de julho de 2024, da(o) Div G FuSEx
Para o BOLETIM INTERNO . Pu/blique-se )
m

Diretor do H Mil A Manaus

INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO

Como resultado da apreciagdo do Processo de Inexigibilidade n° 90013/2024 - HMAM, oriundo do
Edital de Credenciamento n® 001/2020 - H Mil A Manaus, da Se¢do FuSEx/SAMMED do H Mil A
Manaus, que trata da Inexigibilidade de Licitag8o para as despesas com os servigos médico-hospitalares,
este OD exarou o seguinte despacho:

1) Reconhego a Inexigibilidade de Licitagdo fundamentada no Caput do artigo 25 da Lei n°® 8.666, de 21
JUN 1993, para as despesas com a prestagdo de servigos de assisténcia médico-hospitalar, em
complementagdo ao atendimento prestado aos usudrios do SAMMED/FuSEx, junto a OCS
TEHABILITAR - AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA, Pessoa Juridica de Direito
Privado, inscrita pelo CNPJ n° 45.542.224/0001-63, de acordo com o Processo de Inexigibilidade n°
90013/2024-HMAM.

2) Remeta-se copia do presente processo a 12* Regifio Militar, para fins de cumprimento do artigo 26 da
Lein® 8.666, de 21 JUN 1993; ¢

3) Publique-se em Boletim Interno deste Hospital Militar de Area de Manaus.

Em consequéncia o Ch SAMMED/FuSEx e demai interessados tomem conhecimento e as providéncias
decorrentes.
(Solu Nota para BI n® 82008, de 02 JUL 24, do SAMMED/FuSEx)

Subdiretor do H Mil A Manaus

Publicado no BOLETIM INTERNO n° ,de __ / /___item
Referéncia: Nota para BI de 02/07/2024
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MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 001/2022 - CEC
(NUP: 64581.006009/2022-37)

TERMO DE ADESAQO

TERMO DE ADESAO AO

CREDENCIAMENTO DE
PRESTACAO DE SERVICOS
MEDICOS N° 96/2024

PROCESSO N° 64581.507431/2824-71
INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO N° 90013/2024
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 001/2022

1) ORGAO CREDENCIADOR:

Unifio, por intermédio do HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS,
inscrita no CNPJ sob o n° 09.601.850/0001-10, para recurso do Tesouro Nacional, e do
CNPJ n° 09.601.850/0002-09, para recurso do Fundo do Exército representado pelo

GlSRESIERSSRIIINES 7 - GEED

2) CREDENCIADO:
(X) ORGANIZACAO CIVIL DE SAUDE (OCS)

( ) PROFISSIONAL DE SAUDE AUTONOMO (PSA)
NOME: AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA

CNPJ/CPF n° 45.542.224/0001-63



Fin°® 80

=

3) OBJETO:

Prestagdo de Servigos de Assisténcia, de forma complementar, aos beneficidrios do
sistema de saide do exército, cujos procedimentos constam em carta de servigos sob os
autos.

VALOR: de acordo com a demanda, com a emissdo de guias de encaminhamento (GE).

4) VIGENCIA:
O prazo da vigéncia do Termo de Adesdo o periodo de 12 meses a partir da assinatura,
nos termos do art. 25, do Inciso I, da Lei n° 8.666, de 1993.

5) Aplicam-se a este Termo de Adesio as disposigdes contidas no Edital de

Credenciamento n® 001/2022 acima referido e seus Anexos.

6) FUNDAMENTACAO: Inexigibilidade de licitagdo, com fundamento no artigo 25,
caput, da Lei n° 8.666, de 1993.

Manaus, AM, 28 de Junho de 2024.

Representante legal
CONTRATADA

spesas do HMAM
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DIARIO OFICIAL DA UNIAO :E““

Publicado em: 02/07/2024 | Edigdo; 125 | Segdor 3 1psghna 21
Grgdo: Minlstérlo da Defesa/Comando do Exérclto/Comando Miltar da Amazénla/122 Regldo Mlltar/Hospltal Milltar de Area de
Manaus

EXTRATO DE TERMO DE ADESAO N° 96/2024 - UASG 160020

N° Processo: 64581.007431/2024-71.
Inexi-gibi!.idade N° 90013/2024. Contratante: HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS,

Contratado: 45.542.224/0001-63 - AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA. Objeto:

Prestagio de servico de assisténcia meédico-hospitalar em complementagdo ao atendimento dos
beneficiarios ¢ dependentes legais do sammed/fusex. '

Fundamento L‘egal:' LEl 8.666 / 1993 - Artigo: 25. Vigéncia: 28/06/2024 a 31/12/2024. Valor
Total: R$ 500.000,00. Data de Assinatura: 28/06/2024.

O (COMPRASNET 4.0 - 01/07/2024).

Este contedido ndo substitul o publicado na verséo certificada.
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MINISTERIO DA DEFESA
. EXERCITO BRASILEIRO

HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

Nota n° 81977, de 1° de julho de 2024, da(o) Div G FuSEx
Para o BOLETIM INTERNO Pl.}blique-se /
Em

Diretor do H Mil A Manaus

TERMO DE ADESAOQ - Assinatura

Assinatura de Termo de Adesdio n° 96/2024 - AURORA ATIVIDADES TERAPEUTICAS LTDA
inscrito no CNPJ n° 45.542.224/0001-63

Processo: Processo de Inexigibilidade n® 90013/2024- H Mil A Manaus, do Edital de Credenciamento
n° 1/2022 - H Mil A Manaus.

NUP: 64581.007431/2024-71

Objeto: Prestago de servigos de assisténcia médico-hospitalar, em complementagfo ao atendimento dos
beneficidrios e dependentes legais.

Vigéncia: 28/06/2024 a 31/12/2024, a partir da data de publicagio em DOU, da Portaria do Termo de

Adesdo.
Valor estimado: R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais). °

Em consequéncia o Fisc Adm, o Ch SALC, o Ch Conf Reg Gestiio, o Ch St Fin, o FuSEx e demais
interessados tomem conhecimento ¢ as providéncias decorrentes.
{Solu Nota para BI n® 81977, de 01 JUL 24, do FuSEXx)

Subdiretor do H Mil A Manaus

Publicado no BOLETIM INTERNO n° , de / / , item
Referéncia: DIEx de 01/07/2024




MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS

TERMO DE ENCERRAMENTO

Aos 22 (Vinte e dois) dias do més de abril de dois mil e vinte e quatro, procedemos ao
encerramento do Processo 64581.007442/2024-51, VOLUME UNICO.

Manaus, AM, 02 de Julho de 2024.

Adjunto FuSEx



