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PROTOCOLO GERAL 

NUP: 64581.016037/2022-62
©

ABERTURA DE PROCESSO LICITATÓRIO

PROCESSO DE INEXIGIBILIDADE N2 55/2022- 

H M AM

TER M O DE ADESÃO N2 31/2022

MINISTÉRIO DADEFESA 

EXÉRCITO BRASILEIRO 

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS

F U S E X / C O N T R A T O S

OBJETO:

Prestação de serviços de assistência médico-hospitalar, em complementação ao 

atendimento dos beneficiários e dependentes legais do SAMMED/FuSEx. OCS 

CONTRATADA: CLÍNICA M ACIEL EIRELI, CNPJ: 17.495.975/0001-30.

PROCESSO COM  V S  FOLHAS -  VOLUM E 01/01

ÍNDICE DOCUMENTAL

Nr DOCUM ENTO Pág.

1 Requerimento
0 3 -

2 Carta de Serviços
Jõ 3 u

3
Documentos habilitatórios de credenciamento da futura Organização Civil de Saúde 

(Identificação dos sócios. Extrato de Contrato Social e alterações, Junta Comercial) X L

4 Alvará de Funcionamento
i 2- Q>

5 Alvará Sanitário

6 CNPJ
i ° \

7 Certidão negativa de débitos relativos aos tributos federais e à dívida ativa da união

8 Certificado de Regularidade do FGTS -  CRF 32-
9 Certidão negativa de débitos trabalhistas - CNDT 33
10 Regularidade com a Fazenda Münicipal e Estadual 3 S"
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11 Certidão negativa de falência

12 Registro ou inscrição no conselho

13 Responsável técnico (identidade, registro e comprovação de especialidade)
* *

14 Corpo Clínico

15 Relação de Equipamentos Técnicos

16 Atestado de Capacidade Técnica

17 Declaração que não emprega menor &
18 Declaração de fatos impeditivos s i
19 Declaração de não utilização de trabalho degradante

20 Declaração de acessibilidade Sò
21 Aprovação de análise documental

22 Roteiro de Inspeção (Visita Técnica) S 1
23 Declaração de Créditos Suficientes

24 Autorização bk
25 Parecer do Diretor para o credenciamento 6 5
26 Despacho do Ordenador de Despesas 6 6
27 Certidões SICAF/TCU atualizadas éV
28 Termo de Adesão y j
29 Publicação Inex DOU T i
30 Boletim Interno (Inex/termo de Adesão)

31 Publicação Termo de Adesão DOU
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M IN ISTÉR IO  D A  DEFESA 

EXÉRCITO BRASILEIRO 

HOSPITAL M ILITAR  DE ÁREA DE M A N A U S

T E R M O  DE A B ER TU R A  DE V O LU M E

Nesta data procedem os a abertura deste volum e n9 01 do processo n9 

64581.016037/2022-62, que se inicia com a folha n9 001 para constar, eu a l 9 Ten LARISSA 

AND RADE DE NOVAIS, Adjunto da Gestão de Contratos, subscrevo e assino.

M anau s-A M , de de 2022.

LARISSA ANDI
IQauM O
ADE DE N O V A I S - l 9 Ten

Adjunto do FuSEx

Rectangle



UROCL N
CLÍNICA DE UROLOGIA E ESPECIALIDADES MÉDICAS

Email: uroclin.uroloaia@qm

92 3307- 2038 /  99266-4650 /  98183-9395
®  @ u r o c *‘n ' a m

Rv: Nhamundõ. 9 0  -  Centro -  CEP 6 9 0 2 0 -1 9 0

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

ANEXO A - MODELO DE REQUERIMENTO PARA ORGANIZAÇÕES CIVIS DE SAÚDE (OCS)

RAZÃO SOCIAL: CLINICA MACIEL EIRELI CNPJ: 17.495.975/0001-30

ENDEREÇO: AV. NHAMUNDÁ, N° 90 - 
CENTRO

TELEFONE: (92) 3307-2038 / 99266-4560 
98183-9395

ÁREA DE ATUAÇÃO: CLÍNICA DE 
ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES:
ANESTESIOLOGIA, CLÍNICA MÉDICA, 
CIRURGIA GERAL,DERMATOLOGIA, 
GINECOLOGIA, PEDIATRIA, UROLOGIA E 
ULTRASSONOGRAFIA.

REPRESENTANTE LEGAL: LUÍS CARLOS 
DA SILVA MACIEL

CPF: 414.595.042-91

O  interessado acima identificado requer à Comissão Especial de Credenciamento do 

Hospital Militar de Área de Manaus a respectiva habilitação para contratação, declarando total 

concordância com as condições estabelecidas no Edital de Credenciamento 001/2022- H M A M  e 

seus anexos, inclusive com os valores e instruções constantes no Referencial de Custos e Projeto 

Básico, e que atende plenamente os requisitos de habilitação e de execução contratual. Para 

tanto, foram devidamente anexadas as documentações exigidas, bem com o passamos a prestar 

as informações a seguir:

1) Relação do Corpo Clínico

NOME REGISTRO
CONSELHO

LUÍS CARLOS DA SILVA MACIEL CRM 3793 AM

FERNANDO BAECHTOLD MENDES CRM 4901 AM

GILBERTO HAYDEN TAVORA DA SILVA CRM 2606 AM
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Fl n° 0 Í

SANDRA KARINA RODRIGUES RIOS CRM 4560AM

GABRIELA MIREI ISHIDA CRM 2899 AM

ASTREA RODRIGUES VALENTE CRM 1852 AM

LYSLA DE BORBOREMA BLASCH CRM 4314 AM

LIDIANE FARIAS DOS SANTOS MENDES CRM 5845 AM

MANUEL RIOS RUIZ CRM 4354 AM

WENDELL JACKSON DE MACEDO CALDAS CRM 7862 AM

RENATO BARROSO MONTEIRO CRM 3862 AM

2) Relação de Serviços:

REALIZAMOS CONSULTAS EM NOSSA CLÍNICA COM OS NOSSOS ESPECIALISTAS 

E ULTRAS SONOGRAFIAS;

3) Relação de Equipamentos Técnicos:

1 -EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM; 

ULTRASSOM DOPPLER COLORIDO.

2-EQUIPAMENTOS DE INFRAESTRUTURA;

CONTROLE AMBIENTAL/ AR CONDICIONADO CENTRAL.

4) Dias e Horários de Atendimento:

SEGUNDA FEIRA DAS 7:00 ÁS 18:00 HORAS

TERÇA FEIRA DAS 7:00 ÁS 18:00 HORAS

QUARTA FEIRA DAS 7:00 ÁS 18:00 HORAS

QUINTA FEIRA DAS 7:00 ÁS 18:00 HORAS

SEXTA FEIRA DAS 7:00 ÁS 18:00 HORAS



SABADO DAS 7:00 ÁS 13:00 HORAS

TELEFONES PARA CONTATO: (92) 3307-2038 / (92) 99266-4650 / (92) 98183-9395

5) Dados Bancários:

N O M E  D O  B A N C O N Ú M E R O  D O  B A N C O N O M E  D A  A G Ê N C IA N Ú M E R O  D A  A G Ê N C IA C O N T A  C O R R E N T E

SICOOB 756 CCLA 5008 90.105-9
MANAUS

Endereço eletrônico para recebimento de informação: ADM@UROCLlNMANAUS.COM.BR

As documentações inerentes à habitação encontram-se anexadas rigorosamente na seguinte 

ordem:

1. HABITAÇÃO JURÍDICA

2. REGULARIDADE FISCAL

3. DECLARAÇÃO

4. QUALIFICAÇÃO TÉCNICA

Manaus-AM, 29 de setembro 2022.

1645443-0

mailto:ADM@UROCLlNMANAUS.COM.BR
Rectangle
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Emajl: uroclin.uroloaia@amaib5g^É
Fln° OS

92 3307- 2038 /  99266-4650 /  98183-9395
UROCL I N
CLÍNICA DE UROLOGIA E ESPECIALIDADES MÉOICAS

i.am
fív: Nhamundá. 9 0  -  Centro -  CEP 6 9 0 2 0 -1 9 0

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N® 001/2022 

(NUP: 64581.006009/2022-37)

ANEXO C -  MODELO DE CARTA-PROPOSTA DE SERVIÇOS PARA CREDENCIAMENTO 

COM 0  HOSPITAL MIUTAR DE ÁREA DE MANAUS

RAZÃO SOCIAL: CLINICA MACIEL EIRELE CNPJ: 17.495.975/0001-30

TELEFONE: (92) 3307-2038/99266-4560 98183-9395 Celular: 92-98206-9708
ENDEREÇO: AV. NHAMUNDÁ, N° 90 - CENTRO MANAUS/AM
EMAIL: adm@uroclinmanaus.com.br

O  interessado acima identificado informa a relação do Corpo C H c o  e a relação de serviços a 
qual requer Credenciamento.

1) Relação do Corpo Clínico

NOME REGISTRO
CONSELHO

OBS:

LUÍS CARLOS DA SILVA MACIEL CRM 3793 AM CONSULTA E 
PROCEDIMENTOS

FERNANDO BAECHTOLD MENDES CRM 4901 AM SOMENTE CONSULTAS

GILBERTO HAYDEN TAVORA DA 
SILVA

CRM 2606 AM CONSULTA E 
PROCEDIMENTOS

SANDRA KARINA RODRIGUES 
RIOS

CRM 4560 AM SOMENTE CONSULTAS

GABRIELA MIREI ISHIDA CRM 2899 AM SOMENTE CONSULTAS

ASTREA RODRIGUES VALENTE CRM 1852 AM SOMENTE CONSULTAS

LYSLA DE BORBOREMA BLASCH CRM 4314 AM SOMENTE CONSULTAS

LIDIANE FARIAS DOS SANTOS 
MENDES

CRM 5845 AM SOMENTE CONSULTAS

mailto:adm@uroclinmanaus.com.br
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MANUEL RIOS RUIZ CRM 4354AM CONSULTA E 
PROCEDIMENTOS

WENDELL JACKSON DE MACEDO 
CALDAS

CRM 7862 AM CONSULTA E 
PROCEDIMENTOS

RENATO BARROSO MONTEIRO CRM3862AM SOMENTE EXAMES

2) Relação de Equipamentos Técnicos:

1- EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM; 

ULTRASSOM DOPPLER COLORIDO.

2- EQUIPAMENTOS DE MFRAESTRUTURA;

CONTROLE AMBIENTAL/ AR CONDICIONADO CENTRAL.

3) Dias e Horários de Atendimento:

SEGUNDA FEIRA DAS 7:00 ÁS 18:00 HORAS

TERÇA FEIRA DAS 7:00 ÁS 18:00 HORAS

QUARTA FEIRA DAS 7:00 ÁS 18:00 HORAS

QUINTA FEIRA DAS 7:00 ÁS 18:00 HORAS

SEXTA FEIRA DAS 7:00 ÁS 18:00 HORAS

SÁBADO DAS 7:00 ÁS 13:00 HORAS

TELEFONES PARA CONTATO: (92) 3307-2038 / (92) 99266-4650 / (92) 98183-9395

4) Dados Bancários:

N O M E  D O  B A N C O N U M E R O  D O  B A N C O N O M E  D A  A G E N C IA N U M E R O  D A  A G E N C IA C O N T A  C O R R E N T E

SICOOB 756 CCLA 5008 90.105-9
MANAUS

Rectangle
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Endereço eletrônico para recebimento de informação: ADM@UROCLlNMANAUS.COM.BR

As documentações inerentes à habitação encontram-se anexadas rigorosamente na seguinte 

ordem:

1. HABITAÇÃO JURÍDICA

2. REGULARIDADE FISCAL

3. DECLARAÇÃO

4. QUALIFICAÇÃO TÉCNICA

Manaus-AM, 29 de setembro 2022.

Luís Carlos da Silva'Maciel 
Responsável Técnico 

1645443-0

mailto:ADM@UROCLlNMANAUS.COM.BR
Rectangle



UROCLII N
CLÍNICA DE UROLOGIA E ESPECIALIDADES Ml DICAS

Em ail: uroclin.uroloaia@ am ail.com

92 3307- 2038 /  99266-4650 /  98183-9395
í|§) @ uroc!in.am

ftv: Nhomundâ.9 0  -  Centro -  CEP 69020-190

TUSS PROCEDIMENTOS PACOTES
31103472 RETIRADA ENDOSCOPICA DE DUPLO J
31206220 POSTECTOMIA
31205046 VASECTOMIA UNILATERAL ^
31203043 HIDROCELE UNILATERAL- CORREÇÃO CIRÚRGICA O »
41201066 CISTOSCOPJA E/OU URETROSCOPIA
31203124 VARICOCELE *  6 3  ,
31201130 RTU RESSECÇÃO ENDOSCÓPICA DA PRÓSTATA \ *. * \ 0 .^  *’
31103456 RTU RESSECÇÃO ENDOSCÓPICA DA BEXIGA -  V Y ? ^  k\ V ^  ^
31103090 CISTOLITOTOMIA V r  ‘
31102360 URETERORRENOLITOTRIPSIA FLEXÍVEL A LASER UNILATERAL
31102565 URETERORRENOLITOTRIPSIA RÍGIDA UNILATERAL A LASER
31102379 URETERORRENOLITOTRIPSIA RÍGIDA UNILATERAL .
40201279 URETEROSCOPIA FLEXÍVEL UNILATERAL * 4 $ ° ^
40201287 U RETEROSCO PI A RÍGIDA UNILATERAL
20104111 DILATAÇÃO URETRAL
31102085 DILATAÇAO ENDOSCOPICA UNILATERAL
30101247 ELETROCOGULAÇAO DE LESÕES
31206050 ELETROCOGULAÇAO DE LESÕES CUTANEAS
31202047 EXERESE DE CISTO ESCROTAL
31101324 FISTULA VESICO VAGINAL
31201121 PROSTATECTOMIA A CEU ABERTO
31203060 ORQUIDOPEXIA UNILATERAL
31104223 URETROTOMIA INTERNA
31102441 URETEROTOMIA INTERNA URETEROSCOPICA FLEXÍVEL UNILATERAL
31101569 NEFRECTOMIA PARCIAL IAPAROSCOPICA UNILATERAL
31101550 NEFRECTOMIA RADICAL LAPAROSCOPICA ONCOLOGICA
31101194 NEFRECTOMIA TOTAL UNILATERAL
31101585 NEFRECTOMIA TOTAL UNILATERAL POR VIDEOLAPAROSCOPIA
30914078 LINFADENECTOMIA RETROPERITONEAL
30914159 LINFADENECTOMIA RETROPERITONEAL LAPAROSCOPICA
30914060 LINFADENECTOMIA PÉLVICA
30904140 LINFADENECTOMIA PÉLVICA LAPAROSCÓPICA
31101577 NEFROLITOTRIPSIA PERCUTANEA UNILATERAL A LASER
31103332 INCONTINENCIA URINARIA - SUNG VAGINAL OU ABDOMINAL
31302041 COLPOPLASTIA ANTERIOR
31102298 URETEROLISE UNILATERAL
31102506 URETEROLISE UNILATERAL LAPAROSCÓPICA
31203078 ORQUIECTOMIA UNILATERAL
31203140 OROUIECTOMIA UNILATERAL LAPAROSCÓPICA
31201113 PROSTATAVESICULECTOMIA RADICAL
-31201148 PROSTATAVESICULECTOMIA RADICAL LAPAROSCOPICA
31103456 TUMOR VESICAL - RESSECÇÃO ENDOSCOPICA
31201130 RESSECÇÃO ENDOSCOPICA DA PRÓSTATA
31102077 COLOCAÇAO URETEROSCOPICA DE DUPLO J UNILATERAL
31102042 COLOCAÇÃO CIRÚRGICA DE DUPLO J UNILATERAL
31102069 COLOCAÇÃO NEFROSCOPICA DE DUPLO J UNILATERAL
31102263 URETEROCELES - TRATAMENTO ENDOSCOPICO
41301340 ESTUDO URODINAMICO
31103561 CISTOLITOTRIPSIA A LASER
41301358 UROFLUXOMETRIA
31206212 PLASTICA DO FREIO BALANO-PREPUCIAL
10102019 'PARECER MÉDICO
31309054 CESARIANA (FETO ÚNICO OU MÚLTIPLO)
31309127 PARTO VIA VAGINAL
31303102 HISTERECTOMIA TOTAL QUALQUER VIA
31302068 COLPORRAFIA OU COLPOPERINEOPLASTIA
31305016 OOFORECTOMIA OU OOFOROPLASTIA UNILATERAL OU BILATERAL
31009174 LAPAROTOMIA EXPLORADORA OU PARA BIOPSIA OU PARA DRENAGEM DE ABCESSO
31304044 SALP1NGECTOMIA UNI OU BILATERAL
31309062 CURETAGEM POS ABORTAMENTO
31304010 LAQUEADURA TUBARIA
31309046 CERCLAGEM DO COLO UTERINO QUALQUER TÉCNICA

*0 ^

,0*

mailto:uroclin.uroloaia@amail.com


UROCLII N
C LIN ICA DE UROLOGIA E ESPECIALIDADES MEDICAS

Em ail: uroclin.uroloaia@ am ail.com ________

923307-2038 /  99266-4650 /  98183-9391} Fl n °Q â
@ uroclin.arri

fiv: Nhomundó. 9 0  -  Centro -CEP 69020-190

TUSS PROCEDIMENTOS PACOTES
31103472 RETIRADA ENDOSCOPICA DE DUPLO J
31206220 POSTECTOMIA
31205046 VASECTOMIA UNILATERAL lA
31203043 HIDROCELE UNILATERAL- CORREÇÃO CIRÚRGICA Ç\\VJ
41201066 CISTOSCOPJA E/OU URETROSCOPIA , 4
31203124 varicocele f k - 1  .R t,C A
31201130 RTU RESSECÇÃO ENDOSCÓPICA DA PRÓSTATA " '  *
31103456 RTU RESSECÇÃO ENDOSCÓPICA DA BEXIGA C-Y-V*'
31103090 CISTOLITOTOMIA r.e*
31102360 URETERORRENOLITOTRIPSIA FLEXÍVEL A LASER UNILATERAL C f
31102565 URETERORRENOLITOTRIPSIA RÍGIDA UNILATERAL A LASER ________r .e 9 ‘__
31102379 URETERORRENOLITOTRIPSIA RÍGIDA UNILATERAL
40201279 URETEROSCOPIA FLEXÍVEL UNILATERAL
40201287 URETEROSCOPIA RÍGIDA UNILATERAL A
20104111 DILATAÇÃO URETRAL
31102085 DILATAÇAO ENDOSCOPICA UNILATERAL
30101247 ELETROCOGULAÇAO DE LESÕES
31206050 ELETROCOGULAÇAO DE LESÕES CUTANEAS
31202047 EXERESE DE CISTO ESCROTAL
31101324 FISTULA VESICO VAGINAL
31201121 PROSTATECTOMIA A CEU ABERTO
31203060 ORQUIDOPEXIA UNILATERAL
31104223 URETROTOMIA INTERNA
31102441 URETEROTOMIA INTERNA URETEROSCOPICA FLEXIVEL UNILATERAL
31101569 NEFRECTOMIA PARCIAL LAPAROSCOPICA UNILATERAL
31101550 NEFRECTOMÍA RADICAL LAPAROSCOPICA ONCOLOGICA
31101194 NEFRECTOMIA TOTAL UNILATERAL
31101585 NEFRECTOMIA TOTAL UNILATERAL POR VIDEOLAPAROSCOPIA
30914078 LINFADENECTOMIA RETROPERITONEAL
30914159 LINFADENECTOMIA RETROPERITONEAL LAPAROSCÓPICA
30914060 LINFADENECTOMIA PÉLVICA
30904140 LINFADENECTOMIA PÉLVICA LAPAROSCÓPICA
31101577 NEFROL1TOTRIPSIA PERCUTANEA UNILATERAL A LASER
31103332 INCONTINENCIA URINARIA - SLING VAGINAL OU ABDOMINAL
31302041 COLPOPLASTIA ANTERIOR
31102298 URETEROLISE UNILATERAL
31102506 URETEROLISE UNILATERAL LAPAROSCÓPICA
31203078 OROUIECTOMIA UNILATERAL
31203140 ORQUIECTOMIA UNILATERAL LAPAROSCÓPICA
31201113 PROSTATAVESICULECTOMIA RADICAL
31201148 PROSTATAVESICULECTOMIA RADICAL LAPAROSCOPICA
31103456 TUMOR VESICAL- RESSECÇÃO ENDOSCOPICA
31201130 RESSECÇÃO ENDOSCOPICA DA PRÓSTATA
31102077 COLOCAÇAO URETEROSCOPICA DE DUPLO J UNILATERAL
31102042 COIOCAÇAO CIRÚRGICA DE DUPLO J UNILATERAL
31102069 COLOCAÇÃO NEFROSCOPICA DE DUPLO J UNILATERAL
31102263 URETEROCELES -  TRATAMENTO ENDOSCOPICO
41301340 ESTUDO URODINAMICO
31103561 CISTOLITOTRIPSIA A LASER
41301358 UROFLUXOMETRIA
31206212 PLASTICA DO FREIO BALANO-PREPUCIAL
10102019 PARECER MÉDICO
31309054 CESARIANA (FETO ÚNICO OU MÚLTIPLO)
31309127 PARTO VIA VAGINAL
31303102 HISTERECTOMIA TOTAL QUALQUER VIA
31302068 COLPORRAFIA OU COLPOPERINEOPLASTIA
31305016 OOFORECTOMIA OU OOFOROPLASTIA UNILATERAL OU BILATERAL
31009174 LAPAROTOMIA EXPLORADORA OU PARA B10PSIA OU PARA DRENAGEM DE ABCESSO
31304044 SALPINGECTOMIA UNI OU BILATERAL
31309062 CURETAGEM POS ABORTAMENTO
31304010 LAQUEADURA TUBARIA
31309046 CERCLAGEM DO COLO UTERINO QUALQUER TÉCNICA /

• Y Í ^kav'

mailto:uroclin.uroloaia@amail.com
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U  92 3307- 2038 / 99266-4650 /  98183-9395
( 0 )  @ uroc Iin .am

K UE0IMS Rv: Nhomundà. 9 0  -  Centro - CEP 69020-190

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

CÓDIGO CBHPM PROCEDIMENTOS UROCUN

PARECER MÉDICO

1.01.02.01-9 PARECER MÉDICO

EXAMES

4.13.01.34-0 ESTUDO URODINAMICO COMPLETO

CONSULTAS AMBULATORIAIS
10101012 ANESTESIOLOGIA

C r  10101012 CLINICO GERAL
10101012 CIRURGIA GERAL
10101012 DERMATOLOGIA
10101012 GINECOLOGIA/ OBSTETRÍCIA
10101012 PEDIATRIA
10101012 UROLOGIA

LUIS CARLOS DA SILVA MACIEL 
DIRETOR TÉCNICO
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Em ail: u ro d in .u ro lo g ia @ Q m a ii.c o m

92 3307-  2038 /  99266-4650 /  98183-9395
■;q  @ u ro clin .am

flv: Nhomundó, 9 0  - Centro -  CEP 69020-190

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

CÓDIGO CBHPM PROCEDIMENTOS UROCLIN

PARECER MÉDICO

1.01.02.01-9 PARECER M É D IC O

EXAMES

4.13.01.34-0 ESTUDO URODINAMICO COMPLETO

CONSULTAS AMBULATORIAIS
±5S 10101012 ANESTESIOLOGIA
J  10101012 CLINICO GERAL

10101012 CIRURGIA GERAL
10101012 DERMATOLOGIA
10101012 GINECOLOGIA/ OBSTETRÍCIA
10101012 PEDIATRIA
10101012 UROLOGIA

UROCLTN
C l í l t »  01UROIOEIA í  ESPECIALIDADES UEDiCAS

LUIS CARLOS DA SILVA MACIEL 
DIRETOR TÉCNICO

O

mailto:urodin.urologia@Qmaii.com
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_____ J C

Ministério da Economia 
Secretaria de Governo Digital
Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integração 
Secretaria de Estado de Planejamento, Desenvolvimento, Ciência, 
Tecnologia e Inovação — SEPLAN C TI

NIRE (da sede ou filial, quando a 
sede for em outra UF)

13600062130
T~- REQUERIMENTO-------

Código da Natureza 
Jurídica

2305

N° de Matricula do Agente 
Auxiliar do Comércio

N° D O  P R O TO C O L O  (Uso da Junta Comercial)

ILMO(A). SR.(A) PRESIDENTE DA Junta Comercial do Estado do Amazonas
Nome: CLINICAJVIAC IE L  EIR ELI

(da Empresa ou do Agente Auxiliar do Comércio) N° F C N / R E M P

requer a V.S* o deferimento do seguinte ato:

N° D E  C Ó D IG O  C Ó D IG O  DO
VIAS D O  A T O  E V E N TO  Q T D E  D ES C R IÇ Ã O  D O  A T O  / E V E N TO AMP2100066774

1 | 002 A LTE R A C A O
2244 1 A L TE R A C A O  D E  A TIV ID A D ES E C O N Ô M IC A S  (PRINCIPAL E  SECU N D A R IA S)

O MANAUS
Local

22 Junho 2021 
Data

Representante Legal da Empresa / Agente Auxiliar do Comércio: 

Nom e:___________________________________________________
Assinatura:
Telefone de Contato:

2 -  US O  DA JU N TA  COM ERCIAL
□  D EC IS Ã O  SINGULAR | | D EC IS Ã O  C O LEG IA D A

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

| | SIM l | SIM

|~~| NÃO / /
Data Responsável

| [ n ã o / /
Data Responsável

Processo em Ordem 
À  decisão

_/__/_
Data

Responsável

O

D EC IS Ã O  SINGULAR

□  Processo em exigência. (Vide despacho em folha anexa)

□  Processo deferido. Publique-se e arquive-se.

□  Processo indeferido. Publique-se.

2* Exigência

□
3* Exigência

□
4* Exigência

□
5° Exigência

□
/ /
Data Responsável

D EC ISÃO  C O LEG IA D A

□  Processo em exigência. (Vide despacho em folha anexa)

□  Processo defendo. Publique-se e arquive-se.

□  Processo indeferido. Publique-se.

2* Exigência

□
3a Exigência

□
4a Exigência

□
5a Exigência

□
/ /

Data Vogal Vogal

Presidente d a _______ Turma

Vogal

O B S ER V A Ç Õ ES

Junta Comercial do Estado do Amazonas
Certifico registro sob o n° 1121083 em 22/06/2021 da Empresa C L IN IC A  M A C IEL  EIR ELI, C N P J  17495975000130 e protocolo 210354658 -  
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este documento, acesse http://www.jucea.am.gov.br e informe n° do protocolo 21/035.465-8 e o código de segurança Y H V P  Esta cópia foi 
autenticada digitalmente e assinada em 22/06/2021 por Lycia Fabíola Santos de Andrade -  Secretário-Geral.
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JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO AMAZONAS
Registro Digital 

C apa  de Processo

Identificação do Processo

Número do Protocolo Número do Processo Módulo Integrador Data

21/035.465-8 AMP2100066774 22/06/2021

Identificação do(s) Assinante(s) r 1 , - .

CPF Nome i
7  U'-U.y ••

Data Assinatura

414.595.042-91 LUIS CÂRlTOS DÂ SILVA MACIEL/ - > .7 " 22/06/2021

Assinado utilizando o(s) seguinte(s) selo(s) do g c w b r 7  * « ', 

Selo Ouro - Certificado Digital

v * ’ :;  !“
.-*v-  > .

•H.
”V  ”>Í“V
;  7  ; C

r

•v,__

S A r f V*-

; v &
/ > '  .-t . 1 '  - ; v - 7 ^  . m \

V i , r  « ;■ ‘i  -  ;• • ' • T v í V r  y

v r i í W i

\ -4 M :  :■ m  ' V
j .  T '  V * * "  ’ - s ( r W  ,

s v - r ;. r  - v '
-V. ; • ; «=• ^ , . 7 - ^ r ^ ^ - - -  : /■ >■_ -- *

x ... U ; : P *  c.-*  ‘ V '
o ' - . - -  ■ .  .

’7  ■ 7 — '^ *T. ’f H  i  s- -  ' ?

’ \ V  V /
N  r 'K f

Junta Comercial do Estado do Amazonas
Certifico registro sob o n° 1121083 em 22/06/2021 da Empresa C L IN IC A  M A C IEL E IR ELI. C N P J 17495975000130 e protocolo 210354658 -  
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ALTERA ÇÃ O CONTRATUAL DA EM PR ESA  CLIN ICA  M A C IEL - E IR E L I

Pelo presente instrumento particular de Alteração de Empresa Individual de Responsabilidade 

Limitada: CLÍNICA MACIEL -  EIRELI, LU IS CA RLO S DA SILV A  M A C IEL, 

brasileiro, médico (ÇRC 3793-AM), solteiro, n° do CPF 414.595.042-91 e Carteira de 

Identidade n° 16454430-0 SSP/AM, residente e domiciliado na Rua Girua n° 230 — 

Loteamento Riacho Doce , Cidade Nova — CEP: 69095-187, Manaus/AM, resolve Alterar a 

Empresa Individual de Responsabilidade Limitada CLÍNICA M ACIEL - EIRELI, registrada 

sob o NIRE : 13600062130, CNPJ 17.495.975/0001-30, com sede na Avenida Nhamundá n° 

-  90, CEP: 60.020-190 — Centro, mediante as condições e cláusulas seguintes:

CLÁUSULA P R IM E IR A  — Fica alterado as atividades principal e secundárias 
conforme descrição abaixo :
8610-1-01 -  Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e unidades 
para atendimento a urgências.
7120-1-00 - Testes e análises técnicas
8610-1-02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para 
atendimento a urgências
8630-5-01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realização de 
procedimentos cirúrgicos
8630-5-02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realização de exames 
complementares
8630-5-06 - Serviços de vacinação e imunização humana 
8630-5-07 - Atividades de reprodução humana assistida 
8640-2-01 - Laboratórios de anatomia patológica e citológica 
8640-2-02 - Laboratórios clínicos 
8640-2-03 - Serviços de diálisc c ncfrologia 
86.40-2-04 - Serviços de tomografia
8640-2-05 - Serviços de diagnóstico por imagem com uso de radiação ionizante, exceto 
tomografia
8640-2-06 - Serviços de ressonância magnética
8640-2-07 - Serviços de diagnóstico por imagem sem uso de radiação ionizante, exceto 
ressonância magnética
8640-2-08 - Serviços de diagnóstico por registro gráfico - ECG, EEG e outros exames 
análogos

Junta Comercial do Estado do Amazonas
Certifico registro sob o n® 1121083 em 22/06/2021 da Empresa C LIN IC A  M A C IEL E IR E LI, C N P J 17495975000130 e protocolo 210354658 - 
22/06/2021. Autenticação: 6981A7621CFF6D789C95C578C970B392C21A94. Lycia Fabíola Santos de Andrade -  Secretário-Geral. Para validar 
este documento, acesse http://www.jucea.am.gov.br e informe n® do protocolo 21/035.465-8 e o código de segurança V H V P  Esta cópia foi 
autenticada digitalmente e assinada em 22/06/2021 por Lycia Fabíola Santos de Andrade — Secretário-Geral.
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8640-2-09 - Serviços de diagnóstico por métodos ópticos - endoscopia e outros exames 
análogos
8640-2-10 - Serviços de quimioterapia 
8640-2-11 - Serviços de radioterapia 
8640-2-12 - Serviços de hemoterapia 
8640-2-13 - Serviços de litotripcia 
8650-0-01 - Atividades de enfermagem 
8650-0-02 - Atividades de profissionais da nutrição 
8650-0-03 - Atividades de psicologia e psicanálise 
8650-0-04 - Atividades de fisioterapia 
8650-0-05 - Atividades de terapia ocupacional 
8650-0-06 - Atividades de fonoaudiologia
8650-0-07 - Atividades de terapia de nutrição enteral e parenteral 
8660-7-00 - Atividades de apoio à gestão de saúde
8690-9-01 - Atividades de práticas integrativas e complementares em saúde humana 
8711-5-01 - Clínicas e residências geriátricas
8711-5-03 - Atividades de assistência a deficientes físicos, imunodeprimidos e 
convalescentes
8711-5-04 - Centros de apoio a pacientes com câncer e com AIDS
8720-4-01 - Atividades de centros de assistência psicossocial
9602-5-02 - Atividades de estética e outros serviços de cuidados com a beleza

CLÁUSULA SEGUNDA — Permanecem inalteradas as demais cláusulas.

Manaus/AM 17 de Junho de 2021

LUIS CARLOS DA SILVA MACIEL 

CPF 414.595.042-91

Junta Comercial do Estado do Amazonas
Certifico registro sob o n® 1121083 em 22/06/2021 da Empresa C LIN IC A  M A C IEL  EIR ELI, C N P J 17495975000130 e protocolo 210354658 -  
22/06/2021. Autenticação: 69B.1A7621CFF6D789C95C578C970B392C21A94. Lycia Fabíola Santos de Andrade -  Secretário-Geral. Para validar 
este documento, acesse http://www.jucea.am.gov.br e informe n® do protocolo 21/035.465-8 e o código de segurança Y H V P  Esta cópia foi 
autenticada digitalmente e assinada em 22/06/2021 por Lycia Fabíola Santos de Andrade — Secretário-Geral.
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JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO AMAZONAS
Registro Digital 

Documento Principal

Identificação dò Processo . -

Número do Protocolo Número do Processo Módulo Integrador Data

21/035.465-8 AMP2100066774 22/06/2021

Identificação do(s) Assinante(s) T

CPF
c.

Nome Data Assinatura

414.595.042-91 LUÍS CARUOS DA SILVA-MACIEL// ^  ' 22/06/2021
Assinado utilizando o(s) seguinte(s) sèto(s) do gnúbr.*- ,

- ’■ : * .; ■
Selo Ouro - Certificado Digital ~}'':K̂ X

-  . í. ‘.,

3
r-- _

»

• 3  (  V , -  ’ -* .

f- : \  j v 3 ;
. i í f  :
.• \ T -  r ‘̂ Y i Í - ' \
V -, l  v l v : / i  ' ;

~ :\ Y ^
•• «:^v

s
■

n
W

' ~ J 
‘ , /

f r

V . -  ■( :• =: - . v”- - w .  '? V'~ •v’V  , .* “\  „ ‘ , ••• , s  V v. . '-■ rf-, >, ,5 - - '  : j  •• .,

' - '5 r - ’*" ,* - - « T j £  ’ •%"'

3 1 . 3 ' - . . f

■ va " ■ •'
■ : M i *  - ; í

.v* . i‘" , -?

Junta Comercial do Estado do Amazonas
Certifico registro sob o n° 1121083 em 22/06/2021 da Empresa C L IN IC A  M A C IEL E IR ELI. C N P J 17495975000130 e protocolo 210354658 - 
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autenticada digitalmente e assinada em 22/06/2021 por Lycia Fabíola Santos de Andrade — Secretário-Geral.
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Ministério dá-índústria/.Còmércio Extèrior.e Sérviços 
Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa 

. Departamento de>Registro-Empresarial e Integração
Secretaria de Estado dè Planejamento, Déserivolviméntó, Ciência, Tecnologia'e Inovação 
Junta Comercial do Estado do Amazonas

TERM O  D E AUTENTICAÇÃO - R E G ISTR O  D IG ITA L
Certifico que o ato, assinado digitalmente, da empresa CLINICA MACIEL EIRELI, de CNPJ 17.495.975/0001-30 e 
protocolado sob o número 21/035.465-8 em 22/06/2021, encontra-se registrado na Junta Comercial sob o número 
1121083, em 22/06/2021. O ato foi deferido eletronicamente pelo examinador Larissa Marinho Ferreira.
Certifica o registro, a Secretária-Geral, Lycia Fabíola Santos de Andrade. Para sua validação, deverá ser acessado o 
sitio eletrônico do Portal de Serviços / Validar Documentos (https://portalseryicos.jucea.arn.gov.br/Portal/pages/ 
imagemProcesso/viaUnica.jsf) e informar o número de protocolo e chave de segurança:

e
414.595.042-91 LUIS CARLOS DA SILVA MACIEL*.

CPF Nome ’ Data Assinatura
414.595.042-91 LUIS CARLOS DA SILVA M À C IE L ^ r U ^ / l, 22/06/2021
Assinado utilizando o(s) seguinte(s) selo(s) do ‘i- , _ ,

Selo Ouro - Certificado Digital * " ,

Documento Princioal \ . - w  ...... ?
v s sí , '  ^  ifr'% 1 - i ‘ > > ■

CPF Nome s , / .'v ir  ^ * Data Assinatura
22/06/2021

Assinado utilizando o(s) scguinte(s) selo(s)do < 

Selo Ouro - Certificado Digital ■ v ^

Data de início dos efeitosMò registro Lei 8.934/1994): 17/06/2021

Documento:assinado 'eletronicamente'^por-, Larissa Marinho Ferteira, Servidor(a) Público(a), em 
22/06/2021, às',íÒ:í0. , t

Kkt%.§r-Í

& L 0
uv r S-47'

■\ $

-f'?

a
r / V 4

, A autencidadc desse documento pode scr conferida no portal de serviços da jucea informando o 
número do protocolo 21/035.465-8.

Junta Comercia! do Estado do Amazonas
Certifico registro sob o n° 1121083 em 22/06/2021 da Empresa C LIN IC A  M A C IEL E IR E LI, C N P J 17495975000130 e protocolo 210354658 -  
22/06/2021. Autenticação: 69B1A7621CFF6D789C9SC578C970B392C21A94. Lycia Fabíola Santos de Andrade -  Secretário-Geral. Para validar 
este documento, acesse http://www.jucea.am.gov.br e informe n® do protocolo 21/035.465-8 e o código de segurança Y H V P  Esta cópia foi 
autenticada diqitatmente e assinada em 22/06/2021 por Lycia Fabíola Santos de Andrade —  Secretário-Geral.
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JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO AMAZONAS
Registro Digital

O ato foi deferido e assinado digitalmente por :

Identificação d o (s ) Assinante(s)
CPF Nome ___ --•7777'X/'

720.917.462-15 LYCIA FABIOLASANTOS DE ANDRÀDE-.4,,5*"'~ye
--------............ ..7:--------------------------------- — ---------l_l7------------------------------------------------------------------------

'c, _ '
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i i l

y t x
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Manaus, terça-feira, 22 de junho de 2021

Junta Comercial do Estado do Amazonas
Certifico registro sob o n° 1121083 em 22/06/2021 da Empresa C L IN IC A  M A C IEL  EIR ELI, C N P J  17495975000130 e protocolo 210354658 -  
22/06/2021. Autenticação: 69B1A7621CFF6D789C95C578C970B392C21A94. Lycla Fabíola Santos de Andrade -  Secretário-Geral. Para validar 
este documento, acesse http://www.jucea.am.gov.br e informe n° do protocolo 21/035.465-8 e o código de segurança Y H V P  Esta cópia foi 
autenticada digitalmente e assinada em 22/06/2021 por Lycia Fabtola Santos de Andrade — Secretário-Geral.
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r." CONTRATO DE CONSTITUIÇÃO DE SOCIEDADE LIMITADA

MARIA DAS GRAÇAS DA SILVA MACIEL, brasileira, solteira, enfermeira,  ̂ natural dé 
Santarém/PA,-data do nascimento 30/11/1947, portadora do. RG nS 57§9f09,:gxpfe;díd£,c£1a SSP/PA, 
CPF nS 053.011.732-00, e LUIS CARLOS DA SILVA MACIEL,, brasileiro, sojtâro,.médjcq, ÇF̂ Vl n« 3793- 
AIVI, natural de Santarém-PA, data de nascimento ll/04/1975> portador dò RG 16454430-0, 
expedida pela SE5EG/ÁM, CPF n® 414.595.042-91, ambos residentes e domiciliados na Rua Gírua, 
n2 230, Lotèamènto Riacho Doce, Bairro Cidade Nova, CEP: 69.095-187, Mariaus/AM, resolvem de 
comum acordo e na melhor forma estabelecida em direito, constituir uma Sociedade Limitada, 
mediante as sèguintes cláusulas:

CLÁUSULA PRIMEIRA: DO NOME EMPRESARIAL.- A Sociedade girará sob a Denominação Social de: 
"CLINICA MACIEL LTDA" e terá sede e domicílio, à Av. Nhamundá, 90, Bairro: Centro, 
CEP 69:020-190, Manaus-AM.

CLÁUSULA SEGUNDA : DO CAPITAL SOCIAL- O Capital Social é de R$ 100.000,00 { Cem Mi! Reais ), 
divididos em 100 (cem) quotas no valor nominal de R$ 1.000,00 (Hum Mil Reais), cada uma, 
totalmente iritègralizadas em moeda corrente e lega! d.o País:

SÓCIOS QUOTAS VALOR PERCENTUAL

MARIA DAS GRAÇAS DA SILVA ,MACIEL 70 70.000;00 70%

LUIS CARLOS DA SILVA MACIEL 30 30.000,00 30%

TOTAL 100 100.000,00 100%

CLÁUSULA TERCEIRA: DOS OBJETIVOS SOCIAIS - A Sociedade tem como;Objetivos Sociais as atividades 
abaixo relacionadas:

Atividade principal:
86.30-5/03 - Atividade Médica Ambulatória! Restrita a Consultas

Atividades Secundárias:

86.50- 0/01 - Atividades de enfermagem

86.50- 0/02 - Atividades de profissionais da nutrição *

86.50- 0/03 - Atividades de psicologia e;psicanálise

86.50- 0/04 - Atividades de fisioterapia

86.50- 0/05 - Atividades de terapia ocupacional

86.50- 0/06 - Atividades de Fonoáudióloga,

86.50- 0/07 - Atividades de terapia de nutrição enteral e parenteral
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86.60-7/GO-Atividades de apoio à gestão de saúde , v
tf 'r, * *> '

86.90- 9/01-Atividades de Praticas Integrativase Complementares em Saúde^umana

86.30- 5/01 - Atividade Médica Âfnbülatoriàl com Recursos para Realização de Procedimentos

Cirúrgicos » í * " **
, 5  ;  t ;

86.30- 5/02 -  Atividade Médica Ambúlatoriàl com Recursos pára Reálizaçao de Exames 

Complementares

86.40- 2/03 - Serviços de Diálise e Nefrologia

86.40- 2/07 - Serviços de Diagnostico por Imagem sem uso de Radiação ionizante, exceto Ressonância 

Magnética

86.30- 5/04 - Atividade Odontológica

86.30- 5/06 -  Serviços de vacinação e imunização humana

86.30- 5/07 -  Atividades de reprodução humana assistida

86.40- 2/01 - Laboratórios de anatomia patológica e citológica

86.40- 2/02 - Laboratórios clínicos

86.50- 0/04 -  Atividades de Fisioterapia

86.50- 0/06 -  Atividades de Fonoaudióloga

86.40- 2/04 -  Serviços dè Tomografia

86.40- 2/05 -  Serviços de Diagnostico por Imagem cóm uso de Radiação lonlzante, exceto Tomografia

86.40- 2/06 - Serviços de Ressonância Magnética

86.40- 2/08 - Serviços dè Diagnostico por Registro Gráfico -  ECG/EEG e outros exames Análogos

86.90- 9/01 - Atividades de Praticas integrativas e Complementares em SaüdeHumana 

71.20-1/00 - Testes e Analises Técnicas

86.10- 1/01 - Atividades de atendimento hospitalar,, exceto pronto-socorro e unidades para 

atendimento a urgências

86.10- 1/02 -  Atividades de atendimento erh pronto socorro e unidades hospitalares para atendimento 

a urgências

86.40- 2/09 - Serviços de diagnóstico por métodos ópticos -  endòscopia è outros exames análogos

86.40- 2/10 - Serviços de quimioterapia

86.40- 2/11 - Serviços de radioterapia

86.40- 2/12 -  Serviços de hemoterapía

86.40- 2/13 - Serviços de litótripsia

87.11- 5/01 -Clínicas e residências geriátricas

87.11- 5/03 - Atividades de assistência a deficientes físicos,imunodeprimidos e convalescentes



Fl n °Q?)
- > r -
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87.1Í-5/04- Centros de apoio,a padentes .com câncer e com AIDS 

87.20-4/01 - Atividades de centros de assistência pslcossocial

*i * 

»

96.02-5/02- Outras atividades de tratamento de beleza
»  »  * T **-> I
!» f í J* _ * i* >  ̂ ’ J* *

CLÁUSULA QÚARtA: DÓ PRAZO DE D U R A Ç Ã O -A  Sociedade inicia suêMtiviaa.áes*^partirão registro 
deste ato Constitutivo e seu prazo de duração é indeterminado.

CLÁUSULA QUINTA: DA CESSÃO E TRANSFERÊNCIA DE QUOTAS -  As quotas são indivisíveis e não 
poderão ser cedidas ou transferidas a tercéírossem o consentimento dos outros sócios, a quem.ficam 
assegurados, em igualdadede condições e.preço, direito de preferência para a sua aquisição se posta à 
venda, formalizando, se realizada a cessão delas, a alteração contratual pertinente.

CLÁUSULA SEXTA: -  DA RESPONSABILIDADE DOS SÓCIOS:- A responsabilidade.dos sócios é restrita ao 
valor de suas quotas, mas todos respondem sofidariamènte peía integralizaçâò do Capital Sócral. (art 
1.052, CC/2002)

CLÁUSULA SÉTIMA: DA ADMINISTRAÇÃO - A administração da sociedade será exercida pelo sócia: 
MARIA DAS GRAÇAS DA SILVA- MACjEL,. com poderes e atribuições para administrar a sociedade 
praticando todos e quaisquer atos necessários ou convenientes à administração .satisfatória dos 
negócios sociais, sendo autorizado o uso do nome empresarial, vedado, no entanto, em  atividades 
estranhas ao interesse social ou assumir obrigações séja em favpr dè qualquer dos sócios quotistas ou 
de terceiros, bem como onerar ou alienar bens imóveis da sociedade, sem autorização do outro sócio. 
{art.997, VI; 1.013; 1.015; 1.064, ÇC/20Ü2).

Parágrafo Único: Na ausência ou impedimentodos sócios; administradores assumirá a gestão 
da empresa o mandatário nomeado, através dè instrumento público pu particular de procuração, onde 
serão especificadòsospoderesoutorgados^e o prazo de validade dos mesmos.

CLÁUSULA OITAVA: DO ENCERRAMENTO DO EXERCÍCIO SOCIAL: -  Ao término de cpda exercício social, 
em 31 de dezembro, o administrador prestará'contas Justificadas de sua administração, procedebdo-à 
elaboração do inventário, do balanço patrimonial e do balanço de resultado econômico, cabendo aos 
sócios, na proporção de suas quotas, os lucros ou perdas apuradas (art.1.065, CC/2002).

CLÁUSULA NONA: DA DELIBERAÇÃO DAS CONTAS -  Nos quatro meses seguintes ao término do 
exercício social, os sócios deliberarão sóbre as contas e designarão administrador (es) quando fòr o 
caso. (art.1.071 e 1;072, §2S eart. 1.078, CC/2002).

CLÁUSULA DÉCIMA: DA CRIAÇÃO DE FIUAIS -  A Sociedade poderá a qualquer tempo, abrir ou fechar 
filial ou outra dependência no país ou fora dele, mediarité.álteráçãd contratual assinada por todòs os 
sócios.

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA: DO PRÓ-LAB0RE - Os Sóciòs poderão, de comum acordo, fixar uma 
retirada mensal pelo exercício de gerência,, a título de pró-labore; observadas, as disposições 
regulamentares pertinentes;

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA: DO FALECIMENTO ÓU DA INTERDIÇÃO 
qualquer sócio, a sociedade continuará süas atividades corri os herdeiros.
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____

sendo possível ou inexlstindo interesse: deste ou do sócio remanescente, o valor 4 e  'seus* > ' ' -*• * *  ̂  ̂ s
haveres será apurado e liquidado- corrí base na situação patrimonjaf da sociedade, à data da 
resolução, verificada em balançoespeciálinente levantado'. ’ •»' ***

Parágrafo Único *-0 niesmo procedimento será adotado èm outrbsícçsoseifi^que^sociedàde 
se resolva em relação a sèu sócio. (art I.tí28eart. i.031, cd/2002). ;  {  ~ I  *

^ ! 55 ‘ J

CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA: DECLARAÇÃO DE DÉSIMPEDIMENTO -  Os Sócios declaram, sob as 
penas da iei, que.não estão impedidos de exercerem a administração da.socredadè, por lei especial, ou 
em virtude de condenação criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda 
que temporariamente, o acesso ̂ cargos públicos, ou por crime falimentar,-de prevaricação, peita-o-ü 
suborno, concussão, peculato, ou contra a economia popular, contra, o sistema financeiro nacional, 
contra normas de defesa da concorrência, contra as relações de consumo, fé pública, ou a 
propriedade, {art. 1.011 §19, CÇ/2002).

CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA: DO FORO - Fica eleito o fòró da comarca de Manaus; Estado do 
Amazonas, para o exercício e o cumprimento dos direitos e obrigações resultante deste contrato.

E por éstarem assim justos e contratados, firrríánvperante ais testemunhas abaixò, ém 03 (três} 
vias de iguaLteor, das quais a primeira,será arquivada na MM. Junta Comerciai dó Estado do Amazonas 
e as demais depois de devidamente anotadas serão devolvidas à sociedade.

Manaus-AM, 15 de Janeiro de 2013.

Ass
Nome: MAÇIA DAS GRAÇAS/DA SILVA MACIEL

CJ>
Noméí/LUlS CARLOS DA SILVA MACÍEL

Testemunhas:

Ass : --------------- — 7
Nome: HYLDEBRANDO FERREIRA PASSOS 
R,G. 5.479 CRC/AM

1
Ass :
Nome: LUZIENE SILVA DOS SANTOS 
RG. 1229579-5 SSP/AM
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PREFEITURA DE MANAUS
SECRETARIA DE FINANÇAS/TECNOLOGIA DA INFORMAÇÃO 
E CONTROLE INTERNO -  SEMEF

ALVARÁ DE LOCALIZAÇÃO E 
FUNCIONAMENTO

Õ

Razão Social: CLINICA M ACIEL EIRELI

Nome Fantasia:

Logradouro: AVENIDA NHAMUNDA

Número: 90 

Bairro: CEN TRO

INFORMAÇÕÈS DO CONTRIBUINTE

CNPJ: 17.495.975/0001-30

Área Ocupada: 98.43 

Complemento: •

CEP: 69020190 r .

Nota:-------

Inscrição Municipal: 
20534301
Cadastro Imobiliário:
11054
Protocolo:
AMP210Ó277162 . ’
Data da Concessão: 
-17/11/2021

LISTA DE ATIVIDADES AUTORIZADAS

CNAE: Descrição

8630-5/03 Atividade médica ambulatoríal restrita a consultas.

6

LISTA DE. ATIVIDADES NÃO AUTORIZADAS

C N AE: ^Descrição

8610-1/02 ' Atividades de atendimento em pronto-socorro & unidades hospitalares para atendimento a urgências • \

8720-4/01 Atividades de centros dé'ássístênciapsicòssocial '  •,

8711-5/01.02 Centro médico geriátrico • . k

7120-1/00.03 Atividades de pesquisa é desenvolvimento experimental em ciências físicas e naturais

8640-2/11 Serviços de radioterapia . V  . _•

8610-1/01.03 Atividadens de medicina e biorriedicina ■ ' 1 , •

8640-2/07 Serviços dé diagnóstico por imagem sem uso de radiação ionizante, exceto ressonância magnética -

8650-;0/02 Atividades de.profissionais da nutrição * >■ • , \
Á i ' < *  c .  ' '  •

8640-2/10 Serviços de quimioterapia ; ” . •

8640-2/01 - Laboratórios dé anatomia:pato!ógica e citoiógica ’ • .,

8660-7/00.01 Atividades de apoio à gestão de. saúde . • - ‘ .

8650-0/01' . '  Atividades de enfermagem ' • " -

8640-2/13 Serviços de litotripsia ’ *

8711-5/01.01 Clinicas e residências geriátricas . - . • - ' .

9602-5/02.01 - Atividades de estética e outros serviços de cuidados com a beleza: • _

7120-1/00.04 Serviços de biologia, biotecnologia e química J . •

8640-2'05 ■ ' Serviços de diagnóstico por imagem com uso de radiação Ionizante, exceto tomògrafiá , ■

8610-1/01.01 Atividades de atendimento hospitalar, èxceto pronto-socorro e unidades para atendimento a urgências '

8640-2/02 • Laboratórios clínicos , . , , ' ’ '

8640-2/03 Serviços de diátise é riefrologia '

8650-0/06 Atividades de fonoaudiologia  ̂ \ \  ’ . . ' ,  • ' '  t -

8640-2/08 Serviços de diagnóstico pòr registro gráfico -  ECG, EEG e outros exames análogos - ,

8640-2/04 , Serviços de tomografia . .. . , - ' - ■ ,

8630-5/06- Serviços.de vacinação e.imunização humana , ’ ’

7120-1/00.02 - Testes e análises téçri|cas -  Sujeítá vigilância sanitária , . - '  : •

8660-7/00.02 Complexos reguladores das àções do sistema de saúde . ’ •, , - - * :

8650-0/03.01 Atividades de psicologia '

8630-5/07 - Atividades de reprodução humana assistida - . -

8711-5/03.01 Atividades de assistência a deficientes físicos,. ímunòdeprimidós e convalescentes ‘ -  ' • . ,

8640-2/06 Serviços de ressonância magnética „ •• "

8610-1/01.02 Serviços farmacêuticos ' ' J ' .

8711-5/04 Centros de apoio a pacientes com câncer e com AIDS , '

8640-2/09 . Serviços de diagnóstico por métodos ópticos.- endoscopia e outros exanies análogos. ,

869Ó-9/01 . Atividades de práticas integrativas e complementares em saúde humana - . - •

7120-1/00.01 Testes e análises técnicas ■ - » *- ‘ , . v

https://portal-slim.manaus.am.gov.br/sigfacil/pro cesso/imprime-modelo/tipo_alvara/1/cod_alvara/17320729/co_protocolo/AMP2100277162/ 1/2

https://portal-slim.manaus.am.gov.br/sigfacil/pro
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ÇNAE:

I 8630*5/01 

9602-5/02.02 

8650-0/07 

8640-2/12 

I 8650-0/03.02 

| 8711-5/03.02

i 8650-0/041

https://porta1-slim.manaus.am.gov.br/sigfaci l/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/1/cod_alvara/17320729/cb^protooolo/AM;-.-.— -

Descrição ' . , '■ • „ ” ’ - . - .

Atividade médica ambulatorial com recursos pará realização de procedimentos cirúrgicos1 ; ' ”
Clinica de emagrecimento . , - . ’ , ' .•

.Atividades de terapia dé nutrição enterale parenteral , -. ' . , •
Serviços dé hemoterapia » ' • ‘ '
Atividades de psicanálise > '
Casas de repouso para convalescentes e ímonddeprimidos •
Atividades de fisioterapia

Fl n° |

Observações

* O alvará de Localização e Funcionamento é concedido por meio eletrônico considerando a legislação pertinente, os 
respectivos licenciamentos e vistorias, quando aplicáveis, e a ciência e responsabilidade do empresário ou responsável legal 
pela empresa ou sociedade;
-  O alvará de Funcionamento tem validade indeterminada;
- Este diploma deve ser fixado em local visível, e de fácil acesso;
- Para consultar a autenticidade deste documento acesse o link. https://portal- 
slim.manaus.am.gov,br/s/autenticidade/53E8APCC

https://portal-slim.manaus.am.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/1/cod_alvara/17320729/co_protocolo/AMP2100277162/ 2/2

https://porta1-slim.manaus.am.gov.br/sigfaci
https://portal-slim.manaus.am.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/1/cod_alvara/17320729/co_protocolo/AMP2100277162/
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17/11/2021 12:37 https://portal-slim.manaus.am.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/2/cod_alvara/17321029/co_protocolo/AM...

Observações

“* Esta lícCnça não isente esle estabelecJmènio de novas Inspeções e.da continua averiguação das condições sanitárias do mesmo;
-  Está licença deverá ser afixada em local visível*

Xfsnõvaçãcfâa' licença, sànltàrfâ deverá ser requerida 90 (noventa) dias antes do vencimenloí 
s Para consultará autenticidade deste documento acesse o link: https://portal-slim.manaus.am.cov.br/s/aLrtenticidade/5315CMÉX 

1 •> --tScenÇa Emitida d"e forma automática, conforme Lei Federai 13,874/2019, RDC 153/2017, IN 16/2017 e Dec. Mun, 4648/2019.

mÍ j J 5 n -C  
S t : *

Scan OR Code

O

https://portal-slim.manaus.am.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/2/cod_alvara/17321029/co_protocolo/AMP2100277162/ 1/1

https://portal-slim.manaus.am.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/2/cod_alvara/17321029/co_protocolo/AM
https://portal-slim.manaus.am
https://portal-slim.manaus.am.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/2/cod_alvara/17321029/co_protocolo/AMP2100277162/
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R E P Ú B LIC A  FED ER A TIV A  DO BR ASIL 

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA

NÚMERO DE INSCRIÇÃO 
17.495.975/0001-30

COM PROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE S ITU A ÇÃ O DATA DE ABERTURA 
30/01/2013

MATRIZ CAD ASTR AL

NOME EMPRESARIAL 
CLINICA MACIEL EIRELI

PORTE
ME

TlTULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
UROCLIN -  CLINICA UROLOGICA DE ESPECIALIDADES MEDICAS

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE ECONÔMICA PRINCIPAL
86.10*1-01 -  Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e unidades para atendimento a urgências

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS 
71.20-1-00 -Testes e análises técnicas
86.10-1-02-Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgências
86.30- 5-01 -  Atividade médica ambulatorial com recursos para realização de procedimentos cirúrgicos
86.30- 5-03 -  Atividade médica ambulatorial restrita a consultas
86.30- 5-06 • Serviços de vacinação e imunização humana
86.30- 5-07 -Atividades de reprodução humana assistida
86.40- 2-01 • Laboratórios de anatomia patológica e citológica
86.40- 2-02 -  Laboratórios clínicos
86.40- 2-03 -  Serviços de diálise e nefrologia
86.40- 2-04 - Serviços de tomografia
86.40- 2-05 • Serviços de diagnóstico por imagem com uso de radiação ionizante, exceto tomografia
86.40- 2-06 - Serviços de ressonância magnética
86.40- 2-07 - Serviços de diagnóstico por imagem sem uso de radiação Ionizante, exceto ressonância magnética
86.40- 2-08 - Serviços de diagnóstico por registro gráfico • ECG, EEG e outros exames análogos
86.40- 2-09 -  Serviços de diagnóstico por métodos ópticos -  endoscopia e outros exames análogos
86.40- 2-10 • Serviços de quimioterapia
86.40- 2-11 - Serviços de radioterapia
86.40- 2-12 -  Serviços de hemoterapia 
B6.40-2-13 • Serviços de litotripcia 
86.50-0-01 -  Atividades de enfermagem

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURlDICA
230-5 - Empresa Individual de Responsabilidade Limitada (de Natureza Empresári

LOGRADOURO
AV NHAMUNDA

NÜMERO COMPLEMENTO 
gQ ********

CEP BAIRRO/OISTRITO 
69.020-190 CENTRO

MUNICÍPIO UF
MANAUS AM

ENDEREÇO ELETRÔNICO TELEFONE 
(92) 3234-0084

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)

SITUAÇAO CADASTRAL DATA DA SITUAÇAO CADASTRAL

ATIVA 30/01/2013

MOTIVO DE SITUAÇAO CADASTRAL

SITUAÇAO ESPECIAL 
********

DATA DA SITUAÇAO ESPECIAL 
********

Aprovado pela Instrução Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 24/06/2021 às 11:10:46 (data e hora de Brasília). Página: 1/2
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA

NUMERO DE INSCRIÇÃO 
17.495.975/0001-30

COM PROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE S ITU A ÇÃ O DATA DE ABERTURA 
30/01/2013

MATRIZ CA D A STR A L

NOME EMPRESARIAL 
CLINICA MACIEL EIRELI

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDARIAS
66.50- 0-02 -  Atividades de profissionais da nutrição
66.50- 0-03 -  Atividades de psicologia e psicanálise
86.50- 0-04 -  Atividades de fisioterapia
66.50- 0-06 -  Atividades de fonoaudiologia
86.50- 0-07 -  Atividades de terapia de nutrição enteral e parenteral 
66.60-7-00 -  Atividades de apoio à gestão de saúde
86.90-9-01 -  Atividades de práticas integrativas e complementares em saúde humana
87.11- 5-01 - Clínicas e residências geriátricas
87.11- 5-03 - Atividades de assistência a deficientes físicos, imunodeprimidos e convalescentes
87.11- 5-04 • Centros de apoio a pacientes com câncer e com AIDS 
87.20-4-01 -  Atividades de centros de assistência psicossociai
96.02-5-02 -  Atividades de estética e outros serviços de cuidados com a beleza

CÔOIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA
230-5 - Empresa Individual de Responsabilidade Limitada (de Natureza Empresári

LOGRADOURO 
AV NHAMUNDA

UF
AM

CEP
69.020-190

BAIRRO/DISTRITO
CENTRO

MUNICÍPIO
MANAUS

NUMERO
90

COMPLEMENTO

ENDEREÇO ELETRÔNICO TELEFONE 
(92) 3234-0084

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)

DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL
30/01/2013

MOTIVO DE SITUAÇÃO CADASTRAL

SITUAÇÃO CADASTRAL
ATIVA

SITUAÇÃO ESPECIAL 
********

DATA DA SITUAÇAO ESPECIAL 
********

Aprovado pela Instrução Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 24/06/2021 às 11:10:46 (data e hora de Brasília). Página: 2/2



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

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À  DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: CLINICA MACIEL EIRELI 
CNPJ: 17.495.975/0001-30

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas 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 Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 - 
Código Tributário Nacional (C TN ), ou objeto de decisão judicial que determina sua 
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Gera! da Fazenda 
Nacional (PGFN).

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

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para 
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do 
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas 
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos 
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitâmente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014. 
Emitida às 09:26:31 do dia 21/10/2022 <hora e data de Brasília>.
Válida até 19/04/2023.
Código de controle da certidão: 5C3F.1ED4.184A.3D31 
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

http://rfb.gov.br
http://www.pgfn.gov.br
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C A IX A  E C O N Ô M IC A  F E D E R A L

Certificado de Regularidade do FGTS -  CRF

Inscrição: 
Razão Social: 
Endereço:

17.495.975/0001-30 
CUNICA MACIEL EIREU
AV NHAMUNDA 90 / PAACA 14 DE JANEIRO / MANAUS /  AM / 69020-190

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

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

Certificação Número: 2022102501441637020142 

Informação obtida em 26/10/2022 17:20:03

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

O Validade:25/10/2022 a 23/11/2022

ô

http://www.caixa.gov.br


PODER JUDICÍÃRIG 
JUSTIÇA DO TRABALHO

C E R T ID Ã O  N E G A T I V A  D E  D É B I T O S  T R A B A L H I S T A S

Nome: CLINICA MACIEL EIRELI (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 17.495.975/0001-30 
Certidão n°: 36454532/2022 
Expedição: 26/10/2022, às 17:19:30
Validade: 24/04/2023 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data 
de sua expedição.

Certifica-se que CLINICA MAGIEL EIRELI (matriz E FILIAIS), inscrito (a) 
no CNPJ sob o n° 17.495.975/0001-30, NÃO CONSTA como inadimplente no 
Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação
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 Certidão são de responsabilidade dos 
Tribunais do Trabalho.
No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação 
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua 
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na 
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidão emitida .gratuitamente.

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados 
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas 
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações 
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em 
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos 
recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a 
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes 
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do 
Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais títulos que, por 
disposição legal, contiver força executiva.

Dúvida.? o sugestOea: cndtüt.st. iu-s .br

http://www.tst.jus.br
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Governo do Estado do Amazonas 
Secretaria de Estado da Fazenda 
Secretaria Executiva da Receita 
Departamento de Arrecadação

Certidão N*: 51914904 
Data: 26/10/2022 

Hora: 16:26:34 
Válida até: 25/11/2022

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS

CNPJ: 17.495.975/0001-30 -  CLÍNICA MACIEL EIRELI

* As incorreções porventura existentes, referentes so nome, CPF ou CNPJ são de inteira responsabilidade do requerente.

Resguardando o direito da Fazenda Estadual de cobrar as dividas que venham a ser apuradas, certifico que de acordo com as buscas 
procedidas nos livros e registros existentes na Divida Ativa do Estado do Amazonas, correspondentes aos últimos 05 (cinco) anos, não 
consta qualquer débito inscrito em nome do interessado acima identificado, até à presente data. Esta CERTIDÃO é a única emitida pela 
Secretaria de Fazenda, inclui todos os débitos inscritos ou não na Dívida Ativa do Estado.

O

Para efeito de validação desta certidSo, consultar: hrtp.://www.seja2^n i;egyub_r



PR EFEITURA DE MANAUS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANÇAS, TECNOLOGIA DA INFORMAÇÃO E CONTROLE INTERNO - 
SEMEF

-CND NO -----------

229477/2022

CERTID ÃO P O S ITIV A  COM EFEITO  DE N EGA TIVA 
DE D ÉBITO S DE TR IB U TO S  M U N IC IP A IS

CONTRIBUINTE r CLINICA MACIEL EIRELI
ENDEREÇO : AVENIDA NHAMUNDA, N«: 90, CEP: 69.020-190
BAIRRO: CENTRO COMPLEMENTO:
INSCRIÇÃO MUNICIPAL : 20534301 
CNPJ/CPF : 17495975000130

Declara-se para os devidos fins que, em nome do sujeito passivo, CONSTAM DÉBITOS lançados relativo 
a Tributos Municipais, inscritos ou não em Dívida Ativa, até a presente data.

20/ 10/2022

Certidão Positiva com Efeito de Negativa, de acordo com o disposto no Art. 206 C/C o Art. 151 do CTN. 
Certidão expedida com base no Decreto n°. 7007/2003 c/c Dec. 883/2011 _____________________

V Á LID A  A TÉ  19/11/2022

A FAZENDA MUNICIPAL PODERÁ COBRAR DÍVIDAS POSTERIORMENTE 
CONSTATADAS, MESMO REFERENTES A PERÍODOS NESTA CERTIDÃO 
COMPREENDIDOS.

VALIDAÇÃO

CND N°229477/2022

Para comprovar a veracidade desta certidão, utilize o QR CODE ou visite o Portal de Informações e 
Serviços SEMEF ATENDE ( http://semefatende.manaus.am.gov.br/) e Infome a chave de validação 
E18.11D.EF3.05F. A Certidão emitida abrange todos os cadastros inscritos no Município de Manaus no 
CNPJ/CPF do contribuinte acima qualificado.
Cadastrado em: 20/10/2022

http://semefatende.manaus.am.gov.br/
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26/10/2022 0006401525

P O D E R  J U D I C I Á R I O
TR IB U N A L DE JU S TIÇ A  DO ESTA D O  DO AM AZONAS

Comarca de Manaus

C E R T I D Ã O  E S T A D U A L  DE D I S T R I B U I Ç Ã O  
FALÊNCIA E RECUPERAÇÃO DE CRÉDITO

CERTID ÃO  N°: 006401525 FO LH A: 1/1

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pela internet no site do Tribunal de Justiça.

Pesquisando os registros de distribuição de feitos no sistema informatizado 
do Tribunal de Justiça do Estado do Amazonas, rio período de 20 anos anteriores a data de 
25/10/2022, Certifico NADA C O N S TA R  em nome de:

CLÍNICA MACIEL EIRELI, vinculado ao CNPJ: 17.495.975/0001-30. ************************

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

Manaus, quarta-feira, 26 de outubro de 2022.

0006401525
PEDIDO N°:



CERTIFICADO
Conselho Regional de Medicina do Estado do Amazonas

Regularidade de Inscrição de Pessoa Jurídica
Inscrito sob CRM n® CNPJ Inscrição Validade

DQG0708-AM 17.495.975/0001-30 28/1t/2013 ' 28/1T/2G22

Razão Social Nome Fantasia- \

CLINICA MACIEL EIRELI •\ .! , UROCLIN -  CLINICA UROLÓGICA DE ESPECIALIDADES MÉDICAS

Endereço Município CEP ^

AV. NHÂMUNDÀ, N° 90 -  pENTRÒ M ANAUS-AM ; 6902Ò190

Diretor Técnico

Ò003793-AM LUIS CARLOS DA SILVA MACIEL ' '

Classificação

CLÍNICA GERAL : ‘ -1

Este certificado atesta a REGULARIDADE dà inscrição, do estabelecimento acima neste Conselho Regional de Medicina, em 
-cumprimento à Lei n* 6.839, de 30/10/1980, e às Resoluções GFM na 997, dé 23/05/1980, e i:980,/de 11/07/2011 . Ressalvada a 
ocorrência de alteração nos dados acima, este certificado é válido até 28/11/2022. Este certificado deverá ser afixado em local 
visível aò públicoe acessívelà fiscalização, .

EMANUEL JORGE AKEL ijflOlVIAZ DE LIMA 
PRESIDENTE Manaus, 23 de novembro de 2021

O
I
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SântaJÚlia Programa Credenciado pela CNRM/MEC -  Parecer n° 092 de 21/11/1998

CERTIFICADO
Certificamos que o Dr.LUIS CARLOS DA SILVA MACIEL, CRM N° 3793 UF 

AM CPF N° 414.595.042-91 concluiu Residência Médica na Especialidade de 
UROLOGIA cursada no período de 02 /02 /2007 à 31/01/2010, à quem conferimos 
Título de Especialista, de acordo com a Lei 6.932, Publicada no Diário Oficiai da União 
em 09/07/81.

Manaus, 06 de Fevereiro de 2010.

dentecHSJ
Dr.Lelis Ferreira Marottí 
Coordenador do Programa

Dr; Luis CarIos da Silva l/laciel 
Médico Residente

Rectangle
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ESTE CERTIFICADO FO I REGISTRADO NA COMISSÃO 
NACIONAL DE RESIDÊNCIA MÉDICA (CNRM/Sesu/MEC)

EM 00/ OÂ' / fr&t/O
NUMERO DO REGISTRO:. U 1 0 5 3

HOSPITAL SANTA JÜLtA LTDA 
COORDENAÇÃO DE ENSINO E PESQUISA 

COMISSÃO DE RESIDÊNCIA MÉDICA

CERTIFICADO REGISTRADO SOB O NP.

O livro n° OX

Manaus. u G  de

Folha ü ô

' j j . l t de $X) à/Ç)

I .  \
COORDENADO

$

O O
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CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA
CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA - AMAZONAS

Certificado
O Conselho Regional de Medicina do Estado do Amazonas, de acordo com a 

resolução vigente, certifica que registrou, em 26/08/2010, no livro n° 4, sob 
n° 2684, folha n° 162, a qualificação do médico,

LUIS CARLOS DA SILVA MACIEL CRM n° 3793,

na especialidade de 
CIRURGIA GERAL

Com  validade em todo o território nacional.

Wn tyU, 
ÉIRAJÉZINI
It ê '

M anaus-AM , 17 de dezembro de 2012.

i/ y m , d i  i m i x v x L .
HELENA MOTA DE OLIVEIRA

PRIMEIRO. SECRETARIO 2a VIA

Rectangle



CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA
CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA - AMAZONAS

Certificado
O Conselho Regional de Medicina do Estado do Amazonas, de acordo com a 

resolução vigente, certifica que registrou, em 26/08/2010, no livro n° 4, sob 
n° 2683, folha n° 162, a qualificação do médico,

LUÍS CARLOS DA SILVA M ACIEL CRM n° 3793;

ha especialidade de 
UROLOGIA

Gom  validade em todo o território nacional.

Manaus - AM, 17 de dezembro de 2012.

i Ò Á u í t  % t í k  dt- Í m -V U M L.
H E L E N A  M O T A  D E  O L IV E IR A

PRIMEIRO SECRETARIO 2» V IA

M/b
J E F F E R S O H l& t tV E IR A i J g Z lN I

'RESIDENTE
J

O O
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URO< Áv: Nhamundã, 90 - Centro - CEP 69020-190

92 3307-2038 / 99266-4650 / 98183-9395
0  @  @uroclinam

com b r

CUKICADE UROLOGIA E ESPECIALIDADES MÉDICAS

CORPO CLÍNICO DA CLINICA MACIEL EIRELI - UROCLIN

1. Dr. LUIS CARLOS DA SILVA MACIEL -  CRM/AM 3793

CPF:4I4.595.042-91

RQE UROLOGIA 2683 

RQE CIRURGIA GERAL 2684

ESPECIALIDADE: UROLOGIA CLINICA E PEDIÁTRICA.

2. Dr. FERNANDO BACHTOLD MENDES -  CRM/AM 4901

CPF: 029.306.869-01 

RQE UROLOGIA 2734 

RQE CIRURGIA GERAL 2497 

ESPECIALIDADE: UROLOGIA.

3. Dr. GILBERTO HAYDEN TAVORA DA SILVA -  CRM/AM 2606

CPF: 314.817.602-20 

RQE UROLOGIA 1254 

ESPECIALIDADE: UROLOGIA.

4. Dra. SANDRA KARINA RODRIGUEZ RIOS -CRM/AM -  4560

CPF: 527.671.242-53

RQE GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA 2712 

ESPECIALIDADE: - GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA.

5. Dra.GABRIELA MIREI ISHIDA- CRM/AM -2 8 9 9

CPF: 136.421.348-66

RQE GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA 3565 

ESPECIALIDADE: - GINECOLOGIA CLÍNICA.

Rectangle

Rectangle
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6. Dr. WENDEL JACKSON DE MACEDO CALDAS -  CRM/AM 7862

CPF:053.174.484-17

RQE ANESTESIOLOGIA 3625

ESPECIALIDADE: ANESTESISTA.

7. Dra. LIDIANE FARIAS DOS SANTOS MENDES - CRM/AM -  5845.

CPF: 515.865.762-97 

RQE PEDIATRIA 2875 

ESPECIALIDADE: PEDIATRIA.

8. Dra. LYSLA DE BORBOREMA BLASCH - CRM/AM -  4314.

CPF:618.859.832-04

RQE PEDIATRIA 2100 

ESPECIALIDADE: PEDIATRIA.

9. Dra. ASTREA RODRIGUES VALENTE - CRM/AM -  1852

CPF: 107.367.602-10 

ESPECIALIDADE: CLINICO GERAL.

10. Dr. MANUEL RIOS RUIZ - CRM/AM -  4354 

CPF:524.717.482.87 

RQE CIRURGIA GERAL 3264 

RQE CIRURGIA APARELHO DIGESTIVO 3319 

ESPECIALIDADE: CIRURGIA GERAL / APARELHO DIGESTIVO.

11. DR. EDUARDO NOBUO KIMURA -  CRM/AM -  4891. 

CPF:659.3 90.262-49 

RQE DERMATOLOGIA 2826 

ESPECIALIDADE: DERMATOLOGIA.

Rectangle

Rectangle

Rectangle

Rectangle

Rectangle

Rectangle
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12. Dr. RENATO MONTEIRO BARROSO - CRM/AM -  

3286CPF: 425.540.042-34 

RQE ULTRASSONOGRAFIA GERAL 1816 

ESPECIALIDADE: ULTRASSONOGRAFISTA

Manaus, 29 de setembro de 2022

Cv.

LUIS C A R L O S  D A  SILVA M A C IEL 
R E S P O N S Á V E L  T É C N IC O

Rectangle

Rectangle



UROCLI N
CLÍNICA DE UROLOGIA E ESPECIALIDADES MÉDICAS

Fl n ° ^
T ^

Email: uroclin.uroloaia@amail.com
92 3307- 2038 /  99266-4650 /  98183-9395

®  @uroclin.am
flv: Nhomundõ, 9 0  - Centro - CEP 69020 -190

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N& 001/2022 

(NUP: 64581.006009/2022-37)

RELAÇÃO DE EQUIPAMENTOS E ESTRUTURAIS (estrutura física)

RAZÃO SOCIAL: CLÍNICA MACIEL EIRELE CNPJ: 17.495.975/0001-30

TELEFONE: (92) 3307-2038 / 99266-4560/98183-9395 Celular: 98206-9708 (Gerência)
ENDEREÇO: AV. NHAMUNDÁ, N° 90 - CENTRO MANAUS/AM
EMAIL: adnirt&uroclinTnanniis.com.br

1) RELAÇÃO DE EQUIPAMENTOS TÉCNICOS:

1- EQUIPAMENTO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM: ULTRASSOM DOPPLER 

COLORIDO.

2- EQUIPAMENTOS DE INFRAESTRUTURA: CONTROLE AMBIENTAL/ AR 

CONDICIONADO CENTRAL.

2) ESTRUTURAIS (estrutura física):

1. CLÍNICA MÉDICA COMPOSTA:

S  (02) RECEPÇÕES CONTENDO BANHEIRO MASCULINO E FEMININO;

✓  (02) CONSULTÓRIOS MÉDICOS COM BANHEIRO PRIVATIVO 

S  (01) SALA DE ULTRASSOM COM BANHEIRO PRIVATIVO

V ESTACIONAMENTO PARA 05 VAGAS 

S  SISTEMA DE VIGILÂNCIA 24Hs

Manaus-AM, 29 de setembro 2022.

Luís Carlos da Silva Maciel 
Responsável Técnico 

1645443-0

mailto:uroclin.uroloaia@amail.com
Rectangle
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Safviço d«A stl$ t4 n ct*  4 S*C<J*<S«i* S o rv ld M v t Públicos d o  M unicípio 4o Manaus

ATESTADO TÉCNICO DE PRESTAÇÃO DE SERVIÇO

MUNICÍPIO DE MANAUS, através da SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAÇÃO, 
PLANEJAMENTO E GESTÃO -  SEMAD, pessoa jurídica de direito público da administração direta do Município 
de Manaus/AM, inscrita no CNPJ sob o n° 04.312.641/0001-32, situada na rua São Luís, n° 416 -  Adrianópolis, 
CEP 69.057-250, Manaus/AM, por intermédio do SERVIÇO DE ASSISTÊNCIA À  SAÚDE DOS SERVIDORES 
PÚBLICOS DO MUNICÍPIO DE MANAUS -  MANAUSMED, subsecretária vinculada à SEMAD por força do que 
dispõe o art. 9o, §3°Nda Lei n° 1.975 de 29.04.2015 e art. 6o, parágrafo único da Lei Municipal n° 2.078 de 
30.12.15, situado na avenida Compensa, N° 770 -  Vila da Prata, CEP 69.030-575, Manaus/AM, por seufsua) 
representante legal, o(a) Subsecretáriofa) Municipal, SR(A). CÉSAR AUGUSTO MARQUES DA SILVA, 
brasileiro, casado, ministro de culto religioso, portador da Cédula de Identidade N° 2229343-4 SSP/AM, inscrita 
no Cadastro de Pessoa Física sob o n° 948.378.532,20, nomeado(a) por força do Decreto Municipal de 06 de 
janeiro de 2021, publicado no DOM n° 5002 de 06/01/2021, ATESTA, para os devidos fins de direito que a 
empresa CLÍNICA MACIEL EIRELI -  UROCLIN-CLÍNICA UROLÓGICA DE ESPECIALIDADES MÉDICAS, está 
habilitada junto a esta Instituição para prestar os serviços, conforme descrito a seguir:

DADOS DO CONTRATO:

1. Contrato: N° 055/2019

2. Objeto do Contrato: Prestação de serviços de saúde especializados em: 1.1.5 508767 SERVIÇOS
MÉDICOS: especializado em consulta eletiva na especialidade ANESTESIOLOGIA; 1.1.5 508771 SERVIÇOS 
MÉDICOS: especializado em procedimento anestésico na especialidade ANESTESIOLOGIA; 1.1.39 508798 
SERVIÇOS MÉDICOS: especializado em consulta eletiva na especialidade CIRURGIA GERAL; 1.1.42 508811 
SERVIÇOS MÉDICOS: especializado em cirurgia na especialidade CIRURGIA GERAL; 1.1.69 508827 
SERVIÇOS MÉDICOS: consulta eletiva na especialidade CLÍNICA GERAL; 1.1.99 508863 SERVIÇOS 
MÉDICOS: consulta eletiva na especialidade GINECOLOGIA/OBSTETRÍCIA; 1.1.167 508935 SERVIÇOS 
MÉDICOS: especializado em consulta eletiva na especialidade PEDIATRIA; 1.1.185 509040 SERVIÇOS 
MÉDICOS: especializado em consulta eletiva na especialidade UROLOGIA; 1.1.186 509008 SERVIÇOS 
MÉDICOS: consulta de urgência na especialidade UROLOGIA; 1.1.187 509016 SERVIÇOS MÉDICOS: 
diagnose na especialidade UROLOGIA; 1.1.188 509022 SERVIÇOS MÉDICOS: cirurgia na especialidade 
UROLOGIA; 1.1.189 509024 SERVIÇOS MÉDICOS: parecer médico na especialidade UROLOGIA; 1.3.16 
509068 SERVIÇOS DE DIAGNOSE E TERAPIA: especializado em ULTRASSONOGRAFIA________________ __

3. Contratado(a): CLÍNICA MACIEL EIRELI -  UROCLIN-CLÍNICA UROLÓGICA DE ESPECIALIDADES 
MÉDICAS, inscrito(a) no Cadastro Nacional de Pessoa Jurídica (CNPJ) sob o n° 17.495.975/0001-30, com 
sede localizada na avenida Nhamundá, N° 90 -  Centro.

4. Período de Execução: Início em 01/04/2019 e término em 31/03/2020, prorrogado até 01/04/2023.

5. Loca! da prestação dos serviços: Avenida Nhamundá, Nc 90 -  Centro.

DÉSCRÍÇAÓHDAS^ÃfMDADl^^

Atendimento de Consultas, Exames, Parecer Médico e Cirurgias.

ATESTAMOS, ainda, que os serviços desenvolvidos estão sendo prestados de forma satisfatória, 
conforme a última Nota Fiscal de n° 1081 de 21/10/2022, não havendo em nossos registros nenhum fato que 
desabone a conduta do(a) referido(a) prestador(a) e sua responsabilidade em relação às tarefas assumidas.

Manaus, 03 de novembro de 2022.

CÉSAR AUGUSTO MARQUES DA SILVA
Subsecretário Municipal do MANAUSMED/SEMAD

_ Uii^ /4a Drofa -»Ana AocVo C/vla /4a Corrol-ana Mi irtlríftál rioi"/,,
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AFFEAM
SAÚDEO

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

õ

A  Associação dos Funcionários Fiscais do Estado do Amazonas -  A F F E A M , inscrita 

no C N P J sob n°. 04.503.249/0001-70, situada à Rua Franco de Sá, 430, São 

Francisco, na cidade de Manaus, estado do Amazonas, atesta para os devidos fins 

que o DR. LU IS  C A R L O S  D A  S IL V A  M A C IE L , inscrito no C P F  sob o N° 

414.595.042-91, fornece os serviços abaixo discriminados, no período de 13 de 

novembro de 2013 até o momento:

S E R V IÇ O S : Consultas, Exam es de Imagem e Procedim entos C irú rg ico s.

Atestamos ainda, que tais serviços foram executados de acordo com os parâmetros

técnicos exigidos e no prazo pactuado, não existindo em nossos registros, até a 

presente data, fatos que desabonem sua conduta e responsabilidade com as 

obrigações assumidas.

Manaus, 16 de maio de 2022.

O

Oswaldo Alves de Oliveira Filho 
Diretor de Previdência Social

Rua Franco de Sá, N° 430, Edifício Hamilton Pereira da Silva- SSo Francisco — CEP: £9075-210 
Fone: (92) 3663-6636 /  (92) 3611*3013 - e-mail: affeamsaude@affeam.gwi.br -site: www.afeam.com.br

ANS n° 38809-2

mailto:affeamsaude@affeam.gwi.br
http://www.afeam.com.br
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UROCL I N
CLINICA DE UROLOGIA E ESPECIALIDADES MEDICAS

Fln

Email: uroclin.uroloaia@qmail!(55rcf

92 3307- 2038 /  99266-4650 /  98183-9395
'íf*  HD @uroclin.am

Rv: Nhamundõ. 9 0  -  Centro -  CEP 6 9 0 2 0 -1 9 0

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

ANEXO D -  DECLARAÇÃO DO TRABALHO DE MENOR

CLÍNICA MACIEL EIRELI, inscrita no CNPJ sob o n" 17.495.975/0001-30, sediada na 

AV. NHAMUNDA, N 90 -  CENTRO, declara, sob as penas da Lei, para os fins requeridos no 

inciso XXXIII, do Artigo T  da Constituição Federal, consoante o que se estabeleceu no Artigo 

I o, da Lei n° 9.854, de 27 de outubro de 1999, que NÃO POSSUI em seu quadro de 

empregados, menores de 18 anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, bem como 

em qualquer trabalho, menores de 16 anos, salvo na condição de aprendiz, a partir de 14 

anos.

RAZÃO SOCIAL: CLINICA MACIEL EIRELI CNPJ: 17.495.975/0001-30

REPRESENTANTE LEGAL: LUÍS CARLOS DA 
SILVA MACIEL

CPF: 414.595.042-91

O

Manaus-AM, 29 de setembro 2022.

Luís Carlos da Silva Maciel 
Responsável Técnico

1645443-0
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CLÍNICA DE UROLOGIA E ESPECIALIDADES MÉDICAS

F ln

Email: uroclin.urologia@gmail.com
92 3307- 2038 /  99266-4650 /  98183-9395

(©> ^  @uroclin.am
fiv: Nhamundõ, 9 0  -  Centro -  CEP 6 9 0 2 0 -1 9 0

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

ANEXO E -  DECLARAÇÃO DE FATOS IMPEDITIVOS

CLÍNICA MACIEL EIRELI, inscrita no CNPJ sob o n° 17.495.975/0001-30 sediada na Av. 

Nhamunda, n° 90 -  Centro. Declara, sob as penas da Lei, que até a presente data inexistem 

fatos impeditivos para a sua habilitação no presente processo de credenciamento, ciente da 

obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores.

Manaus-AM, 29 de setembro 2022.

O
Responsável Técnico 

1645443-0

mailto:uroclin.urologia@gmail.com
Rectangle



UROCL I N
CLÍNICA DE UROLOGIA E ESPECIALIDADES MÉDICAS

Email: uroclin.urologia@gmail.
92 3307- 2038 /  99266-4650 /  98183-9395

©  CÜ) @uroclin.am
fiv: Nhamundõ, 9 0  -  Centro -  CEP 6 9 0 2 0 -1 9 0

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

ANEXO F -  DECLARAÇÃO DE NÃO UTILIZAÇÃO DE TRABALHO DEGRADANTE OU FORÇADO

CLÍNICA MACIEL EIRELI), inscrita no CNPJ sob o n° 17.495.975/0001-30, sediada na 

AV. NHAMUNDA, N 90 -  CENTRO. Declara que não possui em sua cadeia produtiva, 

empregados executando trabalho degradante ou forçado, nos termos do inciso III e IV do 

a rt.l9 e no inciso III do art.5^ da Constituição Federal.

Manaus-AM, 29 de setembro 2022.

Rectangle
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Email: uroclin.uroloaia@amail!r
92 3307- 2038 /  99266-4650 /  98183-9395

UROCL N .am
CLÍNICA DE UROLOGIA E ESPECIALIDADES MÉDICAS Rv: Nhamundõ, 9 0  -  Centro -  CEP 6 9 0 2 0 -1 9 0

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

ANEXO G - DECLARAÇÃO DE ACESSIBILIDADE

Ô CLÍNICA MACIEL EIRELI, inscrita no CNPJ sob o n° 17.495.975/0001-30 sediada na AV.

NHAMUNDA N 90 -  CENTRO. Declara, conforme disposto no art. 93 da Lei n2 8.213, de 24 

de julho de 1991, está ciente do cumprimento da reserva de cargos prevista em lei para 

pessoa com deficiência ou para reabilitado dá Previdência Social e que, se aplicado ao 

número de funcionários da minha empresa, atendo às regras de acessibilidade previstas na 

legislação.

Manaus-AM, 29 de setembro 2022.

O

Responsável Técnico 
1645443-0

Rectangle
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIÃO

Consulta Consolidada de Pessoa Jurídica

Este relatório tem por objetivo apresentar os resultados consolidados de consultas eletrônicas 
realizadas diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade 
pela veracidade do resultado da consulta é do Órgão gestor de cada cadastro consultado. A 
informação relativa à razão social da Pessoa Jurídica é extraída do Cadastro Nacional da 
Pessoa Jurídica, mantido pela Receita Federal do Brasil.

Consulta realizada em: 26/10/2022 17:33:05

Informações da Pessoa Jurídica:__________
Razão Social: CLINICA M ACIEL EIR ELI 
CNPJ: 17.495.975/0001-30

Resultados da Consulta Eletrônica:_________
Órgão Gestor: TCU 
Cadastro: Licitantes Inidôneos 
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI.

Órgão Gestor: CNJ
Cadastro: CNIA - Cadastro Nacional de Condenações Cíveis por Ato de Improbidade 
Administrativa e Inelegibilidade
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI.________________

Órgão Gestor: Portal da Transparência
Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidôneas e Suspensas 
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI.

Órgão Gestor: Portal da Transparência
Cadastro: CNEP - Cadastro Nacional de Empresas Punidas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI.

Obs: A consulta consolidada de pessoa jurídica visa atender aos princípios de simplificação e
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racionalização de serviços públicos digitais. Fundamento legal: Lei n° 12.965, de 23 de abril 
de 2014, Lei n° 13.460, de 26 de junho de 2017, Lei n° 13.726, de 8 de outubro de 2018, 
Decreto n° 8.638 de 15, de janeiro de 2016.
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MINISTÉRIO DA DEFESA 

EXÉRCITO BRASILEIRO 

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS

ANÁLISE DOCUMENTAL -  APROVAÇÃO DA CARTEIRA DE CREDENCIAMENTO
(NUP: 64581.016037/2022-62)

Como resultado da apreciação do Requerimento de Credenciamento e documentos 

exigidos na habilitação, conforme Edital de Credenciamento nS 001/2022 -  H Mil A Manaus, 

protocolados pela OCS CLÍNICA MACIEL EIRELI, CNPJ: 17.495.975/0001-30, a Carteira de 

Credenciamento de OCS/PSA exarou o seguinte parecer:

D  INDEFERIDO. OCS/PSA não cumpre os requisitos documentais exigidos na habilitação.

K T  DEVERIDO. OCS/PSA cumpre os requisitos documentais exigidos na habilitação. 

Encaminhar para Visita Técnica.

Manaus, AM, 0 ?  de4\£tfAV\_W# de 2022.

ALBINO JOSÉ DA CRUZ RENDEIRO -  Cel
OD do H Mil A Manaus
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MINISTÉRIO DA DEFESA 
EXÉRCITO BRASILEIRO 

C M A -1 2 9 RM
HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N9 001/2022 
(NUP: 64581.006009/2022-37)

ANEXO J - ROTEIRO DE INSPEÇÃO PARA CREDENCIAMENTO DE ORGANIZAÇÃO CIVIL DE SAÚDE - OCS

1 - IDENTIFICAÇÃO DO ESTABELECIMENTO INSPECIONADO

Razão Social: CLÍNICA MACIEL EIRELI CNPJ: 17.495.975/0001-30

Nome Fantasia: UROCLIN

Natureza da Instituição: ( ) Pública (X) Privada ( ) Outros Especialidade: CLÍNICA

Endereço Completo: Av. Nhamundá, n9 90

Bairro: Centro Município: Manaus-AM

Telefone: (92) 98183-9395 E-mail: adm@uroclinmanaus.com.br

2 - DESCRIÇÃO DA VISITA TÉCNICA:

A equipe compareceu àsfffi : b tS h  do dia X 0 / I V  
chegou aos seguintes pareceres:

na OCS acima descrita, e, em conformidade com o roteiro de inspeção,

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Simão, n2 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: (92) 2126-2048
Roteiro de Visita Técnica- Edital de Credenciamento n? 01-2022............................................................................Página Ide 5

mailto:adm@uroclinmanaus.com.br
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2.1-Instalações:

à prestação do serviço proposto.

□ -  Inadequadas à prestação do serviço proposto, (e s p e c if ic a r  in a d e q u a ç õ e s )  

Obs: ' ; ---------------------------- -— *------------------------------------------ -

Fl:

2.2 -  Equipamentos:

Adequados à prestação do serviço proposto.

□ -  Inadequados à prestação do serviço proposto, (e s p e c if ic a r  in a d e q u a ç õ e s )  

Obs: ~ —  v* ■ ■■ __________

2.3-Equipe Técnica:

| S - Adequada à prestação do serviço proposto.

D -  Inadequado à prestação do serviço proposto, (e s p e c if ic a r  in a d e q u a ç õ e s )  

O b s : ------------------------------------------------------------------ ’

3 -  CLASSIFICAÇÃO POR CATEGORIA

3.1 Tipo: □  CLÍNICA □  HOSPITAL □  HOSPITAL-DIA □  SERVIÇO DE IMAGEM □  TERAPIA ONCOLÓGICA 

□FISIOTERAPIA □  TERAPIA COMPLEMENTARES (TEA)

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Simão, n^ 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: (92) 2126-2048
Roteiro de Visito Técnica- Edital de Credenciamento ns 01-2022........................................................................... Página 2 de 5



3.2 Classificação Hospitalar

o o
Urgência/ emergência

Pronto atendimento 
OU somente 

especialidades
SvUrg/ Emerg

Urg/ Emerg c/ Ortop / 
ped

Urg/ Emerg com 
ortop./ ped e cirurgia 

geral
PONTUAÇÃO

N9 leitos UTI 01 a 04 05 a 09 10 a 29 Acima de 30

Tipo.de UTI - Tipo II - Tipo III

Presença de UTI Neo 1 ponto

Presença de UTI Ped 1 ponto

N9 leitos geral 2 0 -4 9 5 0 -1 4 9 150-299 Acima de 300

Especialidades Alta 
Complexidade

1 2 3 4 ou mais

Gestação de baixo e alto risco (1 
e 11)

- NÍVEL 1 NÍVEL II -

Serviço de nefrologia e diálise 1 ponto

Serviço de oncologia - QTX 2 pontos

Serviço de hemodinâmica 2 pontos

N9 Sala cirúrgicas Até 02 Entre 03 e 04 Entre 05 e 06 Acima de 06

Acreditação ONA 1/ Qmentum Ouro ONA2/ Qmentum Platina
ONA3/ Qmentum Diamante/ AC 

Canadense

P O N T O S 1 2 4 T O T A L : - r — t---------

Através do somatório obtém-se a classificação:

Tipo de hospital
Categoria 1 Categoria II Categoria III

01-17 pontos 18-25 pontos 26-31 pontos

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Simão, no.1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: (92) 2126-2048
Roteiro de Visita Técnica- Editai de Credenciamento ns 01-2022........................................................................... Página 3 de 5
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4 - PARECER FINAL DA EQUIPE DE VISITA TÉCNICA:

^  FAVORÁVEL AO CREDENCIAMENTO.

□ -  DESFAVORÁVEL AO CREDENCIAMENTO.

o F l:

AO de l Ú t í M h t e i de 2022.

Membro da Comissão de Vistoria Técnica

9 ?

Representante da OCS

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Simão, n2 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: (92) 2126-2048
Roteiro de Visita Técnica- Editai de Credenciamento ns 01-2022...........................................................................Página 4 de 5
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Orientações de preenchimento:

Fl:
O  O

QUESITO COMO AVALIAR

Urgência/ emergência

1 PONTO: OCS apresenta somente atendimento de alguma especialidade ou sv de pronto-socorro (não tem centro 
cirúrgico a disposição, cirurgião plantonista ou anestesista 24h)
2 PONTOS: possui médico generalista e centro cirúrgico a disposição com cirurgião e anestesista.
3 PONTOS: possui o item acima e plantonistas ortopedista e pediatra.
4 PONTOS: possui o item acima e outras especialidades.

Ns leitos UTI Soma de todos os leitos de UTI. Incluindo geral, cirúrgica, neonatal, pediátrica, materna e coronariana.

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

Presença de UTI Neo Inclui a pontuação prevista
Presença de UTI Ped Inclui a pontuação prevista

N9 leitos geral
Soma todos os leitos hospitalares, incluindo leitos clínicos, cirúrgicos, alojamento conjunto, pediatria. Não inclui leitos 
de observação (pronto-socorro, emergência), pós-anestésico (SRPA) ou pós-procedimento (como endoscopia, 
hemodinâmica, hospital-dia, quimioterapia, hemodiálise...)

Especialidades Alta Complexidade

1 PONTO: OCS apresenta 1 subespecialistas
2 PONTOS: OCS apresenta 2 subespecialistas
3 PONTOS: OCS apresenta 3 subespecialistas
4 PONTOS: OCS apresenta 4 ou mais subespecialistas
Ex: neurocirurgia, cirurgia vascular, cirurgia de mão, cardiologia intervencionista, arritmologia, pneumologista, 
endocrinologista, pediátricos, etc.

Gestação de baixo e alto risco (1 e II) BAIXO RISCO: OCS realiza partos eletivos sem retaguarda de UTI neonatal.
ALTO RISCO: OCS realiza parto de alto risco, possuem retaguarda de UTI neonatal, exames de imagem e laboratório.

Serviço de nefrologia e diálise Inclui a pontuação prevista
Serviço de oncologia - QTX Inclui a pontuação prevista
Serviço de hemodinâmica Inclui a pontuação prevista
NsSala cirúrgicas Pontuar conforme n9 de salas
Acreditação Pontuar conforme tipo/nível de acreditação conquistada. Não acreditado pontua zero.

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Simão, n® 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: (92) 2126-2048
Roteiro de Visita Técnica- Edital de Credenciamento ns 01-2022...........................................................................Página 5 de 5
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MINISTÉRIO DA DEFESA 
EXÉRCITO BRASILEIRO 

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS

DECLARAÇÃO DE CRÉDITOS SUFICIENTES 
(NUP: 64581.016037/2022-62)

Declaro para fins de cumprir o que determina a G U -A M , e assegurar a legalidade do 

procedimento licitatório, Inexigibilidade n9 55/2022-HMAM, referente a OCS CLÍNICA MACIEL 

EIRELI, oriundo do EDITAL DE CREDENCIAMENTO n9 001/2022 - H Mil A Manaus, que este 

Ordenador de Despesas além da previsão orçamentária preestabelecida na LOA/22 para a 

contratação do serviço citado no objeto do presente certame licitatório, há créditos suficientes 

para desencadear este processo licitatório regular, conforme preceitua o art. 15 da LC 101/2000 e 

documentação que se segue.

Referente à LOA 2022, a Diretriz Especial de Gestão Orçamentária e Financeira do Exército 

Brasileiro para os PPA 2020-2023, de 08 de março de 2019, do Comandante do Exército, permite 

constatar que os valores alocados para as despesas classificadas como obrigatórias, inclusive 

assistência médica, estão adequados para atender às necessidades em 2022 e não são sujeitos a 

cóntingenciamentos. A disponibilidade de tais valores em despesas obrigatórias contribui 

efetivamente para a prontidão da Força Terrestre.

Com relação à disponibilidade orçamentária para a contratação, a Lei n9 8.666/93 exige 

para a realização da licitação a existência de "previsão de recursos orçamentários que assegurem o 

pagamento das obrigações decorrentes dé obras ou serviços a serem executadas no exercício 

financeiro em curso, de acordo corrí o respectivo cronograma", ou seja, a lei não exige a 

disponibilidade financeira (fato de a administração ter o recurso disponível ou liberado), mas, tão 

somente, que haja previsão destes recursos na lei orçamentária.

Assim, em atenção ao disposto na legislação de regência, deve a Administração indicar os 

recursos, por fonte é dotação, destinados ao financiamento da compra, obra ou serviço a licitar, 

não se admitindo referência genérica à autorização legislativa de abertura de créditos
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adicionais/especiais, sem especificação da rubrica orçamentária (TCU, AC-1823-33/09-P, Relator: 

Ministro Aroldo Cedraz).

Destarte, a mera inclusão dos recursos no projeto de Lei Orçamentária Anual a ser editada 

ou ao orçamento vigente no exercício financeiro em curso, antes de sua regular aprovação pelo 

Congresso Nacional e sua conversão em dispositivo legal, não tem o condão de atender à 

necessária previsão ou indicação de recursos orçamentários na lei orçamentária anual, para fins do 

art. 72, § 22, inciso III, do art. 14 e do art. 38, caput, da Lei n.2 8.666/93.

Os entes da Administração Pública Federal, portanto, apenas podem emitir a declaração de 

disponibilidade de recursos orçamentários para fins de deflagração de licitação após a existência 

de efetiva previsão dos recursos necessários para tanto na Lei Orçamentária Anual em vigor no 

exercício financeiro em curso, o que foi feito por meio desta "DECLARAÇÃO DE CRÉDITOS 

SUFICIENTES - CREDENCIAMENTO n2 001/2022"

Neste diapasão, esta UG juntou aos autos o extrato da Lei Orçamentária Anual para o 

exercício de 2022, 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 Edita! 

serão os disponibilizados por meio das Unidades Orçamentárias 52121 (Comando do Exército) e 

52921 (Fundo do Exército), Ação 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, D8SAFCTPRSA, 

D8SAECBOCSA, D8SAECBPRSA, D8SACIVOCSA, D8SACIVPRSA, D8SAFUSOCSA e D8SAFUSPRSA.

AlJBINO JOSÉ DA CRUZ RENDEIRO -  Ce!
OD do H Mil A  Manaus

Rectangle
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MINISTÉRIO DA DEFESA 

EXÉRCITO BRASILEIRO 

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS

AUTORIZAÇÃO
(NUP: 64581.016037/2022-62)

A União Federal, Ministério da Defesa, Exército Brasileiro, por intermédio do Hospital 

Militar de Área de Manaus (H Mil A Manaus), com sede em Manaus, Amazonas, CNPJ n2 

09.601.850/0001-10 (UG 160020) e/ou 09.601.850/0002-09 (UG 167020), situado na Rua 

Professor Ernani Simão, n - 1.421, Bairro Cachoeirinha, CEP 69.065-390, Manaus, Amazonas, 

representando neste ato, pelo Coronel ALBINO JOSÉ DA CRUZ RENDEIRO, Idt n2 085863393-6/ 

Ministério da Defesa, CPF n2 306.297.212-20, Ordenador de Despesas, por força do contido no §22 

do artigo 10 da Portaria de n2 1.169, de 26 SET 14, em cumprimento ao estabelecido Decreto n2 

10.193, de 27 DEZ 2019, AUTORIZA, a contratação da OCS CLÍNICA MACIEL EIRELI, Pessoa Jurídica 

de Direito Privado, inscrita pelo CNPJ n2 17.495.975/0001-30, sob o Processo de Inexigibilidade de 

Licitação de n2 55/2022-HMAM, oriundo do Edital de Credenciamento n2 001/2022 -  H Mil A 

Manaus, prestação de serviços de assistência médico-hospitalar, em complementação ao 

atendimento dos beneficiários e dependentes, em complementação ao atendimento prestado aos 

usuários do SAMMED/FuSEx.

Manaus, AM, J  )  de^Atftm W ^de 2022.

Rectangle

Rectangle

Rectangle



F I : _ £ S

y

MINISTÉRIO DA DEFESA 

EXÉRCITO BRASILEIRO 

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS

PARECER DO PROPONENTE PARA A CONTRATAÇÃO DE ORGANIZAÇÃO CIVIL DE SAÚDE (OCS) NA
GUARNIÇÃO DE MANAUS, AMAZONAS 

(NUP: 64581.016037/2022-62)

Esta Direção é de parecer que a Organização Civil de Saúde CLÍNICA MACIEL EIRELI, 

oriundo do Edital de Credenciamento nS 01/2022 -  H Mil A Manaus pode ser contratada, tendo 

em vista à necessidade do sistema de atendimento, e que a mesma, preenche todos os requisitos 

previstos na legislação em vigor.

Manaus, AM, I X  de<wâut*v\Vus~de 2022.

ALBINO JOSÉ DA CRUZ RENDEIRO - Cel
OD do H Mil A Manaus

Rectangle



Fl : _ £ £  

—

MINISTÉRIO DA DEFESA 

EXÉRCITO BRASILEIRO 

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS

A IOSÉ DA CRUZ RENDEIRO -  Cel
DD do H Mil A Manaus

INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO -  DESPACHO DO ORDENADOR DE DESPESAS
(NUP: 64581.016037/2022-62)

Como resultado da apreciação do Processo de Inexigibilidade n9 55/2022-HMAM, oriundo 

do Edital de Credenciamento n9 001/2022 -  H Mil A Manaus, da Seção FuSEx/SAMMED, do H Mil A 

Manaus, que trata da Inexigibilidade de Licitação para as despesas com os serviços médico- 

hospitalares, este OD exarou o seguinte Despacho:

1. Reconheço a Inexigibilidade de Licitação fundamentada no Caput do artigo 25 da Lei n9 8.666, 

de 2 1 JUN 93, para as despesas com a prestação de serviços de assistência médico-hospitalar, em 

complementação ao atendimento prestado aos usuários do SAMMED/FuSEx, junto à OCS CLÍNICA 

MACIEL EIRELI, CNPJ: 17.495.975/0001-30, de acordo com o Processo de Inexigibilidade de n9 

55/2022-HMAM; e

2. A situação de Inexigibilidade de Licitação do Edital de Credenciamento 01/2022 -  H Mil A 

Manaus foi ratificada pela autoridade competente, conforme folha n9 206 do edital de 

Credenciamento 01/2022.

Rectangle
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIÃO

Consulta Consolidada de Pessoa Jurídica

Este relatório tem por objetivo apresentar os resultados consolidados de consultas eletrônicas 
realizadas diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade 
pela veracidade do resultado da consulta é do Órgão gestor de cada cadastro consultado. A 
informação relativa à razão social da Pessoa Jurídica é extraída do Cadastro Nacional da 
Pessoa Jurídica, mantido pela Receita Federal do Brasil.

Consulta realizada em: 30/11/2022 12:08:47

Informações da Pessoa Jurídica:_________
iRazão Social: CLINICA MACIEL EIRELI 
CNPJ: 17.495.975/0001-30

Resultados da Consulta Eletrônica:___________________________
Órgão Gestor: TCU 
Cadastro: Licitantes Inidôneos 
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI,

Órgão Gestor: CNJ
Cadastro: CNIA - Cadastro Nacional de Condenações Cíveis por Ato de Improbidade 
Administrativa e Inelegibilidade
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI.________________

Órgão Gestor: Portal da Transparência
Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidôneas e Suspensas 
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, cliaue AQUI,

Órgão Gestor: Portal da Transparência t
Cadastro: CNEP - Cadastro Nacional de Empresas Punidas 
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI.

O bs: A  consulta consolidada de pessoa ju ríd ica  visa atender aos princípios de sim plificação e
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racionalização de serviços públicos digitais. Fundamento legal: Lei n° 12.965, de 23 de abril 
de 2014, Lei n° 13.460, de 26 de junho de 2017, Lei n° 13.726, de 8 de outubro de 2018, 
Decreto n° 8.638 de 15, de janeiro de 2016.



Ministério da Economia
Secretaria Especial de Desburocratizaçao, Gestão e Governo Digital

Secretaria de Gestão

Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Declaração
Declaramos para os fins previstos na Lei n -  8.666, de 1993, conforme documentação registrada no SICAF, que a 
situação do fornecedor no momento é a seguinte:

Dados do Fornecedor
CNPJ:...... ................. 17.495.975/0001-30.......... DUNS®:".... 903065505.......... ......... .....
Razão Social: CLINICA M ACIEL EIRELI
Nome Fantasia: UROCLIN  - CLINICA U ROLOGICA D E ESPECIALIDADES M EDICAS
Situação do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 31/05/2023
Natureza Jurídica: EMPRESA INDIVIDUAL D E RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE

NATUREZA EMPRESÁRIA)
MEI: Não
Porte da Empresa: M icro Empresa

Ocorrências e Im pedim entos___
Ocorrência: Nada Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorrências Impeditivas indiretas: Nada Consta
Vínculo com "Serviço Público": Nada Consta

Níveis cadastrados:
I - Credenciamento

II - Habilitação Jurídica

- Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGFN Validade: 19/04/2023
FGTS Validade: 12/12/2022
Trabalhista (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 03/05/2023

- Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e M unicipal

Receita Estadual/Distrital Validade: 04/12/2022
Receita Municipal Validade: 22/12/2022

- Qualificação Econômico-Financeira

Validade: 31/12/2022

Emitido em: 30/11/2022 11:43 1 de 1
CPF: 021.844.985-21 Nome: LARISSA ANDRADE DE NOVAIS
Ass:__________________________________________________________________________________________________

http://www.tst.jus.br/certidao
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MINISTÉRIO DA DEFESA 
EXÉRCITO BRASILEIRO 

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N9 001/2022 - CEC 
(NUP: 64581.006009/2022-37)

ANEXO I - TERMO DE ADESÃO

TERMO DE ADESÃO AO CREDENCIAMENTO DE 

PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS MÉDICOS N9 31/2022

PROCESSO N9 64581.016037/2022-62

INEGIXIBILIDADE DE LICITAÇÃO N9 55/2022 

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N9 001/2022

1) ÓRGÃO CREDENCIADOR:

União, por intermédio do HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS, inscrita no CNPJ sob o n9 

09.601.850/0001-10, para recurso do Tesouro Nacional, e do CNPJ n9 09.601.850/0002-09, para 

recurso do Fundo do Exército representado pelo EDGAR PABLO MORAES SANTOS, CPF n9 

460.018.243-04.

2) CREDENCIADO:

ORGANIZAÇÃO CIVIL DE SAÚDE (OCS)

( ) PROFISSIONAL-DE SAÚDE A U TÔ N O M O  (PSA)

NOME: CLÍNICA MACIEL EIRELI 

CNPJ/CPF: 17.495.975/0001-30

H Mil A Manaus - Avenida Professor Ernani Simão, n2 1421, Cachoeírinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: (92) 2126-2070 
Anexo I- Edital de Credenciamento n® 001/2022....................................................................................................Página Id e  2
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S) OBJETO:

Fl: ^ 1

PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA, DE FORMA COMPLEMENTAR, AOS BENEFICIÁRIOS DO 
SISTEMA DE SAÚDE DO EXÉRCITO, CUJOS PROCEDIMENTOS CONSTAM EM CARTA DE SERVIÇOS SOB 
AS FOLHAS____ A_____ DOS AUTOS.

VALOR: DE ACORDO COM A  DEMANDA, COM A EMISSÃO DE GUIAS DE ENCAMINHAMENTO (GE).

4) ApllcamTse a este Termo de Adesão as disposições contidas no Edital de Credenciamento ns 

001/2022 acima referido e seus Anexos.

5) FUNDAMENTAÇÃO: Inexigibilidade de licitação, com fundamento no artigo 25, ca p u t, da Lei 
nS 8.666, de 1993.

Manaus, A M ,3 ü d e  T^eU Ü tfW de 2022.

H Mil A  Manaus -  Avenida Professor Ernani Simão, ns 1421, Cachoeirinha, Manaus-AM, CEP 69.065-390, Fone: (92) 2126-2070 
Anexo /- Edital de Credenciamento « s  001/2022.......................................................................................... .........Página 2 de 2
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DIÁRIO OFICIAL DA UNIÃO - seção 3
COMANDO MILITAR DA AMAZÔNIA 
2B GRUPAMENTO DE ENGENHARIA 

5S BATALHÃO DE ENGENHARIA DE CONSTRUÇÃO

AVISO DE LICITAÇÃO
PREGÃO ELETRÔNICO N» 37/2022 - UASG 160348

N2 Processo: 4043005184202113. Objeto: Serviço para manutenção de 
motobombás Estação de Tratamento de Agua (ETA) e Estação de Captação de Água (ECA).. 
Total de Itens Licitados: 50. Edital: 23/11/2022 das 03h30 ãs llh30  e das 14h00 ès 16h00. 
Endereço: Av. Rogério Weber 01 -  Bairro Militar, -  Porto Velho/RO ou 
https://www.gov.br/compras/edital/160348-5-00037-2022. Entrega das Propostas: a partir 
de 23/11/2022 às 06h3Q no sitewww.gov.br/compras. Abertura das Propostas: 05/12/2022 
às 09h30 no site www.gov.br/eompras. Informações Gerais: .

RENATO COARY DE IRACEMA GOMES 
Ordcnador de Despesas

(SIASGnet -  22/11/2022) 160348-00001-2022NE000001

82 BATALHÃO DE ENGENHARIA DE CONSTRUÇÃO

ISSN 1677-7069 N* 22 0, quarta -fe ira , 23 d e  n o v e m b ro  d e  2 0

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS
EXTRATO DE TERMO DE ADESÃO N> 26/2022 • UASG 160020 

N» Processo: 64581.015730/2022-18.
Inexigibilidade N* 50/2022. Contratante: HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS. 
Contratado: 84.130.921/0001-69 - CIMEDICA-CENTRO DE IMAGENOLOGIA MEDICA S/S LTDA 
- EPP. Objeto: Prestação de serviços de assistência mádlco-hospitalar, em complementação 
ao atendimento dos beneficiários e dependentes legais do sammed/fusex..
Fundamento Legal: LEI 8.666 / 1993 -. Artigo: 25. Vigência;a partir de 23/11/2022 a 
indeterminado . Valor Total: RS SOO.OOO.OO. Data de Assinatura: 22/11/2022.

(COMPRASNET 4.0 • 22/11/2022).

EXTRATO DE CONTRATO N* 156/2022 • UASG 160020

N» Processo: 64581.014383/2022-48.
Pregão N® 20/2021. Contratante: HOSPITAL MILITAR DE AREA DE MANAUS.
Contratado: 12.417.472/0001-23 -  BRINCEI MEDI CAL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS 
LTDA. Objeto: A aquisição de material de consumo de saúde (ortopédico).
Fundamento Legal: LEI 10.520 / 2002 -  Artigo: 1. Vigência: 11/11/2022 a 11/11/2023. Valor 
Total: RS 156.868,00. Data de Assinatura: 11/11/2022.

AVISO DE LICITAÇÃO
PREGÃO ELETRÔNICO N* 19/2022 • UASG 160171

(COMPRASNET 4.0 - 22/11/2022).

EXTRATO DE CONTRATO NR 154/2022 • UASG 160020

N3 Processo: 64046003645202274. Objeto: Aquisição de filtros para 
equipamentos de engenharia, para a obra da 8R156/AP, visando atender ás necessidades 
do 8o Batalhão de Engenharia de Construção.. Total de Itens Licitados: 202. Edital: 
23/11/2022 das 08h00 às llh 3 0  e das 13h30 às 16h30. Endereço: Rodovia 
Santarem/cuiaba Km 10 Serra do Piquiatuba Cipoal, Clpoal -  SANTAREM/PA ou 
https://www.gov.br/compras/edital/160171-S-00019-2022. Enlrega das Propostas: a partir 
de 23/11/2022 às OShOO no site www.gov.br/compras. Abertura das Propostas: 05/12/2022 
às G3hOO no site www.gov.br/compras. Informações Gerais: Dar celeridade ao processo..

N» Processo: 64581.014801/2022-65.
Pregão Na 20/2021. Contratante: HOSPITAL MtUTAR DE AREA DE MANAUS.
Contratado: 03 285.836/0002-59 -  AMAZON ORTHO LTDA. Objeto: A aquisição de material 
de consumo de saúde (ortopédico).
Fundamento Legal: LEI 10.520 / 2002 -  Artigo: 1. Vigência: 11/11/2022 a 11/12/2023. Valor 
Total: RS 328.268.90. Data de Assinatura: 11/11/2022.

(COMPRASNET 4.0 - 22/11/2022).

LUCIANO FIAVIO ALMEIDA DE UMA 
Ordenador de Despesas

(SIASGnet -  22/11/2022) 160089-00001-2022NE002061

COMISSÃO REGIONAL DE OBRAS / 12* REGIÃO MILITAR
EXTRATO DE APOSTI LAMENTO N® 1/2022 - UASG 160017

Número do Contrato: 21/2020.
N® Processo: 64333.002817/2019-51.
Contratante: COMISSÃO REGIONAL DE 08RAS/12. Contratado: 21.001.742/0001-01 - 
EVEREST ARQUITETURA E ENGENHARIA LTDA. Objeto: Termo de apostilamento do 1* «  2* 
reajustamenro do valor do termo aditivo n® 02, relativo ao termo de contrato 21/2020, 
alusivo à remanescente da construção da Infraestrutura do 2{dols) prédios de 12 (dote) 
apartamentos de 3(trê) quartos para ST/SGT da 1* Brigada de Infantaria de Selva, em Boa 
Vista-RR.. Vigência: 20/0S/2O20 a 31/12/2022. Data de Assinatura: 22/11/2022.

(COMPRASNET 4.0 - 22/11/2022).

12á REGIÃO MILITAR
CENTRO DE EMBARCAÇÕES DO COMANDO MILITAR DA AMAZÔNIA

AVISO DE LICITAÇÃO
PREGÃO ELETRÔNICO N » 19/2022 -  UASG 160008

EXTRATO DE INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO N® 55/2022 • UASG 160020

N® Processo: 64S810160372022S2 . Objeto: UROCLIN - CLINICA MACIEL Prestação de 
serviços de assistência médico-hospitalar, em complementação ao atendimento dos 
beneficiários e dependentes legais do SAMMED/FuSEx. Conforme ratificação do Edital de 
Credenciamento 01-2022 (folha 206), de 01 de agosto de 2022 Total.de Itens licitados: 
00001. Fundamento legal: Art. 255, Caput da Lei n® 8.666 de 215/06/1993.. Justificativa: 
Por se tratar de serviço amparado no Capul do artigo 25. da lei n5 8.666. de 21 JliN 1993. 
Declaração de Inexigibilidade em 11/11/2022, ALBINO JOSE DA* CRUZ RENDEIRO. 
Ordenador de Despesas. Ratificação em 11/11/2022. OMAR ZENDIM. Cmt 12» Rm. Valor 
Global: R$ 500.000,00. CNPJ CONTRATADA : 17.495.975/0001-30 CLINICA.MACIEL EIRELI.

(SIOEC - 22/11/2022) 160020-00001-2022NE000001

EXTRATO 0£ INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO N* 64/2022 -  UASG 160020

N» Processo: 64581016236202271. Objeto: Ml SERVIÇOS MÉDICOS - Prestação de serviços 
de assistência médico-hosoitalar, em complementação ao atendimento dos beneficiários e 
dependentes legais do SAMMED/FuSEx. Conforme ratificação do Edital de Credenciamento 
01-2022 (folha 206), de 01 de agosto de 2022. Total de Itens Licitados: 00001. Fundamento 
Legai: Art. 25». Caput da lei n® 8.666 de 215/06/1993.. Justificativa: Por se tratar de serviço 
amparado no Caput do artigo 25, da Lei n5 8.666, de 21 JUN 1993. Declaração de 
Inexigibilidade em 22/11/2022. EDGAR PASLO MORAES SANTOS. Ordenador de Despesas. 
Ratificação em 22/11/2022. OMAR ZENDIM. Cmt 125 Rm. Valor Global: RS SOO.OOO.OO. 
CNPJ CONTRATADA : 10.964.3S9/0001-32 M I SERVIÇOS MÉDICOS E IMAGENS LTDA.

N® Processo: 64203005779202270. Objeto: Contratação de serviço comum de 
engenharia para a reparação das balsas do Porto Flutuante do Centro de Embarcações do 
Comando Militar da Amazônia, localizado na cidade de Manaus/Amazonas, conforme 
condições, quantidades e exigências estabelecidas edital 192022 e seus anexos.. Total de 
Itens licitados: L  Edital: 23/11/2022 das 09h00 às llh 3 0  e das 13h00 às 16h00. Endereço: 
Av. Cel Teixeira, 6.123, Ponta Negra -  Manaus/am, -  Manaus/AM ou 
https://www.gov.br/compras/edital/160008-S-00019-2022. Entrega das Propostas: a partir 
de 23/11/2022 às 09h00 no site www.gov.br/compras. Abertura das Propostas: 05/12/2022 
òs 10h30 no site www.gov.br/compras. Informações Gerais: .

ANO EPSON SIQUEIRA DA SILVA 
Ordenador de Despesas

(SIASGnet -  22/11/2022) 160008-00001-2022NE000001

HOSPITAL DE GUARNIÇÃO DE SÃO GABRIEL DA CACHOEIRA
AVISO DE LICITAÇÃO

PREGÃO ELETRÔNICO N« 17/2022 • UASG 16054S

N5 Processo: 64596006833202216. Objeto: Aquisição de REAGENTES para 
diagnóstico clinico laboratorial incluindo equipamentos em regime de cessão de uso (com 
manutenção c assistência técnica) para o Laboratório de Análises Clinicas. Total de Itens 
licitados: 23. Edital: 23/11/2022 das 08h00 ás 12h00 e das 13hD0 às 17hS9. Endereço: 
Quintino de Sa Cavalcanti, 250-dabaru, Slo Gabriel da Cachoeira, -  55o Gabriel da 
Cachocira/AM ou https://vAvwgov.br/compr3s/edital/160S4S-5-00017-2022 Entrega das 
Propostas: a partir de 23/11/2022 às OShOO no site www.gov.br/compras. Abertura das 
Propostas: 07/12/2022 às G9h00 no site www.gov.br/compras. Informações Gerais: .

ORLANDO GONÇALVES DA FONSECA JUNIOR 
Ordenador de Despesas

(SIDEC - 22/11/2022) 160020-00001-2022NE000001

EXTRATO DE INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO Ns 66/2022 - UASG 160020

N< Processo: 64581016233202260 . Objeto: REABILITA VIDA • Prestação de serviços de 
assistência médico-hospitalar, em complementação ao atendimento dos beneficiários e 
dependentes legais do SAMMED/FuSEx. Conforme ratificação do Editai de Credenciamento 
01-2022 (folha 206), de 01 de agosto de 2022. Total de Itens Licitados: 00001. Fundamento 
legal: Art. 25», Caput da Lei n '  8.666 de 21«/06/1993- Justificativa: Por se tratar de serviço 
amparado no Caput do artigo 25. da Lei n» 8.666, de 21 JUN 1993. Declaração de 
Inexigibilidade em 22/11/2022. EDGAR PABIO MORAES SANTOS. Ordenador de Despesas. 
Ratificação em 22/11/2022. OMAR ZENDIM. Cmt 12» Rm. Valor Global: RS 500.000,00. 
CNPJ CONTRATADA : 46.370.742/0001-00 HANNA VIVIANE DE JESUS CHAGAS.

(SIDEC -  22/11/2022) 160020-00001-2022NE000001

EXTRATO DE INEXIGISIUDADE DE LICITAÇÃO N » 67/2022 • UASG 160020

N» Processo: 64581016239202212 : Objeto: DIAGNOCOR - Prestação de serviços de 
assistência médico-hospitalar, em complementação ao atendimento dos beneficiários e 
dependentes legais do SAMMED/FuSEx. Conforme ratificação do Edital de Credenciamento 
01-2022 (folha 206), de 01 de agosto de 2022 Total de Itens Licitados: 00001. Fundamento 
legal: Art. 2S». Caput da Lei n® 8.666 de 21»/06/1993- Justificativa: Por se tratar de serviço 
amparado no Caput do artigo 25, da Lei n» 8.666, de 21 JUN 1993. Declaração rie 
Inexigibilidade em 22/11/2022. EDGAR PABLO MORAES SANTOS. Ordenador de Despesas. 
Ratificação em 22/11/2022. OMAR ZENDIM. Cmt 12»'ftm. Valor Global: R$ 500.000,00. 
CNPJ CONTRATADA : 09.347.979/0001-43 DIAGNOCOR -  CUNICA MEDICA LIMITADA.

(SIDEC -  22/11/2022) 160020-00001-2022N E000001

EXTRATO DE INEXIGIBILIDADE DE LICITAÇÃO N® 68/2022 - UASG 160020

(SIASGnet -  22/11/2022) 16054S-00001-2022NE1234S6

HOSPITAL DE GUARNIÇÃO DE TABATINGA

EXTRATO DE CONTRATO N< 15/2022 • UASG 160019

N? Processo: 64270.000351/2022-37.
Pregão N5 3/2022. Contratante: HOSPITAL DE GUARNICAO DE TABATINGA.
Contratado: 21.860.768/0001-05 - W  SANTOS CHAVES. Objeto: Aquisição de material de 
consumo, no objeto de gêneros alimentícios de hortifrutigranjeiros e frios..
Fundamento legal: U I  10.S20 / 2002 -  Artigo: 1. Vigência: 07/11/2022 a 07/11/2023. Valor 
Total: RS 106.456,10. Data de Assinatura: 07/11/2022.

(COMPRASNET 4.0 -  22/11/2022).

EXTRATO DE CONTRATO N5 16/2022 -  UASG 160019

N« Processe: 64270.000351/2022-37.
Pregão NS 3/2022 contratante: HOSPITAL DE GUARNICAO DE TABATINGA.
Contratado: 09.247306/0001-80 • MASTERfRIGO LTDA Objeto: Aquisição dé material de consumo, no 
objeto de gêneros alimentícios de hortifrutigranjeiros e fies..
Fundamento Legal: LEI 10.520 / 2002 -  Artigo: 1. Vigência: 07/11/2022 a 07/11/2023. Vator Total: RS 
126.151.20. Data de Assinatura: 07/11/2022.

N® Processo: 64S81016240202239. Objeto:ClÍNJCA DE ORTOPEDIA • Prestação de serviços de 
assistência médico-hospitalar, em complementação ao atendimento dos beneficiários e 
dependentes legais do SAMMED/FuSEx. Conforme ratificação do Edital de Credenciamento 01- 
2022 (folha 206), de 01 de agosto de 2022. Total de Itens Licitados: 00001. Fundamento legal: 
An. 25». Caput da lei n» 8.666 de21»/06/1993.. Justificativa: Por se tratar de serviço amparado 
no Caput do artigo 25, da Lei n» 8.666, de 21 JUN 1993. Declaração de Inexigibilidade em 
22/11/2022. EDGAR PABLO MORAES SANTOS. Ordenador de Despesas. Ratificação em 
22/11/2022. OMAR 2ENDIM. Cmt 12® Rm. Valor Global: fi$ SOO.OOO.OO. CNPJ CONTRATADA : 
1S.345.77S/0001-76 CUNICA DE ORTOPEDIA E REABILFTACAO FISIOTERAPICA LTDA.

(SiDEC - 22/11/2022) 16002000001-2022NE000001

EXTRATO DE JNEXIGIBIUDADE DE LICITAÇÃO Nt 69/2022 • UASG 160020

N® Processo: 64581016241202283 . Objeto: IMAGEM MOLECULAR - Prestação de serviços de 
assistência médico-hosoitalar, em complementação ao atendimento dos beneficiários e 
dependentes legais do SAMMED/FuSEx. Conforme ratificação do Edita! de CredenciamentoOl- 
2022 (folha 206), de 01 de agosto de 2022. Total de Itens Licitados: 00001. Fundamento Legal: 
Art. 25®, Caput da Lei n® 8.666 de 21*/06/1993.. Justificativa: Por se tratar de serviço amparado 
no Caput do artigo 25, da Lei n» 8.666, de 21 JUN 1993. Declaração de Inexigibilidade em 
22/11/2022. EDGAR PABIO MORAES SANTOS. Ordenador de Despesas. Ratificação em 
22/11/2022. OMAR ZENDIM. Cmt 12® Rm. Valor Global: RS 500.000,00. CNPJ CONTRATADA: 
10.871.714/0001-29 CUNICA DE IMAGEM MOLECULAR DO AMAZONAS LTDA..

(COMPRASNET 4.0 -  22/11/2022). (SiDEC -  22/11/2022) 16002000001-2022NE000001
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MINISTÉRIO DA DEFESA 
EXÉRCITO BRASILEIRO 

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS

Nota n° 69950, de 30 de novembro de 2022, da(o) FuSEx
Para o BOLETIM INTERNO Publique-se

Em / /

EDGAR PABLO MORAES SANTOS - Cel Inf
Rsp Dir H Mil A Manaus

TERMO DE ADESÃO - Assinatura

Assinatura de Termo de Adesão n° 31/2022 - CLINICA M ACIEL EIR E L I, inscrita no CNPJ n° 
17.495.975/0001-30.
Processo: Processo de Inexigibilidade n° 55/2022 - H Mil A Manaus, do Edital de Credenciamento n°
1/2022 - H Mil A Manaus.
NUP: 64581.016037/2022-62.
Objeto: Prestação de serviços de assistência médico-hospitalar, em complementação ao atendimento dos 
beneficiários e dependentes legais
Vigência: Indeterminada, a partir da data de publicação da Portaria do Termo de Adesão em DOU.
Valor estimado: R$ R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais).

(Solu Nota para BI n° 69950, de 30 NOV 22, do FuSEx)

JEROAN XA VIER PEREIRA  - Cap QAO
Chefe do SAMMED/FU SEx

Publicado no BOLETIM INTERNO n° , de / / , item

Referência: DIEx de 30/11/2022
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EXTRATO DE CONTRATO N« 39/2022 • UASG 160014

N» Processo: 000.000303/2022-00.
Pregão N» 9/2021. Contratanle: COMANDO 12 REGIÃO MIUTAR.
Contratado: 02.916.265/0180-26 • JBS S/A. Objeto: Aquisição de qauntitátivo de 
subsistência (cs).
Fundamento legal: LEI 10.S20 / 2002 -  Artigo: 1. Vigência: 04/11/2022 a 04/11/2023. Valor 
Total: R$ 864.000.00. Data de Assinatura: 04/11/2022.

(COMPRASNET 4.0 -  30/11/2022).

EXTRATO DE CONTRATO N» 33/2022 - UASG 160014 

N* Processo: 00000.000221/2022 00.
Pregão N* 9/2021. Contratante: COM ANDO 12 REGIÃO MILITAR.
Contratado: 14.141.553/0001-79 - J G COMERCIO CE PRODUTOS ALIMENTÍCIOS LTDA. 
Objeto: Aquislçio de quantitativo de subsistência (qs).
Fundamento legal: LEI 10.S20 / 2002 -  Artigo: 1. Vigência: 19/09/2022 a 19/09/2023. Valor 
Tot3l: RS 612.064.80. Data de Assinatura: 19/09/2022.

(COMPRASNET 4.0 - 30/11/2022).
HOSPITAL DE GUARNIÇÃO DE PORTO VELHO

EXTRATO DE INEX1GIBIUDADE DE LICITAÇÃO N* 115/2022 • UASG 160351

N» Processo: 6459300460S201948 . Objeto: Garantir aos militares da ativa, da reserva ou 
reformados, pensionistas e seus dependentes e Servidores Civis do Exercito Brasileiro (ativo 
e inativos) e dependentes diretos e indiretos assistência médico hospitalar, ambulatorial. 
laboratorial, serviços de diagnóstico por imagem, terapias gerais, terapias especiais e 
reabilitação, de forma conjunta ou separada por área de atuação. Total de Itens Licitados: 
00001. Fundamento legal: Alt. 259, Caput da Lei n» 8.666 de 21^/06/1993.. Justificativa: 
Atender as necessidades do Hospital de GuarniçlD de Porto Velho. Declaração de 
Ineligibilidade em 13/06/2022. SERGO RICARDO LOBO LOUREIRO. Ordenador de Despesas. 
Ratificação em 28/11/2022. OMAR ZENOIM. Comandante da 12* Rm. Valor Global: RS
1.250.000. 00. CNPJ CONTRATADA : 01.9S7.226/0001-48 CENTRO DE ANALISES CLINICAS DE 
PORTO VELHO LTDA.

(SIDEC -  01/12/2022) 160351-00001-2022NE000001

EXTRATO DE INEXIGISIUDADE DE LICITAÇÃO N » 147/2022 • UASG 160351

N® Processo: 64S9300460520194S . Objeto: Garantir aos militares da ativa, da reserva ou 
reformados, pensionistas e seus dependentes e Servidores Civis do Exército Brasileiro (ativo 
e inativos) e dependentes diretos e indiretos assistência médico hospitalar, ambulatorial, 
laboratorial, serviços de diagnóstico por imagem, terapias gerais, terapias especiais e 
reabilitação, de forma conjunta ou separada por área de atuação. Total de Itens Licitados: 
00001. Fundamento Legal: Art. 25*. Caput da Lei n* 8.666 de 21*/0S/1993.. Justificativa: 
Atender as necessidades do Hospital de Guarnição de Porto Velho. Declaração de 
Ineligibilidade cm 04/11/2022. SÉRGIO RICARDO LOBO LOUREIRO. Ordenador de Despesas. 
Ratificação em 28/11/2022. OMAR ZENDIM. Comandante da 12* Rm. Valor Global: R$
2.500.000. 00. CNPJ CONTRATADA : 12.025.247/0001-41 CENTRO CARDIOLOGICO DE 
TERAPIA INTENSIVA DE RONDONIA LTDA.

(SIDEC - 01/12/2022) 160351-00001-2022NE000001 '

EXTRATO DE INEXIGIBIUDADE DE LICITAÇÃO N* 148/2022 • UASG 160351

NR Processo: 64593004SQ5201948.. Objeto: Garantir aos militares da ativa, da reserva ou 
reformados, pensionistas e seus dependentes e Servidores Civis do Exército Brasileiro (ativo 
e inativos) e dependentes diretos e indiretos assistência médico hospitalar, ambulatorial, 
laboratorial, serviços de diagnóstico por imagem, terapias gerais, terapias especiais e 
reabilitação, de forma conjunta ou separada por área de atuação. Total de Itens Licitados: 
00001. Fundamento Legai: Art. 25*. Caput da lei n® 8.666 de 21»/06/1993.. Justificativa: 
Atender as necessidades do Hospital de Guarnição de Porto Velho. Declaração de 
Inexigibilidade em 25/10/2022. SÉRGIO RICARDO LOBO LOUREIRO. Ordenador de Despesas. 
Ratificação em 23/11/2022. OMAR ZENDIM. Comandante da 12* Rm. Valor Global: R$
150.000. 00. CNPJ CONTRATADA ; 08.147.075/0001-01 CARDIOCENTER SERVIÇOS MÉDICOS 
E DIAGNÓSTICOS LTDA.

(SIDEC • 01/12/2022) 160351-00001-2022NE000001

EXTRATO OE INEXIGISIUDADE DE UCTTAÇÂO N» 149/2022 -  UASG 160351

N* Processo: 64593004605201948 . Objeto: Garantir aos militares da ativa, da reserva ou 
reformados, pensionistas e seus dependentes e Servidores Civis do Exército Brasileiro (ativo 
e inativos) e dependentes diretos e indiretos assistência médico hospitalar, ambulatorial. 
laboratorial, serviços de diagnóstico, por imagem, terapias gerais, terapias especiais e 
reabilitação, de forma conjunta ou separada por área de atuação. Totai de Itens Licitados: 
00001. Fundamento Legal; A rt 25», Caput da Lei n» 8.666 de 215/06/1993.. Justificativa: 
Atender as necessidades do Hospital de Guarnição de Porto Velho. Declaração de 
Inexigibilidade em 27/10/2022. SERGO RICARDO LOBO LOUREIRO. Ordenador de Despesas. 
Ratificação em 23/11/2022. OMAR ZENDIM. Comandante da 12» Rm. Valor Global: R$
450.000. 00. CNPJ CONTRATADA : 22.865.117/0001-70 NEFRON SERVIÇOS DE NEFROLOGIA 
LTDA.'

(SIDEC -  01/12/2022) 160351-00001-2022NE000001

EXTRATO DE INEXIGIBIUDADE DE UCITAÇÃO N« 151/2022 - UASG 160351

N» Processo: 64593004605201948 . Objeto: Garantir aos militares da ativa, da reserva ou 
reformados, pensionistas e seus dependentes e Servidores Civis do Exército Brasileiro (ativo 
e inativos) e dependentes diretos e Indiretos assistência médico hospitalar, ambulatorial, 
laboratorial, serviços de diagnóstico por imagem, terapias gerais, terapias especiais e 
reabilitação, de forma conjunta ou separada por área de atuação. Total de Itens Udtados: 
00001. Fundamento legal: Art. 25*. Caput da lei n* 8.666 de 21*/06/1993.. Justificativa: 
Atender as necessidades do Hospital dc Guarnição de Porto Velho. Declaração de 
Inexigibilidade em 16/11/2022. SÉRGIO RICARDO LOBO LOUREIRO. Ordenador de Despesas. 
Ratificação em 23/11/2022. OMAR ZENOIM. Comandante da 12* Rm. Valor Global: R$ 1,00. 
CNPJ CONTRATADA : 09.608.791/0001-01 INSTITUTO RONDONIENSE DE CARDIOLOGIA E 
NEUROLOGIA INTERVENCIONISTA E CIRURGIA EN.

(SIDEC - 01/12/2022) 1603S1-00001-2022NE000001

AVISO DE UCITAÇÃO
PREGÃO ELETRÔNICO N» 2S/2022 -  UASG 160351

N» Processo: 64593003286202259. Objeto: Contratação de serviço de controle 
externo de qualidade laboratorial em favor do laboratório de Análises Clinicas do HGUPV. 
Total de itens Licitados: 1. Edital: 02/12/2022 das OShOO ás 12h00 c das 13h30 ás IShOO. 
Endereço: Rua Rui Barbosa, 409 - Bairro Centro, -  Porto Velho/RO ou 
https://www.gov.br/cDmpras/editai/160351-5-00028-2022. Entrega das Propostas: a partir 
de 02/12/2022 às 08h00 no site www.gov.br/tompras. Abertura das Propostas: 14/12/2022 
às Ó9h00 no site www.gov.br/compras. informações Gerais: .

SERGO RICARDO LOBO LOUREIRO 
Ordenador de Despesas do Hgupv

(SIASGnet -  30/11/2022) 16Q3S1-00001-2022NE000001
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HOSPITAL DE GUARNIÇÃO DE SÃO GABRIEL DA CACHOEIRA
AVISO DE SUSPENSÃO 
PREGÃO N* 17/2022

Comunicamos a suspensão da licitação supracitada, publicada no D.O.U em 
23/11/2022 . Objeto: Pregão Eletrônico - Aquisição de REAGENTES para diagnóstico clínico 
laboratorial Incluindo equipamentos em regime de cessão de uso (com manutenção e 
assistência técnica) para o Laboratório de Análises Clinicas

ORLANOO GONÇALVES DA FONSECA JUNIOR 
Ordenador de Despesas

(SIDEC -  01/12/2022) 160S45 00001-2022NE1234S6 

RETIFICAÇÃO

NO EJCTRATO DE TERMO ADITIVO N» 00003/2022 publicado no D.O de 2022-12-02, SeçSo
3,. Onde se lê: Vigência: 02/11/2022 a 01/11/2023, Leia-se: Vigência: 01/11/2022 a 
31/10/2023. Onde se lê: Assinatura: 31/10/2022. Leia-se: Assinatura: 01/11/2022.

(COMPRASNET 4.0 • 01/12/2022).

HOSPITAL DE GUARNIÇÃO DE TABATINGA
EDITAL DE NOTIFICAÇÃO

PROCESSO AOMINISTRATfVO N« 8/2022 -  UASG 160019
Objeto. NOTIFICAÇÃO DE EMPRESA para exercido de contraditório e ampla 

defesa em processo administrativo, instaurado por esta unidade gestora, para a empresa 
RIO AMAZONAS COMERCIO E DISTRIBUIÇÃO DE MEDICAMENTOS, CNPJ 30.S54.S01/0001- 
80, notifico por não acusar recebimento da notificação enviado por e-mail e via postal. O 
prato para apresentação de defesa por escrito, podendo fazê-lo pessoalmente ou por 
intermédio do procurador constituído e praticar os demais atos necessários ao pleno 
exercido nas garantias constitucionais do contraditório e ampla defesa serão de OS (cinco) 
dias úteis, a contar desta publicação.

ROBERVAL DE ALMEIDA 
Coronel

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE MANAUS
EXTRATO DE TERMO DE ADESÃO N» 31/2022 -  UASG 160020 

N* Processo: 64581.016037/2022-62.
inexigibilidade N* SS/2022. Contratanle: HOSPiTAl MIUTAR DE AREA DE MANAUS. 
Contratado: 17495.975/0001-30 -  CUNICA MACIEL EIRELI. Objeto: Prestação de serviços de 
assistência médico-hospitalar, em complementação ao atendimento dos beneficiários e 
dependentes legais do sammed/futex..
Fundamento Legal: LEI 8.666 / 1993 -  Artigo: 25. Vigência: a partir de 01/12/2022 a 
indeterminado. Valor Total: RS 500.000,00. Data de Assinatura: 30/11/2022.

(COMPRASNET 4.0 -  30/11/2022).

EXTRATO DE TERMO DE ADESÃO N* 27/2022 -  UASG 160020 

N* Processo: 64581.015731/2022-62.
Inexigibilidade N* 51/2022. Contratante: HOSPITAL MIUTAR DE AREA DE MANAUS. 
Contratado: 28.726.734/0001-71 -  MAIS VIDA CONSUITORJOS MÉDICOS E ODONTOIOGICOS 
-  EIREL. Objeto: Prestação de serviços de assistência médico-hospltalar, em 
complementação ao atendimento dos beneficiários o  dependentes legais do
sammed/fusex..
Fundamento Legai: LEI 8.666 / 1993 -  Artigo: 2S. Vigência: a partir dc 01/12/2022 a 
indeterminado. Valor Total: Rj 500.000,00. Data de Assinatura: 30/11/2022.

(COMPRASNET 4.0 -  30/11/2022).

EXTRATO DE TERMO DE ADESÃO N* 41/2022 -  UASG 160020

N» Processo: 64S81.016237/2022-1S.
Inexigibilidade N< 65/2022. Contratante: HOSPITAL MIUTAR OE AREA DE MANAUS. 
Contrat3do: 30.059.608/0001-52 -  T  ANDRADE RIBEIRO -  MUIT1ECHO MEDICINA 
DIAGNÕSTICA, Objeto: Prestação de serviços de assistência médieo-hospitalar, em 
complementação ao atendimento dos beneficiários e dependentes legais do
S3mmed/fusex..
Fundamento Legal: LE! 8.666 / 1993 - Artigo: 25. Vigência: a partir de 02/12/2022 a 
indeterminado. Valor Totai: R$ 500.000.00. Data de Assinatura: 01/12/2022.

(COMPRASNET 4.0 - 01/12/2022).

122 BATALHÃO DE SUPRIMENTO

EXTRATO DE CONTRATO N* 2/2022 -  UASG 160018

N» Processo: 64156.002464/2022-83.
Pregão N« 20/2022. Contratante: 12. BATALHAO DE SUPRIMENTO.
Contratado: 22.936.845/0001-26 -  ELTON RAFAEL RIBEIRO PIRES. Objeto: Aquisição de 
serviço de manutenção preventiva e corretiva de câmaras frigoríficas e anteeãmara.. 
Fundamento Legai: LEI 10.520 / 2002 -  Artigo: 1. Vigência: 22/11/2022 a 21/11/2023. Valor 
Total: RS 129.600,00. Data dc Assinatura: 22/11/2022.

(COMPRASNET 4.0 - 30/11/2022).

COMANDO MIUTAR DO LESTE 
BRIGADA DE INFANTARIA PARAQUEDISTA

EXTRATO DE APOST1 LAMENTO N* 6/2022 -  UASG 160296

Número do Contrato: 3/2018.
N » Processo: 64298.019348/2018-17.
Contratante: BASE ADM DA BRIGADA DE INFANTARIA PQDT. Contratado: 13.748.192/0001- 
60 - DAVI GOMES DO NASCIMENTO ME. Objeto: Reajuste de contrato final do 4* termo 
aditivo.. Vigência: 22/10/2018 a 21/10/2023. Valor Total Atualizado do Contrato: RS 
3.379,92. Data de Assinatura: 16/11/2022.

(COMPRASNET 4.0 -  16/11/2022).

EXTRATO DE APOSTILAMENTO N* 7/2022 -  UASG 160296

Número do Contrato: 4/2018.
N* Processo: 64298.019348/2018-17.
Contratante: BASE ADM DA BRIGADA DE INFANTARIA PQDT. Contratado: 
26.616.588/0001-04 - WAILACE SOTERO MACHADO-ME. Objeto: Reajuste final do 4* 
termo aditivo. Vigência: 01/U/2022 a 01/11/2023. Valor Total Atualizado do Contrato: 
R$ 2.333,44, Data de Assinatura: 01/11/2022.

(COMPRASNET 4 .0  -  01/11/2022).
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Objeto:

CONTRATOS - INCLUIR

Executap((S H Mil A Manaus Ano: 2022
Contrato Nr: 131/2022 DataA&flíiu Valor: 1500000.00 Q  Credenciamento O  Inativo

OCS/PSA:!

CPF: CNPJ: 17495975000130

Vigência Inicio: Diajoi v j  M ésjpez: v j  A n o ; 2022 Fim Dia101 v j  Mêsí~Dez v ) A n o j2023 v

Processo de Inexigibilidade Nr: 155/2022 Data: 23/11/22

Homologação: BI Regional: 169950 Data: 30/11/22

DO: 226, 01/12/22

8 -  Médico-Hospitalar

Prestação de serviços de Obs: Prestação de serviços de
assistência m édico-hospitalar, em assistência m édico-hospitalar, em
complementação ao atendimento dos complementação ao atendimento dos
beneficiários e dependentes legais beneficiários e dependentes legais

G Há cláusula contratual que impede a contratada de remunerar, por serviços prestados, militares ou 
servidores civis da ativa.

Fiscal de contrato ; NAO EXISTE Nr SIASGI

Lim oeza técnica

Crítico:
Área: i

Semi-Crítlco:
Área: | j

Geral:
Área: | |

Valor:! 0.0 Valor: j 0.0 j Valor:; 0.0 j
■ A  fonte de recursos deve ser explicitada no campo observação.
■ Informações numéricas não disponíveis devem ser preenchidas com 000.
• Informações de datas não disponíveis devem ser preenchidas com 01/01/01.
• Para limpeza técnica, informar o valor mensal do m2 contratado.
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