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Orientagbes adicionais ? Entre em contato com o SAC - Servigo de Atendimento ao Cidadéo.
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29201/2026, 10.42

Municipio de Indcio Martins - 2026

ALVARA n° 059/2026
O {A) Municipio de Indcio Martins, conforme protocolo n®
com lei municipal 420°2607 de 19/1272007 para localizacio a:
Nome

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S$/S L TDA-EPP |

(164/2026 de 29 de Tanciro de 2026 concede alvars de licenca. de soarda

ICNPJ/CPY.

126.775.172/0001-20

Localizacdo

RUA BARAQ DO RIO BRANCO, 280 - CENTRO - SALA 02 Inicio Martins - PR CEP: 5155000
Atividades 8610-1/02 - Atividades de atendimento em pronto-socormo ¢ unidades hospitalares para atendimento a urgéncias,

E(:SB-W{H - Atividades de enfermagem.

6304702 « Atividades de profissionais da nutrigho,
ROSO-03 - Avividades de psicologia e psicandlise.

B650-0404 - Atividades de fisiotcrapia,

s L e e e

BO50-0415 - Atividades de terapia ocupacional,

650-0406 - Atividades de fonoaudiologia,

R00-6/00 - Scrvicos de nssmémm social sem alojamento.

630-5/01 - Atividade médica a.mbulamr':ai com recursos para realizagio de provedimentos cinlgicos.
0204400 « Atividades de consultoria em gestio empresarial, cxeeto consultoria éenica especifica.
TLE9-7/04 - Servigos de pericia ieenica relacionados a segaranca do tmin!tm..

22-4400 - Servigos de remogao de pacienies, excelo os servigos méveis de atendimento & urgéncias.

630-5/02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames complementares.
30-5:03 - Atividade médica ambulatorial restrila o consulias,
6O0-7/00 - Anvidades de apoio & gestio de satde,

BTI2-3/00 - Atividades de fornecimento de infra-cstruturs de upoio ¢ assisiéneia a paciente no domicilio.
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NONA ALTERACAO DE CONTRATO SOCIAL
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1 ADRIANO VITORIANO, Brasileiro, natural de Assis Chateaubriand/ PR, estado civil:
casado, sob o regime de comunhdo parcial de bens, nascido em 23/01/1978, profissdo:
contador, portador da Cédula de Identidade Civil n° 6.991.399-7, cxpedida pela SSP/PR
¢ inscrito no Ci’F, sob n° 028.231.939-52, residente e domiciliado a2 Rua Gumercindo
Esculapio, 85, bairro: DER, na cidade de Irati / PR, CEP: 84.500-000;

; 2. MARINA PANKA, brasileira, maior, solteira, medica, nascida em 17/05/1991, natural
. de Trati / PR, Carteira de Identidade 10.723.423-3 / PR, portadora do CPF 072.939.949-

40, residente e domiciliada a Rua 19 de Dezembro, 545, Bairro: Centro, Apartamento 01,
CEP 84.500-000, em Irati, Estado do Parand, neste ato representado por seu procurador
ADRIANO VITORIANO;

3. FABIANI RAMOS BACH CZLUSNIAK, brasileira, maior, casada, sob o regime de
comunhio parcial de bens, assistente social, nascida em 17/06/1986, natural de Palmeira
/ PR, Carteira de Identidade 9.199.41 1-9 / PR, portadora do CPF 061.622.379-07,
residente e domiciliada a Rua Pedro de Paula Teixeira, s/n, Bairro: Vila Militar, CEP
84.130-000, no municipio de Palmeira, Estado do Parand;

4. JEFFERSON MATSUITI OKAMOTO, brasileiro, maior, solteiro, médico, portadora
do CRM/PR: 42.643, nascido em 10/ 11/1992, natural de Irati / PR, Carteira de Identidade

~ RG/PR: 12.661.101-3, portador do CPF 083.589.709-51, residente € domiciliado & Rua

Casemiro Sinderski, 42, bairro: Rio Bonito, cidade de Irati, CEP: 84.503-443, Estado do
Parana, neste ato representado por seu procurador ADRIANO VITORIANO e

5. HUMBERTO FRANCO PETRUY, brasileiro, maior, casado, medico, portador do
CRM/PR: 40.750, nascido em 03/07/1975, natural de Curitiba / PR, Carteira de
Identidade RG/PR: 6.895.736-2, portador do CPT 015.121.729-79, residente ¢
domiciliado a Rua Sete de Setembro, 4863, Apto 501, bairro: centro, CEP: 80.240-000,

v
3
b,
;
1

cidade de Curitiba, Estado do Parand, neste ato representado por seu procurador
ADRIANO VITORIANO, socios componentes da empresa que gira sob o nome
empresarial de IN VICTUS GESTAO EM SAUDE $/8 LTDA, com sede e foro na cidade
de Inécio Martins / PR, na Rua Bardo do Rio Branco, 280, bairro Centro, CEP 85155-
000, com seu contrato social devidamente registrado no Cartério de Registro de Titulos ¢

Documentos e de pessoa Juridica sob o N° 36858 em 26/12/2016, resolvem alterar o

citado instrumento pelas clausulas seguintes:
ﬁ DIRPJ
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INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
CNPJ N: 26.775.172/0001-20

NONA ALTERACAO DE CONTRATO SOCIAL
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Cldusula Primeira: O sicios dispde neste ato que o objeto social que antes era a Realizagio i
de Servigos Hospitalares, Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagio de
procedimentos cirlirgicos; Atividades de Atendimentos médicos'em pronto socorro ¢ unidades
hospitalares para atendimento a Urgéncias e Emergéncias; Servigo de atendimento médico
hospitalar no domicilio; Servigos de Remogdo de Pacientes, exceto os servigos moveis de
remogdo de pacientes em urgéncia - UTI mével; Atividades de Apoio a Gestio de Satde;
Servigo de Pericia Técnica, relacionados & Seguranga no Trabalho, Prestacdo de Servigos nas
arcas de Fonoaudiologia, Nutrigio, Enfermagem, Psicologia, Terapia Ocupacional,
Pedagogia, Acupuntura, Nutrigio, Assisténcia Social, Fisioterapia, Servigos médicos, bem
como realizagdo de servigos de assessoria em servigos médicos, fica alterado neste ato para: a
REALIZACAO DE SERVIGOS HOSPITALARES, ATIVIDADE MEDICA
AMBULATORIAL COM RECURSOS PARA REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS ‘
CIRURGICOS; ATIVIDADES DE ATENDIMENTOS MEDICOS EM PRONTO
: SOCORRO E UNIDADES HOSPITALARES PARA ATENDIMENTO A URGENCIAS E *
: EMERGENCIAS; SERVICO DE ATENDIMENTO MEDICO HOSPITALAR NO '
: DOMICfLIO; SERVICOS DE REMOCAO DE PACIENTES, EXCETO OS SERVICOS
MOVEIS DE REMOCAO DE PACIENTES EM URGENCIA - UTI MOVEL:
ATIVIDADES DE APOIO A GESTAO DE SAUDE; SERVICO DE PERICIA TECNICA,
RELACIONADOS A SEGURANCA NO TRABALHO, PRESTACAO DE SERVICOS
NAS AREAS DE FONOAUDIOLOGIA, NUTRICAQ, ENFERMAGEM, PSICOLOGIA,
TERAPIA OCUPACIONAL, PEDAGOGIA, NUTRICAO, ASSISTENCIA SOCIAL,
FISIOTERAPIA, SERVICOS MEDICOS, BEM COMO REALIZACAO DE SERVICOS DE
ASSESSORIA EM SERVICOS MEDICOS.

S

Cliusula Segunda: O socio ADRIANO VITORIANO retira-se da sociedade transferindo
por venda de forma ONEROSA neste ato pelo valor nominal de R$189,000,00 (Cento ¢

oitenta € nove mil Reais), 189.000 (Cenlo ¢ vitenta e nove mil) quotas para a socia FABIANI
RAMOS BACH CZLUSNIAK.
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Cléusula Terceira: A sécia MARINA PANKA retira-se da sociedade transferindo por venda
de forma ONEROSA, neste ato pelo valor nominal de R$1.000,00 (Hum mil Reais), 1.000
(Hum mil) quotas para a sécia FABIANI RAMOS BACH CZLUSNIAK,

Cléusula Quarta: O capital social no valor de RS 500.000,00 (Quinhentos Mil reais) dividido
em 500.000 (Quinhentas mil) quotas de R$1,00 (hum rcal) cada uma, assim subscritas ¢

integralizadas, neste ato, em moeda correndo do Pais, fica assim distribuido entre os socios:

FABIANI RAMOS BACH CZLUSNIAK 498,000 QUOTAS RS 498.000,00

JEFFERSON MATSUITI OKAMOTO 1.000 QUOTAS  R$ 1.000,00

HUMBERTO FRANCO PETRUY 1.000 QUOTAS RS 1.000,00

TOTAL 500.000 QUOTAS RS 500.000,00

Clausula Quinta: Os sdcios retirantes daio plena ¢ geral quitagdo das quotas vendidas.

Clausula Sexta; O endereco da sociedade passa a serna Rua Bardo do Rio Branco, 280, sala
02, bairro: centro, na cidade de Inacio Martins, Estado do Parand, CEP 85.155-000.
Cliusula Sétima: A administragdo da sociedade caberd 3 sécia Fabiani Ramos Bach
Czlusniak, com poderes de atribuicdo de ADMINISTRAR, autorizado o uso do nome
empresarial individualmente, ficando-lhe porém vedado, 0 seu uso em avais e flancas, sem
autorizagiio dos demais scios.
Cléusula Oitava: A Administradora Fabiani Ramos Bach Czlusniak, declara, sob as penas
da lei, de que nio esta impedida de exercer a administraco da sociedade, por lei especial, ou
em virtude de condenagfo criminal, ou por s¢ encontrar(em) sob os efeitos dela, a pena que
vede, ainda que temporariamente, 0 acesso a Cargos piiblicos, ou por crime falimentar, de
prevaricagdo, peita ou suborno, concussdo, peculato, ou contra a economia popular, contra 0
sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagdes de
consumo, & piiblica, ou a propriedade.
Cldusula Nona: DA CONSOLIDACAO DO CONTRATO: A vista da modificacdo ora
ajustada ¢ cm consondncia com o que determina o art. 2.031 da lei n.° 10406/2002, os socios
RESOLVEM, por este instrumento atualizar e consolidar o contrato social, tornando assim
sem efeito, a partir desta data, as clausulas e condigbes contidas no contrato primitivo que,
adequado 4s disposicdes da referida lei n.° 10.406/2002 aplicaveis a este tipo societéario, passa

a ter a seguinte redagao:
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CNPJ N: 26.775.172/0001-20

- NONA ALTERACAO DE CONTRATO SOCIAL
Pig 4/7

Clausula Primeira: A sociedade empresarial gira sob o nome empresarial INVICTUS
GESTAO EM SAUDE S/8 LTDA, e tem sede a Rua Bardo do Rio Branco, 280, sala 02,
bairro: centro, na cidade de Indcio Martins, Estado do Paran, CEP 85.155-000.

Pardgrafo Unico: A sociedade poder abrir ou encerrar filiais, agéncias ou sucursais, em

qualquer ponto do territério nacional, atribuindo-lhe capital auténomo, para fins de direito.

Cl4usula Segunda: O capital social é de R$500.000,00 (Quinhentos Mil reais) dividido em
500.000 (Quinhentas mil) quotas de R$1,00 (hum real) cada uma, assim subscritas ¢

integralizadas, em moeda correndo do Pais, pelos socios:

: FABIANI RAMOS BACH CZLUSNIAK 498.000 QUOTAS RS 498.000,00
& TEFFERSON MATSUITI OKAMOTO 1.000 QUOTAS RS 1.000,00
] HUMBERTO FRANCO PETRUY 1.000 QUOTAS RS 1.000,00
3 TOTAL 500.000 QUOTAS RS 500,000,00

Paragrafo tinico: A responsabilidade de cada socio ¢ restrita ao valor de suas quotas, mas
{ todos respondem solidariamente pela integralizacio do capital social.

Clausula Terceira: O objeto da sociedade ¢ a Realizagio de Servigos Hospitalares, Atividade
médica ambulatorial com recursos para realizacio de procedimentos cirtirgicos; Atividades
de Atendimentos médicos em pronto socorro ¢ unidades hospitalares para atendimento a

Urgéncias ¢ Emergéncias: Servigo de atendimento médico hospitalar no domicilio; Servi¢os

de Remocao de Pacientes, exceto os servigos moveis de remog¢io de pacientes em urgéneia -
UTI mével; Atividades de Apoio a Gestéio de Saide; Servico de Pericia Técnica, relacionados
a4 Seguranga no Trabalho, Prestacdo de Servigos nas areas de Fonoaudiologia, Nutrigdo, J
Enfermagem, Psicologia, Terapia Ocupacional, Pedagogia, Nutrigiio, Assisténcia Social, oy i
Fisioterapia, Servigos médicos, bem como realizacio de servicos de assessoria em Servigos i
médicos.

{ Clausula Quarta: A sociedade inicion suas atividades em 26 (vinte e seis) de dezembro de

2016 ¢ seu prazo de duragio ¢ indeterminado.

RTD/RP
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Cldusula Quinta: As quotas sdo indivisiveis ¢ ndo poderdo ser cedidas ou transferidas a
terceiros sem o consentimento do outro socio, a quem fica assegurado, em igualdade de
condigdes € prego direito de preferéncia para a sua aquisi¢do sc postas 2 venda, formalizando,

se realizada a cesséo delas, a alterag@o contratual pertinente.

Clausula Sexta: A responsabilidade de cada socio € vestrita ao valor de suas quotas, mas todos

respondem solidariamente pela integralizagdo do capital social.

Clausula Sétma: A administragio da sociedade caberd 3 socia Fablani Ramos Bach
Czlusniak, com poderes de atribuigio de ADMINISTRAR, autorizado ¢ uso do nome
empresarial individualmente, ficando-lhe, porém, vedado, o scu uso ¢m avais e flangas, sem
autorizacdo dos demais sdcios.

Clausula Oitava: Os sécios deliberam gue o ano social encerrar-se-a em 31 de dezembro

de cada ano, devendo ser procedido o balango geral nesta data, obedecendo as prescrigdes

legais e técnicas pertinentes a matéria. E que a distribui¢fio de lucros serd de forma mensal,

semestral anual ou a qualguer tempo. realizada por produtividade individual de cada sacio,

mensurado através de prestagio de servigos. E apds o levantamento de Balango para

Apuragio do Resultado final, apurando-se a existéncia de lucros, 0 MESMO Serd distribuido

f entre 0s sbcios na mesma proporgao dos servigos prestados de cada um, obedecido ao limite

{ total dos lucros efetivamente auferidos pela Sociedade, ou entio poderdo os lucros ser :
levados, total ou parcialmente, ao Patriménio Liquido da Sociedade para posterior |
utilizagdo, apurando-se a existéncia de prejuizo, 0 mesmo permanecerd na sociedade até ser

compensado integralmente com resultados positivos de periodos posteriores.

Clausula Nona: Nos quatro meses seguintes ao término do exercicio social, os socios

deliberardo sobre as contas e designario administrador(es) quando for o caso.

Cléusula Décima: A sociedade poderd a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra

dependéncia, mediante alteragdo contratual assinada por todos os sOcios;

Cléusula Décima Primeira: Os socios poderdo de comum acordo, fixar uma retirada mensal,
a titulo de *“prd labore”, observadas as disposigdes regulamentarcs pertinentes ¢ o incapaz.
Nio sendo possivel ou inexistindo interesse destes ou do(s) sécio(s) remanescente(s), 0 valor
de seus haveres sera apurado e liquidado com base na situagdo patrimonial da sociedade, a

data da resolugiiv, verificada em balango especialmente levantado.

RTD/RPJ
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Pardgrafo iimico: O mesmo procedimento seré adotado em outros casos em que a sociedade

se resolva em relacdo a seu socio.

Cliusula Décima Segunda: A Administradora Fabiani Ramos Bach Czlusniak, declara,
sob as penas da lei, de que nfo estd impedida de exercer a administragio da sociedade, por lei

especial, ou em virtude de condenagio criminal, ou por se encontrar(em) sob os efeitos dela,
a pena que vede, ainda que temporariamente, 0 acesso a cargos publicos, ou por crime
falimentar, de prevaricagdo, peita ou suborno, concussio, peculato, ou conira a economia
popular, contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra

as relagdes de consumo, & puiblica, ou a propriedade.

Clausula Décima Terceira: Falecendo ou interditado os sécios, a empresa continuara suas

atividades com os herdeiros e/ou sucessores do incapaz. Néo sendo possivel ou inexistindo

interesse destes, o valor de seus haveres sera apurado liquidado com base na situagdo

patrimonial da empresa, a date da resolugio, verificada em balango especialmente

levantado.

RTD/RPJ
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Clausula Décima Quarta: Fica eleito o foro de Irati/PR, para o exercicio € 0 cumprimento

dos direitos e obrigagdes resultantes deste contrato.

E por cstarcm assim justos contratados, fizeram lavrar o presente instrumento, que

assinam, em tnica via, obrigando-se fielmente por si e por seus herdeiros a cumpri-los em

todos os termos.

Indcio Martins/PR, 24 de junho de 2022.

EABIANI RAMOS BACH Assirado de forma digital por ADRIANO Asiadoczfoma digkal ot
FASIANI RAMOS BACH v
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
CNPJ: 26.775.172/0001-20

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado que
néo constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricbes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN). %

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os érgaos e fundos plblicos da administrago direta a ele vinculados. Refere-se & situagéo do
sujeito passivo no ambito da REB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n°® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitag@o desta certidio esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http:/imww.pgfn.gov.br>.

Certidio emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 14:53:13 do dia 08/05/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 04/11/2026.

Cédigo de controle da certidao: CAFD.14C6.609B.55E6

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

5 091994




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

Certidao Negativa

de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 39500749-79

Certid&o fornecida para o CNPJ/MF: 26.775.172/0001-20
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar débitos ainda néo
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos nao existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado,

nesta data.

Obs.: Esta certiddo engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributaria e nao tributaria, bem como ao descumprimento de obrigacoes tributarias acessorias.

Valida até 05/09/2026 - Fornecimento Gratuito

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

Pé4gina 1 de 1 Cj‘v

Emitido via Portal de Emisséo de Certiddes (08/05/2026 14:55:01)
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SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
DEPARTAMENTO DE TRIBUTACAO

Municipio de Inicio Martins

NEGATIVA

N°271/2026

IMPORTANTE:

. FICA RESSALVADO O DIREITO DA
FAZENDA MUNICIPAL COBRAR DEBITOS

CONSTATADOS POSTERIORMENTE MESMO
REFERENTE AO PERfODO COMPREENDIDO

NESTA CERTIDAO.

2. A PRESENTE CERTIDAO TEM VALIDADE
ATE 17/08/2026.

REVENDO OS ARQUIVOS E

AMOS QUE: O CONTRIBUINTE NADA

REGISTROS, CERTIFIC
MENCIONADA ABAIXO.

MUNICIPAL RELATIVO A EMPRESA

DEVE A FAZENDA PUBLICA
Indcio Martins, 19 de Maio de 2026
. CODIGO DE AUTENTICACAO:
REQUERENTE: 57 XJMZ20QET524XC3RUM

FINALIDADE: CONCORRENCIA / LICITACAO

CIAL: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA-EPP

RAZAO SO
INSCRICAO EMPRESA CNPJ/CPF INSCRICAO ESTADUAL| ALVARA
15068 26.775.172/0001-20 059

RUA BARAO D

O RIO BRANCO, 280 - CENTRO - SALA 02 Inacio Martins - PR CE

ENDERECO

P: 85155000

CNAE / ATIVIDADES C{f’

Pagina 1 de 2
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Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgéncias, Atividades de
enfermagem, Atividades de profissionais da nutri¢do, Atividades de psicologia e psicanélise, Atividades de
fisioterapia, Atividades de terapia ocupacional, Atividades de fonoaudiologia, Servigos de assisténcia social sem
lalojamento, Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdio de procedimentos cirirgicos, Atividades
de consultoria em gestdo empresarial, exceto consultoria técnica especifica, Servigos de pericia técnica
relacionados a seguranga do trabatho, Servigos de remogio de pacientes, exceto os servigos méveis de
atendimento a urgéncias, Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagiio de exames complementares,
Atividade médica ambulatorial restrita a consultas, Atividades de apoio a gestio de saude, Atividades de
fornecimento de infra-estrutura de apoio e assisténcia a paciente no domicilio

VALY T vy 2

8

o e

-t
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CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF
Inscrigdo: 26.775.172/0001-20
Razao
social: INVICTUS GESTAQ EM SAUDE S/S LTDA
s Enderego:  RUA BARAO DO RIO BRANCO 280 SALA 02 / CENTRO / INACIO MARTINS / ,
5 PR / 85155-000

A Caixa Econdémica Federal, no uso da atribuicdo gue Ihe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

0 presente Certificado nio servirda de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuigdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacdes com o FGTS.

Validade:08/05/2026 a 06/06/2026

Certificagdo Numero: 202605 0814594888816804

Informacéo obtida em 08/05/2026 14:59:22

A utilizagdo deste Certificado para 0s fins previstos em Lei esta
condicionada a verificacdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 26.775.172/0001-20

Certiddo n°: 46833268/2026

Expedigéo: 08/05/2026, as 15:00:41

validade: 04/11/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que INVICTUS GESTAC EM SAUDE S/S LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n°® 26.775.172/0001-20, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidagdo
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.
0s dados constantes desta Certidio sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certidio atesta a empresa em relagdo
a todos 0s seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certidic condiciona-se a verificacgdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certidio emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam OS dados
necessarios a identificagdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto 3s obrigagdes
estabelecidas em sentenga condenatdéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciérios, a honorarios, a custas, @
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucgdo de acordos firmados perante O Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de conciliacdo Prévia ou demais citulos que, por
disposigdc legal, contiver forca executiva.

Davidas ¢ sugestOes: ondt@tst. jus . kr ﬁ

=
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MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

SISTEMA PUBLICO DE ESCRITURAGAO DIGITAL - Sped Versao: 10.2.1

RECIBO DE ENTREGA DE ESCRITURACAO CONTABIL DIGITAL

26.775.172/0001-20

NOME EMPRESARIAL
INVICTUS GESTAQ EM SAUDE SIS LTDA

O DA ESCRITURAGAO

IDENTIFICAC, B
FORMA DA ESCRITURAGAO CONTABIL tsniono DA ESCRITURAGAO
Livro Diario (Completo - sem escriturag@o Auxiliar) 1101/2023 a 31/12/2023
NATUREZA DO LIVRO }NIJMERG DO LIVRO

EGISTRO DO LIVRO DIARIO 8
IDENTIFICACAO DO ARQUIVO (HASH)

EF.80.6E,32.80.B6.9A.22.36.62.CB.CC.D0.45.81 .03.CA.38.70.96

180577361026188341  09/11/2023 Sim

o N T ODAIR JOSE DA
Proatiredor 96411210900 £o5TA:96411210900 0 08/11/2024
; ODAIR JOSE DA 180577361026188341  09/11/2023 a
il | 96411210800 co5TA:96411210900 0 ogitii2024 N
NUMERO DO RECIBO: Escrituracao recebida via Internet
EF.80.6E.32.B0.B6.9A 22.36.62.CB.CC. - pelo Agente Receptor SERPRO
D0.45.81.03.CA.38.70.96-0 em 28/06/2024 as 15:37:48

A5.41.99.60.02.89.37.05
4F.85.1F.1D.20.26.D7.85

3
A
.
»
%

Considera-se autenticado o livro contéabil a que se refere este recibo nos termos do Decreto n® 9.555/2018, dispensando-se qualquer outra forma

de autenticagéo. Este recibo comprova a aulenticagao.

T 901999
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TERMOS DE ABERTURA E ENCERRAMENTO

Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo da Escrituracao: 01{01/2023 a 31/12/2023 CNPJ: 26.775.172/0001-20
Numero de Ordem do Livro: 8

Nome Empresarial INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA ‘

i

NIRE :

i

CNPJ 26.775.172/0001-20 i

Numero de Ordem 8 ;

: |

Natureza do Livro REGISTRO DO LIVRO DIARIO o
Municipio Inacio Martins

Data do arquivamento dos atos
constitutivos

Data de arquivamento do ato de
converséo de sociedade simples em
sociedade empresaria

Dala de encerramento do exercicio social  31/12/2023

Quantidade total de linhas do arquivo
digital

55885

Nome Empresarial INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

Natureza do Livro REGISTRO DO LIVRO DIARIO

Namero de ordem 8 ’
Quantidade total de linhas do arquivo —

digital

Data de inicio 01/01/2023

Data de término 31/12/2023

Este documento ¢ parte integrante de escriturag2o cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
EF.80.6E.32.B0.B6.9A.22.36.62.CB.CC.D0.45.81.03.CA.38.70.96-0, nos termos do Decreto n° 9.555/2018.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituracdo Digital — Sped

Versdo 10.2.1 do Visualizador Pagina 1 de 1
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BALANCO PATRIMONIAL

Entidade:

Numero de Ordem do Livro: 8

: Perﬁpdo Selecionado:

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2023 a 31/12/2023

01 de Janeiro de 2023 a 31 de Dezembro de 2023

CNPJ:  26.775.172/0001-20

ATIVO CIRCULANTE
DISPONIBILIDADES

R$ 8.010.179,84
RS 4.099.833,75

R$ 19.355.277,87

ioFinal
R% 4‘.7.{]1.ﬁ17..16
R$ 2.122.661,84
R$ 1.731.607,07

CAIXA R$ 3.078.391,62 R$ 1.070.275,61
.Caixa R$ 3.078.391,62 R$ 1.070.275,61
BANCOS CONTA MOVIMENTO R$ 0,00 R$ 0,00
Banco do Brasil S A R$ 0,00 R$ 0,00

APLICAGOES DE LIQUIDEZ IMEDIATA -
FAF

BB Rende Facil

RS 1.021.44213

R$ 1.021.442,13

R$ 661.331,46

R$ 661.331,46

DIREITOS REALIZAVEIS A CURTO PRAZO R$ 3.910.346,09 R$ 391.054,77
CLIENTES NACIONAIS R$ 3.406.789,91 R$ 391.054,77
PREFEITURA MUNICIPAL DE TUNAS DO
PARANA R$ 243.608,22 R$ 97.677,68
MUNICIPIO DE GENERAL CARNEIRO R$ 984.608,60 R$ 8.327,53
642-FUNDO M. SAUDE REBOUCAS RS 97.406,28 R$ 26.020,91
PREF. PORTO AMAZONAS R$ 37.071,63 R$ 6.652,11
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA
AURORA R$ 538.910,05 RS 146.344,40
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - SAO
JOAD DO TRIUNFO R$ 126.150,62 RS 47.516,33
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE
CAMPO MOURAO RS 1.042.988,47 RS 228,92
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE
QUEDAS DO IGUACU R$ 336.046,04 R$ 58.286,89
ADIANTAMENTOS RS 0,00 R$ 0,00
Adiantamento 13° Salario R$ 0,00 R$ 0,00
Adiantamento de férias R$ 0,00 R$ 0,00
LUCROS DISTRIBUIDOS NO EXERCICIO R$ 0,00 RS 0,00
Lucros Distribuidos R$ 0,00 R$ 0,00
TRIBUTOS E CONTRIBUIGOES A
COMPENSAR R$ 503.556,18 R$ 0,00
IRRF a Recuperar RS 0,00 R$ 0,00
ISS a Recuperar R$ 503.556,18 R$ 0,00
ATIVO NAO CIRCULANTE R$ 11.345.098,03 R$ 2.578.355,32
ATIVO REALIZAVEL A LONGO PRAZO RS 11.317.648,07 R$ 40.197,49
OUTROS CREDITOS R$ 11.303.035,47 RS 0,00
Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagio se comprova pelo recibo de namero
EF.80.6E.32.B0.B6.9A.22.36.62.CB.CC.D0.45.81 03.CA.38.70.96-0, nos termos do Decreto n° 9.555/2018.
Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped
Vers&o 10.2.1 do Visualizador Pagina 1de 6
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BALANCO PATRIMONIAL

Entidade: " INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

Periodo da Escrituracao: | 01/01/2023 a 31/12/2023 CNPJ: 26.775.172/0001-20
Ntmero de Ordem do Livro: 8

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2023 a 31 de Dezembro de 2023

Tr;'msferéncia para Céligada iy . . R$ 11.303.035,47 | R$ 0,00
CONSORClOS o o T . R$ 14.612,60 R$ 40.197,49
Consdrcios de bens R$ 14.612,60 R$ 40.197,49
INVESTIMENTOS R$ 0,00 R$ 2.513.757,91
Investimentos R$ 0,00 R$ 2.513.757,91
e DM BMIDESOR.. R$ 0,00 R$ 907.394,16
e SR EM SAIDESPELIDR R$ 0,00 RS$ 300.000,00
IMOBILIZADO R$ 27.449,96 R$ 24.399,92
QENS E DIREITDS EM USO . R$ 30.500,00 R$ 30.500,00
Maquinas e Equipamentos R$ 30.500,00 R$ 30.500,00
e s 0000 s 610000
(-) (-) Maquinas e equipamentos R$ (3.050,04) R$ (6.100,08)
PASSIVO . B . . R$ 19.355.277 87 R$ 4.701.017,16
PASSIVO CIRCULANTE R$ 424.672,78 R$ 515.156,51
FORNECEDORES R$ 0,00 R$ 16.766,32
' FORNECEDORES - ' R$ 0,00 RS 16.766,32
MUNICIPIO DE GENERAL CARNEIRO R$ 0,00 R$ 8.000,00
LTS:AVD VIDAL CORREIA FILHO & CIA RS 0,00 R$ 0,00
Tsd-Med Atendimento em Saude Ltda. R$ 0,00 R$ 0,00
A. A. Cardoso - Servicos Medicos Ss Ltdé R$ 0,00 R$ 0,00 i
L C Passing R$ 0,00 R$ 0,00
CLINICA MEDICA HORIE LTDA. R$ 0,00 R$ 0,00
Mé:[:lﬂlg(l)%ALBrbiCHMsz SERVICOS RS 0,00 R$ 0,00
MEDICINA E SAUDE LTDA o ' RS 0,00 RS 0,00
MURILO HENRIQUE AYRES 12380760926 R$ 0,00 R$ 0,00
V M GRUSKA SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
MAYCLINICA LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
RODIGHERI SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 RS 0,00
SAAVEDRA E SANDY SERVICOS R$ 0,00 RS 439,72

MEDICOS LTDA

Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de niimero
EF.80.6E.32.B0.B6.9A.22.36.62.CB.CC.D0.45.81.03.CA.38.70.96-0, nos termos do Decreto n°® 9.555/2018.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragio Digital — Sped

Versdo 10.2.1 do Visualizador ‘L Pagina 2 de 6
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BALANCO PATRIMONIAL
| Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2023 a 31/12/2023 CNPJ: 26.775.172/0001-20
Namero de Ordem do Livro: 8
Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2023 a 31 de Dezembro de 2023
‘ ‘Saldo Inicial ~ saldoFinal
LF SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 2.200,00
FIORE SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
AURA SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 RS 0,00 4
ALVARO SANTACRUZ SERVICOS ' i -

MEDICOS LTDA , , R$0,00 RS 0,00

LTgl:NiCA MEDICA RINALDI E CARNEIRO RS 0.00 —
GABRIELA GRASSO - SERVICOS

MEDICOS LTDA | | R$ 0,00 RS 0,00
TOKASHIKI & TOKASHIKI LTDA RS 0,00 R$ 0,00
INSFRAN SOARES LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
LISANDRA CARDOSO BUENO

SERVICOS MEDICOS LTDA e R5:0,00 RS 0,00
CECILIA JACOBY R.S. LTDA RS 0,00 R$ 0,00
C A DE BORTOLI SILVA LTDA R$ 0,00 R$ 0,00

; T\éEA E SAUDE MEDICINA PREVENTIVA — R 00
CENTRO MEDICO QUEDAS LTDA RS 0,00 R$ 0,00 :

‘ L.J.S SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
g ANGELA S SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
BARBARA LOUISE FERREIRA SERVICOS

g MEDICOSLTDA R5.0,00 R$ 0,00

LTE,:MOS & RAMOS SERVICOS MEDICOS RS 0,00 RS 1.100,00
ARTHUR YB LTDA - RS 0,00 RS 0,00
MUNICIPIO DE JUSSARA R$ 0,00 R$ 3.850,00
PRO-SAUDE DA FAMILIA SERVICOS

MEDICOS LTDA RS 0,00 R$ 0,00
VITALMED LTDA RS 0,00 RS 0,00
JESSICA PENHA PASSOS CLINICA o o ' '

MEDICA LTDA RS 0,00 R$ 0,00
S RAMOS SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 RS 1.100,00
YANA SLAVIERO AUGUSTO R$ 0,00 R$ 0,00
BERTI FABRICIO SERVICOS MEDICOS RS 0,00 R0.00

LTDA ,

N G ARARUNA FILHO RS 0,00 R$ 0,00

" 'RL O CAVALHEIRO SERVICOS o '

MEDICOS LTDA R$ 0,00 RS 0,00
MARTINIMED E CIA LTDA RS 0,00 R$ 0,00
JAQUELINE GRIGIO SERVICOS

MEDICOS LTDA RS 000 R$ 0,00

Este documento é parte integrante de escrituragdo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de numero
EF.80.6E.32.80.B6.9A.22.36.62.CB.CC.D0.45.81.03.CA.38.70.96-0, nos termos do Decreto n® 9.555/2018.

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped

Versdo 10.2.1 do Visualizador P&gina 3de 6
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BALANCO PATRIMONIAL

Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

Periodo da Escrituragdo: 01/01/2023 a 31/12/2023 CNPJ: 26.775.172/0001-20
Nimero de Ordem do Livro: 8 -

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2023 a 31 de Dezembro de 2023

|7 Dedorica |
| FUTURA TREINAMENTO EM SAUDE RSO RS 0/00 _.
ROMULO BRITO SERVICOS MEDICOS o RS 0,00 J
LTDA- :
R VW SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 RS 0,00 i
WA ARIGONI SERVICOS MEDICOS LTDA RS 0,00 RS 0,00 :
G. ORIGE RAUEN CLINICA MEDICA o REfoD
LTDA ,
DMM CLINICA MEDICA LTDA RS 0,00 RS 0,00
ALESSANDRA DE CARLI LTDA RS 0,00 RS 0,00
ALESSANDRA AKEMI KATAYAMA
SERVICOS MEDICOS LTDA - R$ 0,00 R$0.00
BOZATSKI SERVICOS MEDICOS LTDA RS 0,00 R$ 0,00
RAPCHAN CLINICA MEDICA LTDA R$ 0,00 RS 0,00
DEBORA DA SILVA CONCEICAO
SERVICOS MEDICOS LTDA R50.00 R$ 0,00
ROTHBARTH SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 RS 0,00
AMABILLE ELENA SVIECH 08667458902 R$ 0,00 R$ 0,00 ;
CARLOS LEONARDO AYRES o :
QB - | B R$ 0,00 RS 0,00 ,
EP LOPES SERVICOS MEDICOS LTDA RS$ 0,00 R$ 0,00 :
| FELIPE ANDRADE SERVICOS MEDICOS = el
~.':
KRS SERVICOS MEDICOS LTDA RS 0,00 RS 76,60 ;
&)
YOKOMIZO SERVICOS MEDICOS LTDA RS 0,00 RS 0,00 2
VILMA DE ARALJO 56394128953 RS$ 0,00 R$ 0,00 1
V T BARROSO NOJOSA COSTA !
SERVICOS MEDICOS LTDA RaD.Ca R$0.00 :
LASTA SERVICOS MEDICOS LTDA RS$ 0,00 RS$ 0,00
SIRIUS SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 RS 0,00
CLINICA MEDICA MCZM LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
BIANCA BARROS SERVICOS MEDICOS B s
LTDA
VALDERI ANDRADE 03822884910 R$ 0,00 R$ 0,00
K F ZAGO CLINICA MEDIGA LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
_ MORGANA BATISTA PEREIRA € CiA R$0.00 -
B. C. GONZALEZ BARRERA - CLINICA
Woast R$ 0,00 R$ 0,00
J. A. SERVICOS MEDICOS LTDA RS 0,00 RS 0,00

Este documento é parte integrante de escrituragio cuja autenticacdo se comprova pelo racibo de niimero
EF.80.6E.32.B0.B6.9A.22.36.62.CB.CC.D0.45.81.03.CA.38.70.96-0, nos termos do Decreto n° 9.555/2018.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped

Versdo 10.2.1 do Visualizador 5 %3 Pagina 4 de 6
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1

BALANCO PATRIMONIAL

r Eﬁtidéde: 7 |
; Periodo da Escrituragéo:

Periodo Selecionado:

e

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
01/01/2023 a 31/12/2023

Numero de Ordem do Livro: 8

01 de Janeiro de 2023 a 31 de Dezembro de 2023

CNPJ: 26.775.172/0001-20

MAYARA BUENO MED LTDA

LTDA
OBRIGAGOES TRIBUTARIAS

|SS Retido a Recolher

RECOLHER
COFINS a Pagar
f’lS a Pééar. 7
Contfiﬁuiﬁ:éo Sdcia| a Pé.gar
ISSQN a Pagar
IRPJ a Pégar
Iref a Recolher

FOLHA DE PAGAMENTO DE
EMPREGADOS

Salarios a pagar
Férias a pagar
Rescisbes a pagar

13° salario a pagar

FOLHA DE PAGAMENTO DE
AUTONOMOS

Pro-labore a pagar

INSS a pagar
FGTS a pagar

Provisdo de 13° salario

Versao 10.2.1 do Visualizador

LTDA

OBRIGAGOES TRABALHISTAS

MARIA CRISTINA DE ARAUJO NEVES

IMPOSTOS RETIDOS A RECOLHER

IRRF a Recolher - Pessoa Juridica

Contribuicdes Retidas a Recolher

IRRF sobre Trabalho Assalariado
IMPOSTOS E CONTRIBUIGOES A

Rendimentos Auténomos a Pagar

FOLHA DE PAGAMENTO DE DIRIGENTES

ENCARGOS SOCIAIS A PAGAR

PROVISOES DA FOLHA DE PAGAMENTO

‘Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 240.183,06
R$ 2.518,13
R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 2.518,13
R$ 237.664,93
R$ 50.933,59
R$ 11.035,61
R$ 47.058,92
R$ 86.134,10
RS 42.502,71
R$ 0,00

R$ 184.489,72
R$ 58.808,44
R$ 58.808,44
R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 1.078,68
R$ 1.078,68
R$ 29.517,68
RS 24.169,25
R$ 5.348,43
R$ 95.084,92
R$ 0,00

Este documento é parte integrante de escrituragéio cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de namero
EF.BO.6E.32.BO.BB.9A.22.36.62.CB.CC.D0.45.81.03.CA.38.70.96-0, nos te

—

RS 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 227.074,46
R$ 6.199,55
R$ 0,00

R$ 929,00

R$ 102,30

R$ 5.168,25
R$ 220.874 91
R$ 51.691,70
R$ 11.1.99‘87
R$ 46.095,76
R$ 32.492,06
R$ 79.362,562
R$ 33,00

R$ 271.315,73
R$ 83.541,43
R$ 83.541,43
R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 1.174,80
RS 1.174,80
R$ 51.905,65
R$ 40.399,70
R$ 11.505,95
R$ 134.693,85
R$ 0,00

rmos do Decreto n° 9.555/2018.

Péagina 5de 6
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BALANCO PATRIMONIAL

Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo da Escn‘turac;éo: 01/01/2023 a 31/12/2023

Ntmero de Ordem do Livro: '8

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2023 a 31 de Dezembro de 2023

CNPJ: 26.775.172/0001-20

Provisao de férias R$ 70.538,33 R$ 99.921,84
. Provisdo FGTS 13° R$ 0,00 R$ 0,00
Provisao FGTS férias R$ 5.642,94 RS 7.993,59
Provisao INSS 13° R$ 0,00 R$ 0,00
. Provisao INSS férias R$ 18.903,65 R$ 26.778,42
PATRIMONIO LiQUIDO R$ 18.930.605,09 R$ 4.185.860,65
CAPITAL R$ 500.000,00 RS 500.000,00
CAPITAL SOCIAL R$ 500.000,00 R$ 500.000,00
Capital Social R$ 500.000,00 R$ 500.000,00
RESERVAS R$ 18.430.605,09 R$ 3.685.860,65
RESERVAS DE LUCROS \ R$ 18.430.605,09 R$ 3.685.860,65
Reserva de Lucros R$ 18.430.605,09 R$ 3.685.860,65 !
LUCROS E PREJUIZOS ACUMULADOS RS 0,00 RS O;Oﬁ
PREJUIZOS ACUMULADOS RS 0,00 R$ 0,00
Prejuizos Acumulados R$ 0,00 R$ 0,00
LUCROS ACUMULADOS R$ 0,00 R$ 0,00
Lucros Acumulados R$ 0,00 R$ 0,00
Lucros Acumulados R$ 0,00 R$ 0,00
Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticago se comprova pelo recibo de niimero
EF.80.6E.32.B0.B6.9A.22.36.62.CB.CC.D0.45.81.03.CA.38.70.96-0, nos termos do Decreto n® 9.555/2018.
Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped
Péagina 6 de 6

Versdo 10.2.1 do Visualizador%\- é i
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DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO

£ Sped

PREJUIZO LIQUIDO DO EXERCICIO)
RECEITAS

RECEITAS OPERACIONAIS
RECEITA BRUTA COM VENDAS E SERVICOS
RECEITAS COM SERVICOS

Servigos Prestados a Prazo

'(-) DEDUGOES DAS RECEITAS CIVENDAS E
SERVIGO

(-} IMPOSTOS S/VENDAS E SERVICOS
(-) PIS sobre vendas & servigos
(-) COFINS sobre vendas e servigos
(-) 1ISSQN sobre servigos
RECEITAS FINANCEIRAS
GANHOS COM APLICAGOES FINANCEIRAS

Rendimentos Aplicagéo Financeira

REGEITAS COM PARTICIPACOES
SOCIETARIAS

RESULTADO DE EQUIVALENCIA
PATRIMONIAL

Equivaléncia Patrimonial Positiva
() CUSTOS E DESPESAS
(-) DESPESAS
l '(-)- DESPESAS OPERACIONAIS
(-) DESPESAS TRABALHISTAS
(-) Salarios
(—) Pré-Labore
(;) Fél;iasl
(-) 13.8alaric
" (-) Gratificagdes
(-) Alimentagao do Trabalhador

(-) Autdnomos

() ENCARGOS SOCIAIS
(-)INSS

(-)FGTS

(-) DESPESAS MENSAIS

(-) Agua e esgoto

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped

© \ersao 10.2.1 do Visualizador

R$ 13.752.365,48
R$ 13.752.365,48
R$ 14.864.623,91
R$ 14.864.623,91
R$ 14.864 623,91

RS (1.141.105,81)

RS$ (1.141.105,81)
RS (96.620,06)
RS (445.938,74)
RS (598.547,01)
RS 28.847,38

RS 28.847,38

RS 28.847,38

R$ 0,00
R$ 0,00

RS 0,00
RS (2.594.356 43)
RS (2.504.356,43)
RS (2.560.195,30)
RS (234.303,53)
R$ (65.354.40)

" RS (7.272,00)
' R$ (70.538,33)
RS (53.144,20)
RS (1.500,00)

RS (36.494,60)
RS (0,00)

RS (65.564,99)
RS (52.517,62)
RS (13.047.37)

R$ (25.556,55)
RS (2.244.94)

Este documento é parte integrante de escrituragdo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo d
EF.80.6E.32.BO.BB.QA.22.36.62.CB.CC.D0.45.81.03.CA.38.70.96—O, nos termos do Decreto

n°® 9.555/2018.

R$ 12.618.767,53
R$ 12.618.767,53
RS 11.894 805,66
R$ 11.894.805,66
RS 11.894 805,66
RS (1.296.784,95)
RS (1.296.784,95)
R$ (88.077,10)
R$ (406.509,74)
RS (802.198,11)
R$ 6.988,91

R$ 6.988,91

R$ 6.988,91

R$ 2.013.757,91

R$ 2.013.757,91
R$ 2.013.757,91

RS (4.100.684,52)

RS (4.100.684,52)
R$ (4.033.020,43)
RS (1 320.670,65)
R$ (959.971,89)
RS (15.768,00)
RS (103.265,56)
R$ (102.139,60)
R$ (19.300,00)
RS (97.425.60)
R$ (22.800,00)
R$ (392.357,07)
R$ (300.322,35)
R$ (92.034,72)
R$ (5.039,33)

RS (2.918,58)

P4gina 1de 3
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S Curhe
[ Entidader INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA ]

Periodo da Escrituragao: 01/01/2023 a 31/12/2023 CNPJ:  26.775.172/0001-20
Numero de Ordem do Livro: 8
Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2023 a 31 de Dezembro de 2023

— : . ___ E— S
Deerssl e Nota " Sedoanteior | Sadosua
RESULTADO DO EXERCICIO (LUCRO QU RS 11.158.008,05 RS 8.518.083,01
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DEMONSTRACAQ DE RESULTADO DO EXERCICIO

Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo darEscritﬁ_ragéo_:'? 01/01/2023 a 31/12/2023

Nimero dé Ordem do Livro: 8

Periodo Selecicnado: 01 de Janeiro de 2023 a 31 de Dezembro de 2023

CNPJ: 26.775.172/0001-20

a (-) Despesas Com Viagens RS (2.665,76) RS (21.972,99)
3 (-) Limpeza e Conservagio RS (0,00) R$ (6.075,15)
[ (-) Lanches, Refei¢ées, Copa e Cozinha R$ (62.169,87) R$ (12.035,77)
§ (-) Seguranga e Vigilancia RS (120,00) RS (0,00)
; (-) Seguros Gerais RS (0,00) R$ (2.106,08)
?' (-) Cursos e Treinamentos R$ (0,00) R$ (7.503,66)
(- Mo de Obra Terceiro RS (0,00) RS (31.500,00)
(-) ASSISTENCIA DE INFORMATICA R$ (0,00) RS (4.001,66)
(-) Locagéo de Software e Sistemas R$ (0,00) R$ (3.927,00)

(-) DESPESAS GERAIS
(-) Material de expediente
(-) Material de escritorio

(-) Manutengdo de Edificios

(-) Depreciagoes e Amertizactes RS (3.050,04) R$ (3.050,04)
(-) Propaganda e Publicidade RS (O,GO) R$ (1.200,00)
(-) Assisténcia Médica RS (0,00) RS (31.506,25)
(-) Servigos de Terceiros RS (1.823.664,70) R$ (996.293,20)
(-) Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica .R$ (0,00) . R$ (505.$1'é;09)
(-) Seguros RS (6.909,36) R§ (0,00)
(-) Despesas médicas R$ (2.200,00) R$ (0,00)
(-) Honorarios Contabeis " R$ (24.100,00) RS (53.800,00)
(-) Gastos com Cartdo R$ (237.945,06) R$ (160.387,03)

(-) Manutengdo de Veiculos R$ (0,00) R$ (6.985,00)
(-) Combustiveis RS (1.477,58) RS (765,85)
(-) Estacionamentos e Conduges R$ (5,00) R$ (0,00)
(-) Manutengao de Maquinas e Equipamentos R$ (0,00) RS (6.488,00)
(-) Locagdo de Software e Sistemas RS (2.711,98) RS (0,00

(-) Materiais Auxiliares e de Consumo

(-) Despesa com Farmécia
(-) DESPESAS OPERACIONAIS FINANCEIRAS

RS (2.234.770,23)

R$ (14.384,05)
R$ (20.870,78)
R$ (13.240,52)

R$ (3.950,00)

RS (15.305,53)
R$ (15.715,29)

RS (2.314.953,38)
RS (1.826,45)

RS (1.656,35)

RS (65.597,58)

RS (84.718,62)

RS (6.238,81)
RS (13.989,66)

R L e P
() Energia elétrica " ' R$ (1.00395) R$ (1.253,50)
(-) Intemet RS (7.879,34) R$ (867,16)
(-) Condominio RS (25,02) RS (0,00)
(-) Alugueis e Condominios R$ (14.313,30) ‘ R$ (0,00) 3

Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagéo se comprova pelo recibo de niimero
EF.80.6E.32.B0.B6.9A.22.36.62.CB.CC.D0.45.81.03.CA.38.70.96-0, nos termos do Decreto n® 9.555/2018.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Plblico de Escrituragdo Digital — Sped

Versdo 10.2.1 do Visualizador % Péagina 2 de 3
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DEMONSTRAGAO DE RESULTADO DO EXERCICIO

g | .Enlidadé:‘ ”

“If-"g_r_iodo S___ge_lecignado:

" INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2023 a 31/12/2023

Numero de Ordem do Livro: 8
01 de Janeiro de 2023 a 31 de Dezembro de 2023

CNPJ:  26.775.172/0001-20

= sa;do

nterior

(=) DESPESAS FINANCEIRAS _ R$ (15.?15.2‘9} R$ (13.959.66)
(-) Multas R$ (1.161,50) RS (0,00)
_ (-) Despesas Bancarias Diversas RS (8.045,66) RS (8.879.97)
(=) Irrf szpliraq.éo Financeira RS (6.408,42) R§ (1.337,72)
(-) Encargos Financeiros/Juros R$ (99,71) RS (0,00)
(-) Multas Dedutiveis R$ (0,00) R$ (3.771,97)
) DESPESAS OPERACIONAIS TRIBUTARIAS R$ (18.445,84) R$ (53.674,43)
(-} IMPOSTOS R$ (18.445,84) R$ (53.674,43)
(-)IOF RS (1.250,35) RS (1.450,97)
(-) lmpostbs e.;ra.)tas Diversas R$ (17.195,49) RS (52.223,46)
Este documento é parte integrante de escrituragdo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
EF.80.6E.32.BO.BS.9A.22.36.62.CB.CC.DO.45.81 103.CA.38.70.96-0, nos termos do Decreto n°® 9.555/2018.
Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped
Pé4gina 3de 3

Versso 10.2.1 do Visualizador
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DEMONSTRAGAO DAS MUTACOES DO PATRIMONIO LIQUIDO & ) Sped
Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo da Escrituragao: 01/01/2023 a 31/12/2023 CNP 26.775.172/0001-20 Nidmero de Ordem do Livro: 8
Periodo Selecionado:

01 de Janeiro de 2023 a 31 de Dezembro de 2023

igo de Aglufi

V_Sa!do Inicial em 01.01.2023

e 50000000 1843060509 o 000 000 18.930.605,09
Adi¢des _ _ ) 000 ) 8.118.212,51 _ 70.168,84 8.114.431,36 ~16.302.810,51
Exclusses _.....000  ()22862956,95 (7016684 (811443136  (-)31.047.554,95
Saldo Final em 31.12.2023 500.000,00 3.685.860,65 | 0,00 -
Notas

000 4.185.860,65

chr

—U‘."c

- g ‘-.I

| ety

p—

Este documento é parte integrante de escrituracao cuja autenticacio se comprova pelo recibo de niimero
EF.80.6E.32.B0.B6.9A.22.36.62.CB.CC.D0.45.81.03.CA.38.70.96-0, nos termos do Decreto n°® 9.555/2018.

- Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escriturag@o Digital — Sped Versdo 10.2.1 do Visualizador 3 hg Pagina 1 de 1
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INVICTUS GESTAO EM SAUDE SIS LTDA - EPP Livro: 008
CNPJ; 26.775.172/0001-20

DEMOSTRATIVO DE FLUXO DE CAIXA -DFC DIRETO

2023 2022

ATIVIDADES OPERACIONAIS
Recebimentos
Racebimento de Clientes 14.910.540,80 11.457.834,00

Recebimento de Outras Receltas 2.020,746,82 28.847,38
Duplicatas Descontadas - 2
Titulo de Capitalizagao . N

Pagamentos

(-) Fomecedores 7.603.381,12 14.108.339,28
(-)IRPJeCSLL 437.821,64 428.147,65
(- ) Demais Impostos 895.908,45 1.064.770,25
(- ) Salarios 1.626.201,77 123.412,15
(-)Juros 13.886,66 99,71
(- ) Pagamento de Dividendos

( - ) Despesas Pagas Antecipadamente - -

(=) Calxa Liquido Gerado | Consumido nas
: Atlvidades Operaclonals 6.353.885,04 - -4,239.087,66

ATIVIDADES DE INVESTIMENTO

Reconhacimente pela Venda de imobdllizado - =
Pagamento pela Compra de Imobilizado - =
Aplicagdes Financeiras - Longo Prazo - -

( =) Caixa Liquido Gerado / Consumido nas
Atividades de Investimento - -

ATIVIDADES DE FINANCIAMENTO

Aumento de Capital - =
Empréstimo de Curto Prazo - =
Pagamento de Dividendos (8.722.111,72) (1.075.460,00)

(=) Calxa Liquido Gerado / Consumido nas
Atividades de Financlamento (8.722.111,72) - (1.075.460,00)

Aumento / Redugdo Liquldo no Calxa e
Equivalkente de Caixa (2.368.226,68) - (5.314.547,66)

Saldo de Calxa + Equlvalente de Calxa do ano
antarlor 4,099.833,75 9.414.381,41

Saldo de Calxa + Equivalente de Calxa do ano 2
atual 1.731.807,07 4.099.833,75

Assinado de forma Assiado de f
ODAIR JOSE DA e ahios:  FABIANL L e asan

COSTA:964112 DACOSTA96411210900 RAMOS BACH, amos saci

CZLUSNIALO6162379

10900 - Dad65:2024.07.05 CZLUSNIAK:O o7.....
08:57:45 -03'00 61 62237907 Dados: 2024.07.05
P 09:06:35 -03'00"
Hallius Assessoria Contabil 6 Empresanial Lida - ME FAEIANI RAMOS

Odalir Jesé da Costa BACH CZLUSNIAK
Contador Séciofa)

CPF: 804.112.109-00 Acministrador(a)

CRGC PR-OGGAZVO S CPF DA1A2237A-0T

002011




INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA. Livro: 008
CNPJ: 26.775.172/0001-20 Periodo: 01/01/2023 a 31/12/2023

1
A

NOTAS EXPLICATIVAS

1 - CONTEXTO OPERACIONAL

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA - cadastrada no CNPJ sob o namero
26.775.172/0001-20, constituida em 26/12/2016, tributada pelo Lucro Presumido com apuragio
mensal, com ramo de atividade Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares
para atendimento a urgéncias. Com sede no municipio de INACIO MARTINS - PR, na R BARAO DO
RIO BRANCO, 280 SALA 02 - Centro.

2- POLITICA ADOTADA

As demonstragfes contabeis encerradas em 31 de dezembro de 2022 e 31 de dezembro de
2023 (comparativas), aqui compreendidos: Balango Patrimonial, Demonstragdo do Resultado,
Demonstragdo das Mutagdes do Patriménio Liquido (DMPL), foram elaboradas a partir das diretrizes
contabeis e dos preceitos da Legislagdo Comercial, Lei n. 10.406/2002 e demais legislagbes
aplicaveis e aos Principios Contabeis.

As principais praticas contibeis na elaboragio das demonstragaes contibeis levam em conta
as caracteristicas qualitativas e quantitativas conforme determina a NBC TG 1000
Compreensibilidade, Competéncia, Relevancia, Materialidade, Confiabilidade, Primazia da Esséncia
sobre a Forma, Prudéncia, Integralidade, Comparabilidade e Tempestividade, estando assim
alinhadas com normas internacionais de contabilidade emitidas pelo International Accounting
Standards Board (IASB) adequadas pelo Comité de Pronunciamentos Contabeis (CPC) e aprovadas
pelo Conselho Federal de Contabilidade para Pequenas e Médias Empresas.

O resultado ¢ apurado de acordo com o regime de competéncia, que estabelece que as
receitas e despesas devam ser incluidas na apuragio dos resultados dos periodos em que ocorrerem,

sempre simultaneamente guando se correlacionarem, independentemente de recebimento ou |
pagamento.

3 - MOEDA FUNCIONAL E DE APRESENTACAO

As demonstragoes contibeis estio apresentadas em REAIS, que é a moeda funcional da
empresa. Assim os alivos, os passivos e os resultados apresentados nas demonstragdes contibeis 4
mesmo quando contratados em moeda estrangeira sdo ajustados as diretrizes contabeis vigentes no
Brasil e convertidos para Reais, de acordo com as taxas de ciambio da moeda local. Os eventuais |
ganhos e perdas resultantes do processo de conversio sio transferidos para o resultado do periodo
atendendo ao regime de competéncia.

4 - DECLARACAO DE CONFORMIDADE

A empresa declara expressamente que a elaboragio e a apresentacio das demonstragies
contabeis estio em conformidade com o NBC TG 1000 - Contabilidade para Pequenas e Médias
Empresas, expedida pelo Conselho Federal de Contabilidade através da Resolugio 1.255/2009. A
administragio da empresa também procedeu zo0 exame conceitual e concluiu gue a empresa nio
possui prestagio publica de contas e assim encontra-se apta a exercer a faculdade pela aplicacio do
previsto na Contabilidade para Pequenas e Médias Empresas.

5- REDUCAO AO VALOR PRESENTE DE ATIVOS E PASSIVOS
A administragdo avalia periodicamente a necessidade de ajustes a valor presente para todos

os atives e passivos de curto e longo prazo. A administragio entende nao ser aplicavel qualquer ajuste
a valor presentes devido aos seus ativos e passivos nio embutirem juros ou acréscimos.
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INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA. Livro: 008
CNPJ: 26.775.172/0001-20 Periodo: 01/01/2023 a 31/12/2023

NOTAS EXPLICATIVAS

G - ATIVOS CIRCULANTES

A classificagio das contas ¢ realizada com base nc que determinada o Pronunciamento
Teécnico PME — Pequenas € Médias Empresas, sendo classificados como circulantes quando:
a) espera realizar 0 ativo, ou pretender vendé-lo ou consumi-lo durante o ciclo operacional normal da
entidade;
b) o ativo for mantido essencialmente com a finalidade de negociacgio;
c) espera realizar o ativo no periodo de at¢ doze meses da data das demonstragoes contabeis; ou ©
ativo for caixa ou equivalente de caixa. (PME, item 4.5).

6.1 Caixa e Equivalentes de Caixa

Refere-se aos saldos em conta movimento e aplicagdes financeiras resgataveis no prazo de
90 dias a contar da data do balango e com risco insignificante de mudanga de seu valor de mercado,
classificadas nas categorias de ativos financeiros avaliados ao valor justo com contrapartida no
resultado. Esses investimentos s&o avaliados 2o custo, acrescidos de lucros alé a data do balango,
marcados e mercado, sendo ganho ou perda registrado no resultado do exercicio.

- Contas 31/12/2023 31/12/2022
Caixa 1.070.275,61 3.078.391,62
Contas Correntes 0,00 0,00
Aplicaggo Financeira 661.331,46 1.021.442,13
Total...cooueeeeeanmmreenaneat 1.731.607,07 4.099.833,75

6.2 Contas a receber

Avaliadas pelo valor original, deduzidas de ajuste para créditos de liquidaggo duvidosa,
quando existem evidéncias objetivas, de que a sociedade n#o sera capaz de cobrar todos os valores
devidos.

Contas 31/12/2023 31/12/2022
Clientes Nacionais 391.054,77 3.406.789,91
Total..oeeeeeeeeerssneniiens g 391.054,77 3.406.789,91

7 - ATIVOS NAO CIRCULANTES
A classificagio das contas ¢ realizada com base no que determinada o Pronunciamento

Técnico PME — Pequenas e Medias Empresas, sendo classificados como ndo circulantes todos
aqueles fatos contabeis que nao se classificam como sendo circulantes.

7.1 Consorcios

- Contas [ 31/12/2023 | 311212022
Consorcios de bens 40.197,49 14.612,60
Total....cccccveriariasnransannes 40.197,49 14.612,60
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INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA.
CNPJ: 26.775.172/0001-20

Livro: 008

Periodo: 01/01/2023 a 31/12/2023

NOTAS EXPLICATIVAS
7.2 Outros Créditos
Contas 31/12/2023 31/12/2022
Transf. Para Coligadas 0,00 | 11.303.035,47

Total...covveeveeeeeennnn

0,00

11.303.035,47

7.3 Investimentos

7.4 Imobi

8 - PASSIVO CIRCULANTE

Contas 31/12/2023 | 31/12/2022
Invictus Gestdo em Satde S/S Ltda SCP 1.306.363,75 0,00
Invictus Gestdo em Satde S/S Ltda SCP 907.394,16 0,00
Invictus Group em Salide S/S Ltda SPE 300.000,00 0,00
Tot8lmnsmnnanna: 2.513.757,91 0,00
lizado
Contas 31/12/2023 | 31/12/2022
Maquinas e equipamentos 30.500,00 30.500,00
| Depreciagdo acumulada -6.100,08 -3.050,04
Total...o.ccorieieeiieeee 24.399,92 27.449,96

A classificagio das contas ¢ realizada com base no gue determinada o Pronunciamento

Téenico PME - Pequenas e Mcedias Empresas, sendo classificados como circulantes quando:

A) espera liquidar o passivo durante o ciclo operacional normal da entidade:

B) o passivo for mantido essencialmente para a finalidade de negociagio;

C) o passivo for exigivel no periodo de at¢ dozes meses apas a data das demonstragoes contibeis;

ou, a entidade nio tiver direito incondicional de diferir a liquidagio do passivo durante pelo menos
doze meses apos a data de divulgagio. (PME, item 4.7).

8.1. Fornecedores:

Contas 31/12/2023 31/12/2022
Fornecedores 16.766,32 0,00
TOA] it isnermsassnsanssanansasass 16.766,32 0,00
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INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA.

CNPJ: 26.775.172/0001-20

NOTAS EXPLICATIVAS

Livro: 008
Periodo: 01/01/2023 a 31/12/2023

8.2. Impostos Retidos a Recolher:

Contas 31M12/2023 31/12/2022
IRRF s/ Trabalho assalariado 5.168,25 2.518,13
Contribuicéio Retidas a Recolher 102,30 0,00
1SS Retido a Recolher 929,00 0,00
TOLAl . oeeeeeeeemmeeeeennne e 6.199,55 2.518,13
8 3. Impostos e Contribui¢des:
Contas 31/12/2023 31/12/2022
Cofins a pagar 51.691,70 50.933,59
Pis a pagar 11.199,87 11.035,61
IRPJ a Pagar 79.362,52 42.502,71
Csll a pagar 46.085.76 47.058,92
|ss a pagar 32.492,06 86.134,10
IRRF a Recolher 33,00 0,00
R L PP PP PPTPPPPPPPTE 220.874,91 237.664,93
8.4. Obrigagdes Trabalhistas:
Contas 31/12/2023 311 2!20224]
Salarios a pagar 83.541,43 58.808,44
Pro-Labore a Pagar 1.174,80 1.078,68
BT | L SR PPTTTPTTTTTL 84.716,23 59.887,12
8.5. Encargos Sociais a Pagar:
Contas 31/12/2023 31/12/2022
Inss a Pagar 40.399,70 24.169,25
FGTS a pagar 11.505,95 5.348,43
TOAl:...ccceueeneeesnmnnnrassnsrsnneacnenst 51.905,65 29.517,68
8 6. Provisdes de Folha de Pagamento:
Contas 31/12/2023 31/12/2022 |
Provisdes s/Férias 134.693,85 95.084,92
B e L LT P PP PP P PP PP LTI 134.693,85 95.084,92
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INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA.

CNPJ: 26.775.172/0001-20

NOTAS EXPLICATIVAS

Livro: 008

Periodo: 01/01/2023 a 31/12/2023

9 - PATRIMONIO LIQUIDO

A) Capital Social

O valor de R$ 500.000,00 compée-se de 500.000,00 quotas ao valor nominal de R$ 1,00 cada.

Socio (&) Colas Valor R§

FABIANI RAMOS BACH 498.000 498.000,00

CZLUSNIAK

JEFFERSON MATSUITI 1.000 1.000,00 3
OKAMOTO

HUMBERTO FRANCO PETRUY 1.000 1.000,00

10 - EVENTOS SUBSEQUENTES

Ndo ocorreram eventos entre a data de encerramento do exercicio social e da elaboragio das
semostragdes contibeis, que pudessem afetar as informagses divulgadas, bem como a anélise

econdmica e financeira.

ODAIR JOSE DA Assinado de forma

digital por ODAIR JOSE

COSTA:964112 DACOSTA:96411210900

Dados:2024.07.05

10900 07:58:41 -03'00'

FABIANI RAMOS
BACH

37907

- Assinado de forma digital

- por FABIANI RAMOS BACH
CZLUSNIAK:06162237907

CZLUSNIAK:061622 Dados: 2024.07.05

09:07:18 -03'00"'

BT iy W T

Hellius Assessoria Contabil e Empresarial Ltda - ME
Odair José da Costa
Contador
CPF: 964.112.109-00

FABIANI RAMOS BACH CZLUSNIAK
Sdcio(a) - Administrador(a)
CPF: 061.622.379-07
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GRUPOPRINCIPIUS

CONTAB LIL 28 INTRLIGENTY

ke

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
CNPJ: 26.775.172/0001-20
Periodo: 01/01/2023 a 12/12/2023

[soLVENCIA GERAL ATIVO TOTAL 4701.017,16 | 9,12542| 1‘
PC+ ELP 515.156,51 i
lLlQUIDEZ CORRENTE ATIVO CIRCULANTE 2.122.661,84 4,12042J
PASSIVO CIRCULANTE 515.156,51
[L1QUIDEZ GERAL AC +RLP 2.162.859,33 | 4,19845
PC + PNC 515.156,51
[GRAU DE ENDIVIDAMENTO PC + ELP 515.156,51 | 0,10958
ATIVO TOTAL 4.701.017,16

ODAIR JOSE Assinado de forma

digital por ODAIR

FABIANI RAMOS ' assinado de forma digital DA " JOSE DA
FABIANI RAMOS BACH . i
BACH Caluswncosiassor COSTA9644 e e
CZLUSNIAK:06162 Dados:2024.07.05 09:06:02 1210900 07:43:57 -03'00"
237907 0300
Fabiani Ramos Bach Czlusniak Odair Jose da Costa
Sécia Administradora CRC: 1-PR-066429/0-5
i CPF: 061.622.379-07 CPF: 964.112.109-00
ﬁ r“l J432 - 2062 [ {A1) 34022061 | cartzloSigrupoprTiiaes. Gom b www,grupoprincipius.com.br i
i.-“, Run Markg do smueal ST, Baizre alte Curitiba PR ; :
I .
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MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL _
SISTEMA PUBLICO DE ESCRITURAGAO DIGITAL — Sped Versao: 10.2.2

RECIBO DE ENTREGA DE ESCRITURAGCAO CONTABIL DIGITAL

NIRE CNPJ
26.775.172/0001-20

NOME EMPRESARIAL
INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

IDENTIFICACAO DAESCRITURAGAD

:;:‘.?':“"'i. " :

FORMA DA ESCRITURAGAO CONTABIL PERIODO DA ESCRITURAGAO
Livro Diario (Completo - sem escriturac@o Auxiliar) 01/01/2024 a 31/03/2024
NATUREZA DO LIVRO NUMERO DO LIVRO
REGISTRO DO LIVRO DIARIO 9

IDENTIFICAGAO DO ARQUIVO (HASH)

4.6C.7A.9E.77 BE.FE.EB.12.67.9C.3B.CC.52.3F.A0.C8.E0.21.7A

 RESPONSAVEL
05/11/2024 a

ODAIRJOSEDA  593357633761893423

Procurador 96411210900

COSTA:96411210900 3 | 05/11/2025 Sim
| ODAIR JOSE DA 593357633761893423  05/11/2024 a
o - 964210800 oo57a 06411210900 3 05/11/2025 iie
NUMERO DO RECIBO: Escrituragdo recebida via Internet
A4.6C.7A.9E.77.BE.FE.EB.12.67.9C.38 pelo Agente Receptor SERPRO

.CC.52.3F.A0.C8.E0.21.7A-0 em  04/12/2024 as  10:20-11

11.88.45.12.E1.0C.05.AD
1B.2A.E6.21.DB.6F.54.49

Considera-se autenlicado o livro contabil a que se refere esle recibo nos lermos do Decrelo n° 9.555/2018, dispensando-se qualquer outra forma
de autenticacdo. Este recibo comprova a autenticago.

b




MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

SISTEMA PUBLICO DE ESCRITURAGCAO DIGITAL — Sped Versao: 10.3.3

RECIBO DE ENTREGA DE ESCRITURAGAO CONTABIL DIGITAL

CNPJ
26.775.172/0001-20

NIRE

NOME EMPRESARIAL :
INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA i

|DENTIFICAGAO DA ESCRITURAGAO

FORMA DA ESCRITURAGAO CONTABIL PERIODO DA ESCRITURACAO

-Livro Diario (Completo - sem escrituragdo Auxiliar) 01/04/2024 a 31/12/2024
NATUREZA DO LIVRO NUMERO DO LIVRO
Escrituracao Contabil Digital do Livro Diario Geral 10

IDENTIFICAGAO DO ARQUIVO (HASH)
DY.EA.A9.CB.DF.2A.F9.6C.1B.6B.89.D4.85.29.56.EA.74.67.D1.8B sy —
ARQUIVOS SUBSTITUIDOS (HASH)

INVICTUS GESTAO EM  557741395516451535  02/08/2024 a

| Slarasific da BGE fom eCNPJoue-| 56775172000120 SAUDE S S . ot N0
| . LTDA:26775172000120 o
GABRIEL '
Contabilista 05609446910  WOINAROVICZ:0560044 842578341474250136|  30/05/2025 a Ngo
- e 1 . 30/05/2026
GABRIEL | ' s
Procurador 05609446910  WOINAROVICZ:0560944 6425783411474250135‘ R Sim -
6910 5 ‘

NUMERO DO RECIBO: Escrituragdo recebida via Internet
D9.EA.A9.C8.DF.2A.F9.6C.1B.6B.88.D pelo Agente Receptor SERPRO
4.85.29.56.EA.74.67.D1.8B-0 em  03/07/2025 as 13:16:01

91.64.2D.11.67.50.80.BB
29.49.A1.B0.4C.FD.A7.12

Considera-se autenticado o livro contabil a que se refere este recibo nos termos do Decreto n® 9.555/2018, dispensando-se qualquer oulra forma
de autenticagéo. Esle recibo comprova a autenlicagao.
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TERMOS DE ABERTURA E ENCERRAMENTO &) sped
Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA -
Periodo da Escrituracé@o: : 01/01/2024 a 31/03/2024 CNPJ: 26.775.172/0001-20
Ntmero de Ordem do Livro: |9 =t

VR

Nome Empresarial INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
NIRE

CNPJ 26.7?5‘172.!00;)1.-40-

Numero de Ordem 9

Natureza do Livro REGISTRO DO LIVRO DIARIO
Municipio Inacio Martins

Data do arquivamento dos atos
constitutivos

Data de arquivamento do ato de
conversédo de sociedade simples em

‘sociedade empresaria

Data de encerramento do exercicio social  31/12/2024

Quantidade total de linhas do arquivo

it 25538
digital

Nome Empresarial INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Natureza do Livro REGISTRO DO LIVRO DIARIO

Numero de ordem 9

Quantidade total de linhas do arquivo SEAa

digital

Data de inicio 01/01/2024

Data de término 31/03/2024

Este relatério foi gerado pelo Sistema Plblico dREscrituragéo Digital - Sped

Versdo 10.3.3 do Visualizador%i
()

Pagina 1 de 1
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[ TERMOS DE ABERTURAE ENCERRAMENTO y i'é:‘.«ﬂ J

| Entidade: ~ INVICTUS GESTAO EM SAUDE /S LTDA
Periodo da Escrituragao: 01/04/2024 a 31/12/2024
Numero de Ordem do Livro: 10

CNPJ: 26.775.172/0001-20

Nome Empresarial INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

NIRE
& CNPJ 26.775.172/0001-20
“Numero de Ordem 10

Natureza do Livro Escrituragao Contébil Digital do Livro Didrio Geral

Municipio Incio Martins
Data fio _arquwamento dos atos —o
constitutivos

Data de arquivamento do ato de
conversdo de sociedade simples em
sociedade empresaria

Data de encerramento do exercicio social 31/12/2024

Quanti'déde total de Iinhas do arquivo 3
A 5861
digital

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

Nome Empresarnial

‘Natureza do Livro Escrituragio Contabil Digital do Livro Diério Geral

‘Numero de ordem 10

‘Quantidade total de linhas do arquivo ) '
R 5881
digital
Data de inicio 01/04/2024
31/12/2024

Data de término

Este documento & parte integrante de escrituragdo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de numero
DQ.EA.AQ.CB.DF.2A.F9.GC.1B.GB.89.D4.85.29.56.EA.74.67.D1 .8B-0, nos termos do Decreto n° 9.555/2018.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped Oﬂ"

Verséo 10.3.3 do Visualizador Pagina 1de 1
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BA LAN(;O PATRIMONIAL

Entldade INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Penodo da Escrlturagao 01/01/2024 a 31/03/2024

Numero de Ordem do lero |9

Periodo Selecionado: 101 de janeiro de 2024 a 31 de margo de 2024

CNPJ: 26.775.172/0001-20

ATIVO R$ 4.701.017,16 R$ 4.918.308,11
ATIVO CIRCULANTE R$ 2.122.661,84 R$ 2.328.375,48
DISPONIBILIDADES R$ 1.731.607,07 R$ 1.292.014,05
CAIXA R$ 1.070.275,61 R$ 896.093,32
Caixa R$ 1.070.275,61 R$ 896.093,32
BANCOS CONTA MOVIMENTO R$ 0,00 R$ 0,00
Banco do Brasil S A R$ 0,00 R$ 0,00
F:FF‘LICAQOES DE LIQUIDEZ IMEDIATA - RS$ 661.331.46 RS 305.020,73
BB Rende Facil RS 661.331,46 R$ 385.920,73
DIREITOS REALIZAVEIS A CURTO PRAZO R$ 391.054,77 R$ 1.036.361,43
CLIENTES NACIONAIS R$ 391.054,77 R$ 33.961,43
PATRITA%JI,:AEITURA MUNICIPAL DE TUNAS DO RS 97.677 68 RS 1.239.94
MUNICIPIO DE GENERAL CARNEIRO R$ 8.327 53 R$ 8.327,53
642-FUNDO M. SAUDE REBQUCAS R$ 26.020,91 R$ 6.968,71
PREF. PORTO AMAZONAS R$ 6.652,11 R$ 6.652,11
AUFRU(;IRD,S MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA RS$ 146.344,40 R$5.622.73
ke LT - P SAUDE -sA0 R$ 47.516,33 RS 324,94
CAFﬁygngggAgpAL DESAUDE DE R$ 22892 RS 22892
o UNDO MUNIGIPAL DE SAUDE DE RS 56.268.80 RS 459655
ADIANTAMENTOS RS 0,00 R$ 1.002.400,00
Adiantamento de férias R$ 0,00 R$ 0,00
Adiantamento a Socios R$ 0,00 R$ 1.002.400,00
CgmgggsofRE CONTRIBUIGOES A RS 0,00 R$ 0,00
IRRF a Recuperar R$ 0,00 R$ 0,00
ATIVO NAO CIRCULANTE R$ 2.578.355,32 R$ 2.589.932,63
ATIVO REALIZAVEL A LONGO PRAZO R$ 40.197 49 R$ 52.537,31
OUTROS CREDITOS R$ 0,00 7 R$ d.OO
Transferéncia para Coligada R$ 0,00 R$0,00| . I
CONSORCIOS R$ 40.197 49 R$ 52.537,31 :
Consdrcios de bens R$ 40.197 49 RS 52 537 31
INVESTIMENTOS 7 R$ 2.513.757,91 7 RS 2.513.757,91
Investimentos R$ 2.513.757 91 R$ 2.513.757,91

Este relatério foi gerado pelo Sistema Piblico de Esgrituragéo Digital —

Versao 10.2.2 do Visualizador
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BALANGO PATRIMONIAL &ﬁ: Sped J

Ent_id_ade:_ INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA R

Periodo da Escrituragio: 01/01/2024 a 31/03/2024 CNPJ: 26.775.172/0001-20
Namero de Ordem do Livro: 9

_F"erio_c.i.o Selecionado: 01 de janeiro de 2024 a 31 de margo de 2024

Descrican

pHEE e e e e Erine Nq IRIG Sa‘do minat - :
INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA ' e & ke
SCP - 50.277.514/0001-67 R$ 1.306.363,75 RS 1.306.363,75 !
INVICTUS GESTAO EM SAUDE SCP -
51.935.274/0001-03 R$ S07.394,16 R$ 907.394,16 E
INVICTUS GROUP EM SAUDE SPE LTDA
- 52 913 062/0001-98 R$ 300.000,00 R$ 3oo.ooo,ooj
IMOBILIZADO RS 24.399,92 R$ 23.637,41 |
BENS E DIREITOS EM USO R$ 30.500,00 R$ 30.500,%
Maquinas e Equipamentos R$ 30.500,00 R$ 3050000 |
() () DEPRECIAGAD |
A ACUMULADA/AMORTIZAGAO RS (6.100,08) RS (6.862.59) |
S (1) () Maquinas e equipamentos R$ (6.100.08) RS (s.asz,sej
PASSIVO RS 4.701.017,16 RS 4.918.308,11 |
PASSIVO CIRCULANTE R$ 515.156,51 R$ 102.537,5ﬂ
FORNECEDORES RS 16.766,32 R$ e.ozo,ﬂ
FORNECEDORES RS 16.766,32 RS s.ozog\
Diversos R$ 0,00 RS 0.00_[
SODEXO PASS DO BRASIL E
COMERCIO S A. RS 6,00 RE Oﬂ
MUNICIPIO DE GENERAL CARNEIRO R$ 8.000,00 R$ 0,031
CLINICA MEDICA HORIE LTDA. R$ 0,00 R$ 0,00
MEDICINA E SAUDE LTDA R$ 0,00 R$ o.Oﬂ
MURILO HENRIQUE AYRES 12380760826 R$ 0,00 R$ 0,00
SAAVEDRA E SANDY SERVICOS ]
MEDICOS LTDA R$ 439,72 R$ 0,00 |
LF SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 2.200,00 R$ 0,00 |
FIORE SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ o,ﬁ\
|
AURA SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$0,00 |
CLINICA MEDICA RINALDI E CARNEIRO [
VTHA RS 0,00 RS 000 |
GABRIELA GRASSO - SERVICOS ¢
MEDICOS LTDA R¥0.0 i D‘Dﬂ
TOKASHIKI & TOKASHIKI LTDA RS 0,00 R$ 000 | e
INSERAN SOARES LTDA R$ 0,00 R$ 0‘@
LISANDRA CARDOSO BUENO |
7 SERVICOS MEDICOS LTDA R8:0,00 R$ 0,00
~ CECILIA JACOBY R.S.LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
: C A DE BORTOLI SILVA LTDA R$ 0,00 RS o,rmJL
VIDA E SAUDE MEDICINA PREVENTIVA RE100 RGE34.50
LTDA
CENTRO MEDICO QUEDAS LTDA N R$ 0,00 R$ 0,00
Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped
ersio 10.2.2 do Visualizador
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BALANGO PATRIMONIAL % |

Entidade: [INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2024 a 31/03/2024 . CNPJ y 26.775.172/0001-20

Periodo Selecionado: 101 de janeiro de 2024 a 31 de margo de 2024

L.J.5 SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
ANGELA S SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00 |
x :;«Iggga?r Egmsz FERREIRA SERVICOS RS$ 0,00 RS 0,00 :
LTE::MOS & RAMOS SERVICOS MEDICOS RS 1.100,00 RS 0,00
MUNICIPIO DE JUSSARA R$ 3.850,00 R$ 0,00
MEPSg-OSSAB_PgADA FAMILIA SERVICOS RS 0,00 R$0.00|
VITALMED LTDA R$ 0,00 R$ 0,00 :
S RAMOS SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 1.100,00 P RS 0,00 'j
JOAO PAULO RODRIGUES J PR ' RS 0,00 R$ 0,00
2 :&ig:%l.n EAPHAEL SERVICOS RS 0,00 RS 0,00
R V W SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
WA ARIGONI SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
e T TR o
BOZATSKI SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
RAPCHAN CLINICA MEDICA LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
KRS SERVICOS MEDICOS LTDA ' - R$ 73,60 ' R$ D.dd
LASTA SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 RS 0,00
VALDERI ANDRADE 03822884910 R$ 0,00 R$ 0,00
LTgSRGANA BATISTA PEREIRA E CIA RS 0,00 RS 0,00
IAV SERVICOS MEDICOS LTDA b R$ 0,00 R$ 0,00
CARVALHO SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
LngRRVlcos MEDICOS GENEROSO RS 0,00 RS 0,00
RPC SERVICOS MEDICOS LTDA ] R$ 0,00 R$ 0,00
LFC LODDI SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
LTI[.;ASMIN C. CITON SERVIGOS MEDICOS RS$ 0,00 RS 0,00
GEBAUER IMOBILIARIA LTDA R$ 0,00 RS 0,00
CLINIGASTRO LTDA - ME ' ~ Rs000 - e RS 0,00
LTE xl BRASILEIRO SERVICOS MEDICOS RS 0,00 RS$ 0,00
JM CUIDADOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
LTIE) ;1 SALVADORI SERVICOS MEDICOS RS$ 0,00 RS 0,00
PANTE ASSISTENCIAL MEDICO LTDA R$ 0,00 R$ 0,00

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped T3

Versdo 10.2.2 do Visualizador % ‘E Pagina 3 de 6
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BALANGO PATRIMONIAL it Sped :
: 2214803 ¥
r Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo da Escrituragao: 01/01/2024 a 31/03/2024 CNPJ: 26.775.172/0001-20

Namero de Ordem do Livro: 9
_ Pgriodo Selecic_nadq: 01 de janeiro de 2024 a 31 de marco de 2024

Descrigao
TAMARA CLAUDINO LTDA ' R$ o,do ]
PILONETTO SERVICOS MEDICOS LTDA RS 0,00 R$ 0,00
'FIRMINO E BASSI SERV MED LTDA i ' 'R$ 0,00 ' RS 0.0011
, DR. PEDRO MAGNO CAMAGCHO RS 0,00 R$ 0,00
L BFS SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
BATTISTI SERVICOS MEDICCS LTDA B R$ 0,00 ] R$ 0,00 ]
LTg;:MMOl.o & SANTOS GLINICA MEDICA — .
3 LTg};rro CARVALHO SERVIGOS MEDICOS pr— Cyeo
: JEAN M M KURTEN LTDA R$ 0,00 RS o,oo‘l
) MAEM SERVICOS MEDICOS LTDA RS 0,00 RS o.uoj
TOLENTINO SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 RS o.ooj
LB SERVICOS E SAUDE LTDA RS 0,00 RS o,ooﬁ
LT(;IAINICA INTEGRADA THAIS FERRES R$ 0,00 RS o,ooj
LT.BLRANDA A. B. SERVICOS MEDICOS RS 0,00 RS 0.0J
|RC SERVICOS MEDICOS LTDA RS 0,00 R$5.486,80
T GERALDI SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
LngAN CARVALHO SERVICCS MEDICOS RS 0,00 RS000)
NS SAUDE LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
G églsc%nsELSTTSEAo DE SERVICOS 8006 R5000)
: éﬁé ggﬁgicm DE SERVICOS RS 0,00 RS 0,00
DUMKE PAULING SERVICOS MEDICOS — RS 0.00
LTDA v
RMG SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
AVILA - SERVICOS DE SAUDE LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
ANDRE MORAES SERVICOS MEDICOS RS 0,00 RS 0,00
. LTDA -
3 GM DE MATTOS SERVICOS MEDICOS R$ 0,00 R0,00
LTDA
WEFFORT SERVICOS MEDICOS LTDA - R$000| R$ 0,00
SAITO NK MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
LA. MARTINS SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00/
Es:fr.gngs?g;cos DE SAUDE E BEM RS 0,00 RS 000 |
R C FERREIRA LEITE FILHO RS 0,00 R$ 0,00
ZANATTA MEDICINA AVANCADA LTDA RS$ 0,00 RS @J

" Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped
Versao 10.2.2 do Visualizador Pagina 4 de 6
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BALANQO PATRIMONIAL

Entidade'
Periodo da Escrlturag:ao 01!01f2024 a 31/03/2024
'Numero de Ordem do Ltvro 9

Periodo Selecionado:

INV!CTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

CNPJ: 26.775.172/0001-20

01 de janeiro de 2024 a 31 de margo de 2024

Bk SN A i B2 g A

OKATA SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
SERVICOS MEDICOS BERTICELLI LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
CUNHA V. H. SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
T, e ws000 w000
J FERNANDES DA SILVA LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
STRITT MEDICINA LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
ESTELAR SERVICOS MEDICOS LTDA . R$ 0,00 R$ 0,00
DANIEL F KRONBAUER CUBA LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
G.Z. THOME SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
GLCB SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
* E MTAVARES MEDICINA LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
L. L. P. MEDICINA LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
SAMESIMA CENTRO MEDICO LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
G W MILANI SERVICOS DE SAUDE LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
SANTOLIN - SERVICOS MEDICOS LTDA . 7 R$ 0,00 R$ 0,00
LUANA IRIA SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
CAETANO MEDICINA LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
o :&gé I-IIEI;ZAINGER SERVICOS RS 0,00 RS 0,00
KAPPA SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 0,00
- glléggs;_ %SKHNELO SERVICOS RS 0,00 RS 0,00
OBRIGAGOES TRIBUTARIAS o RS 25;674,46_ ] ] R$ 6951659 |
IMPOSTOS RETIDOS A RECOLHER R$ 6.199 55 R$2.335,88
IRRF a Recolher - Pessoa Juridica R$ 0,00 R$ 0,00
ISS Retido a Recolher R$ 929,00 RS 256,67
Contribui¢es Retidas a Recolher P R$ 102,30 RS 452,99
IRRF sobre Trabalho Assalariado R$5.168,25 R$ 1.626,22
S TS ECONTRIEUICRESA RS 220.874,91 RS 67.180,71
COFINS a Pagar R$ 51.691,70 RS 23.668,89
PIS a Pagar R$ 11.199,87 R$ 5.128,26
Contribuigdo Social a Pagar R$ 46.095,76 R$ 36.681,21
ISSQN a Pagar R$ 32.492 086 R$ 1.551,65
IRPJ a Pagar R$ 79.362 52 RS$ 0,00
Irf a Recolher R$ 33,00 RS 150,80
Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped
Versdo 10.2.2 do Visualizador Pagina 5 de 6
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BALANGO PATRIMONIAL
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Numero de Ordem do Livro: 9

Eniidade: | INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2024 a 31/03/2024

: Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2024 a 31 de margo de 2024

CNPJ: 26.775.172/0001-20

R$ 27.150,65J

: OBRIGAGOES TRABALHISTAS RS 271.315,73
s E;‘;EEEESJQGAMENTO HE RS 83.541,43 RS 451983 !
Salarios a pagar R$ 83.541,43 RS$ 4.519,83 |
Rescisoes a pagar R$ 0,00 R$ 0,00 |
Aj%:gagg AGAMENTQ.DE R$ 0,00 R$ 0,00 ‘
Rendimentos Auténomos a Pagar - R_$ 0,00 — RE 0.00]
FOLHA DE PAGAMENTO DE DIRIGENTES R$ 1.174,80 R$ 1 .256,6ﬂ
Pro-labore a pagar R$ 1.174,80 R$ 1.256,68
ENCARGOS SOCIAIS A PAGAR RS 51.905,65 R$3.410,99
INSS a pagar RS 40.399,70 RS 2.98580
FGTS a pagar RS 11.505,95 R$ 425,19
PROVISOES DA FOLHA DE PAGAMENTO RS 134.693,85 R$ 17.963,1.ﬂ
Provisio de 13° salario R$ 0,00 R$000
Provisdo de férias R%$ 99.921,84 R$ 13.280,26
Provisio FGTS 13° R$ 0,00 R$ 61,40
Provisio FGTS férias R$ 7.993,59 R$ 1.062,40
Provisio INSS 13° R$ 0,00 R$ 0,00
Provisao INSS férias RS 26.778 42 R$ 3.559,09
OUTRAS OBRIGAGOES R$ 0,00 R$ 0,00 |
GREDITO DE PESSOAS LIGADAS RS 0,00 R$ o.ooj
Transferéncia de Coligada R$ 0,00 R$ 0,00
PATRIMONIO LIQUIDO RS 4.185.860;65. RS 4.815.620,57
CAPITAL R$ 500.000,00 R$ 500.000,00 |
CAPITAL SOCIAL R$ 500.000,00 RS 500.000,00
Capital Social R$ 500.000,00 ‘RS 500,000,00
RESERVAS ] RS 3.685.860,65 RS 4.315.620,57
RESERVAS DE LUCROS RS 3.685.860,65 R$ 4.315.620,57
Reserva de Lucros RS 3.685.860,65 RS 431562057
LUCROS E PREJUIZOS ACUMULADOS R$ 0,00 R$ O.DOJ'
PREJUIZOS ACUMULADOS R$ 0,00 R$ 0.004|
Prejuizos Acumulados R$ 0,00 R$ O.CODJl
Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped
Pagina 6 de 6

Versdo 10.2.2 do Visualizador
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BALANCO PATRIMONIAL

Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

Periodo da Escrituragio: |01/04/2024 a 31/12/2024 CNPJ: 26.775.172/0001-20

Ndmérb dé Ordem d'd' Liﬁro: _ 10 -

Periodo Selecionado: 01 de abril de 2024 a 31 de dezembro de 2024

a ..
ATIVO R$ 4.918.308,11 R$ 5.057.997,38
CIRCULANTE RS 2.328.375,48 RS 2.470.352,28
DISPONIBILIDADES R$ 1.292.014,05 RS 1.964.437,78
CAIXA RS$ 896.093,32 R$ 1.055.013,82
BANCOS CONTA MOVIMENTO R$ 0,00 RS 0,00
: :’f’LICACOES DE LIQUIDEZ IMEDIATA - RS 385.92073 RS 009.423,96
DIREITOS REALIZAVEIS A CURTO PRAZO R$ 1.036.36143 RS 505.914,50
CLIENTES NACIONAIS R$ 33.961,43 R$ 505.914,50 -
IMPOSTOS A RECUPERAR RS 0,00 RS$ 0,00
ADIANTAMENTOS RS 1.002.400,00 RS 0,00 J
LUCROS DISTRIBUIDOS NO EXERCICIO R$ 0,00 R$ 0,00 i
NAO CIRCULANTE RS 2.589.932,63 R$ 2.587.645,10 g
REALIZAVEL A LONGO PRAZO RS 52.537,31 RS 52.537,31 t
OUTROS CREDITOS RS 0,00 RS 0,00 g
© CONSORCIOS o R$ 52.537,31 R$ 52.537,31 ‘
INVESTIMENTOS R$ 2.513.757,91 R$ 2.513.757,91 g
INVESTIMENTOS RS 2.513.757,91 R$ 2.513.757,91
IMOBILIZADO R$ 23.637,41 RS 21.349,88 &
BENS E DIREITOS EM USO R$ 30.500,00 R$ 30.500,00
(-) (-) DEPRECIAGAO ACUMULADA RS (6.862,59) R$ (9.150,12)

PASSIVO

R$ 4.918.308,11

R$ 5.057.997,38

CIRCULANTE R$ 102.687,54 R$ 239.211,17
OBRIGAGOES A PAGAR R$ 102.687,54 R$ 239.211,17
FORNECEDORES R$ 6.020,30 R$ 43.052,68
OBRIGAGOES COM PESSOAL R$ 19.056,77 R$ 84.705,28
OBRIGAGOES COM ENCARGOS SOCIAIS R$ 8.093,88 RS 40.321,10
OBRIGAGOES FISCAIS R$ 67.180,71 R$ 69.746,94
OUTRAS OBRIGAGOES R$ 0,00 R$ 0,00 1_
IMPOSTOS RETIDOS A RECOLHER R$ 2.335,88 RS 1.385,07 -
PATRIMONIO LIQUIDO RS 4.815.620,57 R$ 4.818.786,21

CAPITAL

R$ 500.000,00

R$ 500.000,00

Este documento ¢ parte integrante de escrituragéo cuja autenticacio se comprova pelo recibo de niimero
D9.EA.A9.C8.DF.2A.F9.6C.1B.6B.89.D4.85.29.56.EA.74.67.D1.8B-0, nos termos do Decreto n° 9.555/2018.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped ﬂ,,

Versao 10.3.3 do Visualizador Pagina 1de 2
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BALANCO PATRIMONIAL £ Spi‘d?
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Eﬁ't'i'dad-é;.j © INVICTUS GESTAO EM SAUDE SIS LTDA
Periodo da Escrituragdo: 01/04/2024 a 31/12/2024

Namero de Ordem do Livro: 10
VPeriodo Selecionado: 01 de abril de 2024 a 31 de dezembro de 2024

CNPJ:  26.775.172/0001-20

CAPITAL SOCIAL R$ 500.000,00 R$ 500.000,00
RESERVAS R$ 4.315.620,57 | R$ 4.315.620,57 :
RESERVAS DE LUCROS R$ 4.315.620,57 R% 4.315.620,57 -
LUCROS OU PREJUIZOS R$ 0,00 R$ 3.165,64 |
LUCROS OU PREJUIZOS ACUMULADOS R$ 0,00 R$ 3.165.64J
e L 8
Este documento é parte integrante de escrituragdo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de numero
D9.EA.AQ.CS.DF.ZA.FQ.BC.‘IB.GB.89.D4.85.29.56.EA.74.6?.D1 8B-0, nos termos do Decreto n° 9.655/2018.
Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragdo Digital — Sped
Pagina 2 de 2

Vers&o 10.3.3 do Visualizador

162029




R s | T

B,

2

DEMONSTRAQAO DE RESULTADO DO EXERCICIO

Entldade INVICTUS GESTAC EM SAUDE S/S LTDA
.Perxodo da Escrlturat;ao 01!01!2024 a 31/03/2024

Numero de Ordem do lero 9
Periodo Selecionado:

CNPJ: 26.775.172/0001-20

101 de janeiro de 2024 a 31 de marco de 2024

(-) RESULTADO DO EXERCICIO (LUCRO QU

PREJUIZO LIQUIDO DO EXERCICIO) RpSoreials R3 (1:710.%30,00)
(-) RECEITAS R$ 1.917.646,62 R$ (139.153,90)
(-) RECEITAS OPERACIONAIS " RS 1.917 646,52 R$ (139.153,90)

(-) DEDUCOES DAS RECEITAS CVENDAS E
SERVICO

R$ (97.331,88)

R$ (141.115,90)

(-) IMPOSTOS S/VENDAS E SERVIGOS

R$(97.331,88)

R$ (141.115,90)

PIS sobre vendas e servigos R$ (11.199,87) R$ 0,00
" COFINS sobre vendas e servigos R$ (51.691,70) R$ 0,00
(-) ISSQN sobre servigos l R$ (34.440,31) R$ (141.115,90)
RECEITAS FINANCEIRAS i R$ 1.220,59 R$ 1.962,00
GANHOS COM APLICACOES FINANCEIRAS *‘ R$ 1.220,59 R$ 1.912,00
Rendimentos Aplicagio Financeira R$ 1.220,59 R$ 1.912,00
JUROS E DESCONTOS OBTIDOS RS 0,00 R$ 50,00
Descontos Obtidos RS 0, 00 R$ 50,00
(SECEITAS COM PARTICIPAGOES Rs 2013757 RS 000
PABI'E!?:I-I”EJLTEE DE EQUIVALENCIA R$ 2.013.757,91 R$ 0,00
Equivaléncia Patrimonial Positiva R$ 2.013.757,91 R$ 0,00

(-) CUSTOS E DESPESAS

R$ (1.410.104,46)

R$ (1.580.577,00)

(-) DESPESAS

RS (1.410.104,46)

R$ (1.580.577,00)

(-) DESPESAS OPERACIONAIS

R§ (1.393.743,75)

R$ (1.569.536,98)

(-) DESPESAS TRABALHISTAS R$ (524.882,79) R$ (200.763,17)
(-) Salarios R$ (381.411,59) R$ (149.819,58)
(-) Pré-Labore R$ (3.960,00) R$ (4.236,00)
(-) Férias R$ (30.011,77) RS (13.845,53)
(-) 13.Saldrio R$ (51.287,03) R$ (9.759,13)
(-) Gratificagdes R$ (2.500,00) R$ (500,00)
o ( ) Alimentagéo do Trabalhador R$ (32.912,40) R$ (13.344,60)
(-) Autdnomos R$ (22.800,00) R$ (9.258,33)
(-) ENCARGOS SCCIAIS RS (142.624,40) RS (69.266,55)
(-) INSS R$ (110.550,10) R$ (22.274,97)
(-) FGTS R$ (32.074,30) RS (46.991,58)
(-) DESPESAS MENSAIS RS (681,60) R$ (6.105,78)
(-) Agua e esgoto R$ (229,54) R$ (0,00)
(-) Energia elétrica R$ (294,08) R$ (385,63)
(-) Intemet ; RS (157,98) R$ (157,98)
() Alugueis e Condominios | R$ (0,00) R$ (5.562,17)
Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped
Vers&o 10.2.2 do Visualizador Pagina 1 de 2
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DEMONSTRAGAO DE RESULTADO DO EXERCICIO &; %33&91

| Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
Periodo da Escrituracdo: 01/01/2024 a 31/03/2024

Namero de Ordem do Livro: 9
Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2024 a 31 de margo de 2024

CNPJ:  26.775.172/0001-20

Sedoantetr  Sadosudl
R$ (725.554,96) R$ (1.293.401,48)
(-) Material de escritdrio R$ (648,80) R%(1.691,35)
(-) Manutengao de Edificios R$ (21.760,00) R$ (35.098,56)
(-) Depreciagdes e Amortizagdes R$ (762,51) R$ (762,51)
(-) Propaganda e Publicidade R$ (0,00) R$ (132,88)
(-) Assisténcia Médica RS 118,28 R$ (853,76)
() Servigos de Tercelros o  R$(333.04782) RS (475.107,47)
! (-) Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica R$ (276.118,10) R$ (623.504,33)
g (-) Bens de pequeno valor RS (0,00) RS (704,90)
: : (-) Honorarios Contabeis R$ (19.700,00) RS (14.750,00)
i (-) Conselho Regional R$ (0,00) R$ (2.577,00)
" (-) Gastos com Cartdo R$ (53.021,47) RS (3.213,63)
(-) Manuteng3o de Maquinas e Equipamentos R$ (928,00) RS (0,00)
(-) Manutengao de Moveis e Utensilios R$ (0,00) R$ (12.613,40)
(-) Locagéo de Software e Sistemas R$ (0,00) R$ (190,00)
(-) Materiais Auxiliares e de Consumo R$ (8.780,00) RS (111.205,89)
(-) Limpeza e Conservagdo R$ (4.681,75) RS (52,82)
(-) Lanches, Refeigoes, Copa e Cozinha R$ (0,00) R$ (9.467,30)
(-) Seguros Gerais R$ (285,07) R$ (570,14)
(-) Cursos e Treinamentos R$ (99,00) RS (0,00)
(-) ASSISTENCIA DE INFORMATICA R$ (4.001,66) RS (0,00)
(-) Locagéo de Software e Sistemas R$ (152,00) RS (0,00)
(-) Despesa com Farmacia R$ (1.687,06) R$ (905,44)
(-) DESPESAS OPERACIONAIS FINANCEIRAS R$ (2.500,68) R$(2.291,53)
(-) DESPESAS F1NANCEIRA$____ R$ (2.500,68) R$ (2.291,53)
(-) Despesas Bancdrias Diversas - R$ (2.379,59) R$(2.182,16)
: (-) Irrf s/Aplicagdo Financeira R$ (121,09) RS (109,04)
E‘ (-) Encargos Financeiros/Juros R$ (0,00) RS (0,33)
; ; (-) DESPESAS OPERACIONAIS TRIBUTARIAS R$ (13.860,03) R$ (8.748,49)
() IMPOSTOS R$ (13.860,03) RS (8.748,49)
é (-) IOF R$ (550,61) RS (493,13)
‘L _(-) VIEIPostos e Tagafs Diversas I R$ (13.309,42) R$ (8.255,36)
Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped
Versdo 10.2.2 do Visualizador Pagina 2 de 2
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DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO

YR BTN

Entidade: INVICTUS GESTAO EM SAUDE SIS LTDA
Periodo da Escrituracio: | 01/04/2024 a 31/12/2024 CNPJ:  26.775.17210001-20
Ntrméré= 'de- Ordem darl_i\;rm: 10 '

Periodo Selecionado: 01 de abril de 2024 a 31 de dezembro de 2024

(+)RECEITA BRUTA RS 0,00 RS 12.441.413,25 |
VENDA DE SERVIGOS RS 0,00 R$ 12.441.413,25 j
(-) (-)DEDUGCOES RS 0,00 R$ (695.713,38) :
(-} IMPOSTOS INCIDEN. S/ VENDAS RS 0,00 R$ (695.713,38)
(=)RECEITA LIQUIDA RS 0,00 RS 11.745.689,87 |
(-) (-)CUSTOS DOS SERVICOS RS 0,00 R$ (3.720.353,74)
(-) CUSTO SERVICOS VENDIDOS RS 0,00 R$ (3.720.353,74)
(=)LUCRO BRUTO RS 0,00 R$ 8.025.346,13
() (-)DESPESAS OPERACIONAIS RS 0,00 RS (755.401,03)
(-) (-)DESPESAS GERAIS RS 0,00 R$ (586.808,57)
(-} UTILIDADES E SERVICOS RS 0,00 R$ (547.766,39)
(-} DESPESAS GERAIS RS 0,00 RS (39.042,18)
(-) (-)DESPESAS ADMINISTRATIVAS RS 0,00 R$ (344.875,35)
(-} PESSOAL E ENCARGOS RS 0,00 RS (73.847,81)
() UTILIDADES E SERVICOS RS 0,00 R$ (137.435,50)
(-} DESPESAS GERAIS RS 0,00 R$ (133.592,04)
(-) (-)RESULTADQ FINANCEIRO RS 0,00 RS (7.178,69)
(-} DESPESAS FINANCEIRAS RS 0,00 R$ (7.178,69)
ong)zoAL(’:ToRr@: SI’RECEITASIDESPESAS RS 0,00 RS 183.461,58 j"j
OUTRAS RECEITAS RS 0,00 RS 183.461,58 1
(=)RESULTADO ANTES PROVISAO IR E CSL RS 0,00 R$ 7.269.945,10 ,]
(-) (-)IMPOSTOS S/ O LUCRO R$ 0,00 R$ (365.195,57) ‘;
REI\(I}Z)JX)E:%PN?'SRTSS?OECIAL RS 0,00 R$ (365.195,57)
{=)LUCRO LIQUIDO EXERCICIO RS 0,00 R$ 6.904.749,53

Este documento é parte integrante de escrituragZo cuja autenticag&o se comprova pelo recibo de nimero
D9.EA.AS.C8.DF.2A.F9.6C.1B.6B.89.D4.85.29.56.EA.74.67.D1.8B-0, nos termos do Decreto n® 9.555/2018.

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escriturag@o Digital — Sped

Versdo 10.3.3 do Visualizador Pagina 1 de 1

B b 602032

P B B A B

Jvesk a2



E6020n .

DEMONSTRACAO DAS MUTAGOES DO PATRIMONIO LIQUIDO

' INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

Entidade:
01/01/2024 a 31/03/2024 CNP 26.775.172/0001-20

Periodo da Escrituragao:

.Nu.l'lﬂmero de 'Orden; do Lwro 9

=

‘01 de janeiro de 2024 a 31 de margo de 2024
e T ot e Agutce

Periodo Selecionado:

Saldo Iicial em 01.01.2024 500.000,00 3.685.860,65 0,00
Adigbes ' 0,00 377038018 1.618.320,28
Exclustes 000  tpmesns _(nE1830.28
‘Saldo Final em 31.032024 “seoom00 431562057 | S T oo
Notas

102.2

4.185.860,65
5586.720,48
(-}4.958 960,54
481562057

Pagina 1 de 1
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DEMONSTRAGCAO DAS MUTAGOES DO PATRIMONIO LIQUIDO

Entidaae: r INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

Periodo da Escrituragao: 01/04/2024 a 31/12/2024 CNP 26.775.172/0001-20 Numero de Ordem do Livro: 10
Periodo Selecionado: 01 de abril de 2024 a 31 de dezembro de 2024

CAPTALSOCIAL(RS) : up
e nsealidse e a— e
&90—1.749.53

Saldo Incial em 01.04.2024 500.000,00
LUCRO DO EXERCICIO

(-) PREJUIZOS ACUMULADOS ud N
LUCRO DISTRIBUIDO NO EXERCICIO I i i C ()6.501.583,89
SALDO PREJUIZO ACUMULADO i -

_____ - = = ekl fu | (7016664

15.620,57
© 6.904.749,53
| (-)70.166,64
(-16.901.583,89

‘ . sl | 1 7016664 7016684
Saldo Final em 31.12 2024 500.000,00 | 431562057 3.165,64 4.818.786,21
Este documento é parte integrante de escrituracéo cuja autenticacdo se comprova pelo recibo de nimero
D9.EA.A9.C8.DF.2A.F9.6C.1B.6B.89.D4.85.29.56.EA.74.67.D1.8B-0, nos termos do Decreto n°® 9.555/2018.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped Versao 10.3.3 do Visualizador : Pagina 1 de 1
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INVICTUS GESTAQ EM SAUDE S/S LTDA. Livros: 009 e 010
CNPJ: 26.775.172/0001-20 Periodo: 01/01/2024 a 31/12/2024

NOTAS EXPLICATIVAS

1 - CONTEXTO OPERACIONAL

INVICTUS GESTAO EM SAUDE SIS LTDA - cadastrada no CNPJ sob o numero
26.775.172/0001-20, constituida em 26/12/20186, tributada peld Lucro Presumido com apuragio mensal,
com ramo de atividade Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para
atendimento a urgéncias. Com sede no municipio de INACIO MARTINS - PR, na R BARAO DO RIO
BRANCO, 280 SALA 02 - Centro.

2 - POLITICA ADOTADA

As demonstragdes contébeis encerradas em 31 de dezembro de 2023 e 31 de dezembro de
2024 (comparativas), aqui compreendidos: Balango Patrimonial, Demonstragdo do Resultado,
Demonstragdo das Mutages do Patriménio Liquido (DMPL), foram elaboradas a partir das diretrizes
contabeis e dos preceitos da Legislagéo Comercial, Lei n. 10.406/2002 e demais legislagbes aplicaveis
e aos Principios Contabeis.

As principais praticas contabeis na elaboragio das demonstragdes contabeis levam em conta as
caracteristicas qualitativas e quantitativas conforme determina 2 NBC TG 1000: Compreensibilidade,
Competéncia, Relevincia, Materialidade, Confiabilidade, Primazia da Esséncia sobre a Forma,
Prudéncia, Integralidade, Comparabilidade e Tempestividade, estando assim alinhadas com normas
internacionais de contabilidade emitidas pelo International Accounting Standards Board (IASB)
adequadas pelo Comité de Pronunciamentos Contabeis (CPC) e aprovadas pelo Conselho Federal de
Contabilidade para Pequenas e Mcdias Empresas.

O resultado ¢ apurado de acordo com o regime de competéncia, que estabelece que as receitas
a despesas devam ser incluidas na apuragio dos resultados dos periodos em que ocorrerem, sempre
simultaneamente quando se correlacionarem, independentemente de recebimento ou pagamento.

3 - MOEDA FUNCIONAL E DE APRESENTACAO

As demonstragdes contibeis estio apresentadas em REAIS, que ¢ a moeda funcional da
empresa. Assim os ativos, 0s passivos e os resultados apresentados nas demonstragdes contabeis
mesmo quando contratados em moeda estrangeira sdo ajustados as diretrizes contabeis vigentes no
Brasil e convertidos para Reais, de acordo com as taxas de cambio da moeda local. Os eventuais
ganhos e perdas resultantes do processo de conversio sio transferidos para o resultado do periodo
atendendo ao regime de competéncia.

4 - DECLARACAO DE CONFORMIDADE

A empresa declara expressamente que a elaboragio e a apresentagio das demonstragoes
contibeis estio em conformidade com o NBC TG 1000 — Contabilidade para Pequenas & Médias
Empresas, expedida pelo Conselho Federal de Contabilidade através da Resolugio 1.255/2009. A
administragio da empresa também procedeu ao exame conceitual e concluiu que a empresa niao possui
prestagio publica de contas e assim encontra-se apta a exercer a faculdade pela aplicagdo do previsto
na Contabilidade para Pequenas e Medias Empresas.

5 - REDUCAO AO VALOR PRESENTE DE ATIVOS E PASSIVOS

A administragio avalia periodicamente a necessidade de ajustes a valor presente para todos
os ativos e passivos de curto e longo prazo. A administragio entende nao ser aplicavel qualquer ajuste

a valor presentes devido aos seus ativos e passivos niao embutirem juros ou acréscimos. .
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INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA.
CNPJ: 26.775.172/0001-20

Livros: 009 e 010
Perlodo: 01/01/2024 a 31/12/2024

NOTAS EXPLICATIVAS

6 - ATIVOS CIRCULANTES

A classificagio das contas ¢ realizada com base no que determinada o Pronunciamento
Técnico PME - Pequenas e Médias Empresas, sendo classificados como circulantes quando:
a) espera realizar o ativo, ou pretender vendé-lo ou consumi-lo durante o ciclo operacional normal da
entidade;
b) o ativo for mantido essencialmente com a finalidade de negociacio;
c) espera realizar o ativo no periodo de at¢ doze meses da data das demonstracdes contabeis; ou o
ativo for caixa ou equivalente de caixa. (PME, item 4.5).

6.1 Caixa e Equivalentes de Caixa

Refere-se aos saldos em conta movimento e aplicages financeiras resgatéaveis no prazo de
90 dias a contar da data do balango e com risco insignificante de mudanga de seu valor de mercado,
classificadas nas categorias de ativos financeiros avaliados ao valor justo com contrapartida no
resultado. Esses investimentos s&o avaliados ao custo, acrescidos de lucros até a data do balango, e
marcados e mercado, sendo ganho ou perda registrado no resultado do exercicio.

Contas 31/12/2024 31/12/2023
Caixa 1.055.013,82 1.070.275,61
Contas Correntes 0,00 0,00
Aplicagdo Financeira 909.423,96 661.331,46
Total......cooeeeeeren? 1.964.437,78 1.731.607,07

6.2 Contas a receber

Avaliadas pelo valor original, deduzidas de ajuste para créditos de liquidago duvidosa, quando
existem evidéncias objetivas, de que a saciedade ndo sera capaz de cobrar todos os valores devidos.

Contas 31/12/2024 3111212023
Clientes Nacionais 505.914,50 391.054,77
Totali i inim 505.914,50 391.054,77

7 - ATIVOS NAO CIRCULANTES

A classificagiio das contas ¢ realizada com base no que determinada o Pronunciamento Técnico
PME - Pequenas e Mcdias Empresas, sendo classificados como nao circulantes todos aqueles fatos
contabeis que nio se classificam como sendo circulantes.

7.1 Consorcios

Contas 31M12/2024 31/12/2023
Consorcios de bens 52.537,31 40.197,49
i =7 ]| D 52.537,31 40.197,49
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Livros: 009 e 010

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA.
Periodo: 01/01/2024 a 31/12/2024

CNPJ: 26.775.172/0001-20
NOTAS EXPLICATIVAS

7.2 Outros Créditos

Contas 31/12/2024 | 31/12/2023
Transf. Para Coligadas 0,00 0,00
Totalccceccciriisernmsanssest 0,00 0,00
7.3 _Investimentos
Contas 31/12/2024 31/12/2023
Invictus Gestao em Saude S/S Ltda SCP 1.306.363,75 | 1.306.363,75
Inviclus Gestao em Saude S/S Ltda SCP 907.394,16 907.394,16
Invictus Group em Salde S/S Ltda SPE 300.000,00 300.000,00
Total...cciisrisiinsiassnsiuais 2.513.757,91 | 2.513.757,91
7.4 Imobilizado
Contas 31/12/2024 | 31/12/2023
Maquinas e equipamentos 30.500,00 30.500,00
Depreciagio acumulada -9.150,12 -6.100,08
Totalciahaham il 21.349,88 | 24.399,92
8 - PASSIVO CIRCULANTE 4
‘B
A classificagio das contas ¢ realizada com base no que determinada o Pronunciamento 3
Tecnico PME — Pequenas e Médias Empresas, sendo classificados como circulantes quando: ;

A) espera liquidar o passivo durante o ciclo operacional normal da entidade;
B) o passivo for mantido essencialmente para a finalidade de negociagio;
C) o passivo for exigivel no periodo de até dozes meses apos a data das demonstragdes contibeais;

ou, a entidade nio tiver direito incondicianal de diferir a liquidagao do passivo durante pelo menos
doze meses apés a data de divulgagio. (PME, item 4.7).

8.1. Fornecedores:

Contas 31/12/2024 31/12/2023
Fornecedores 43.052,68 16.766,32
TOAN: scssiicsscsississsssivissisninesnscnssnmsvat 43.052,68 16.766,32




INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA. Livros: 009 e 010
CNPJ: 26.775.172/0001-20 Periodo: 01/01/2024 a 31/12/2024

NOTAS EXPLICATIVAS

8.2. Impostos Retidos a Recolher:

Contas 31/12/2024 31/12/2023 ey
IRRF s/ Trabalho assalariado 0,00 5.168,25 ol
Contribuicdo Retidas a Recolher 1.128,40 102,30
ISS Retido a Recolher 256,67 929,00 i
ol i s snmnn 1.385,07 6.199,55 ’
‘??
8.3. Impostos e Contribuigdes: :
Contas 31/12/2024 31/12/2023 i
IRPJ a Pagar 13.191,09 79.362,52
Csll a pagar 53.954,11 46.095,76
Iss a pagar 1.994,28 32.492,06
IRRF a Recolher 607,46 33,00
e e — 69.746,94 157.983,34

8.4. Obrigagdes Trabalhistas:

| Contas 31/12/2024 31/12/2023
Salarios a pagar 65.575,95 83.541,43 _;
Pro-Labore a Pagar 1.256,68 1.174,80 3
e — 66.832,63 84.716,23 B
;
8.5, Encargos Sociais a Pagar: ' b
Contas 3112/2024 31/12/2023 o

Inss a Pagar 27.870,97 40.399,70
FGTS a pagar 6.410,94 11.505,95 it
Totakinsiiiaion st iamn 34.281,91 51.905,65 4
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INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA. Livros: 009 e 010
CNPJ: 26.775.172/0001-20 Periodo: 01/01/2024 a 31/12/2024

NOTAS EXPLICATIVAS

9 — PATRIMONIO LIQUIDO

A) Capital Social
O valor de R$ 500.000,00 compde-se de 500.000,00 quotas ao valor nominal de RS 1,00 cada.

Sacio (a) Cotas Valor RS

FABIANI RAMOS BACH 498.000 498.000,00
CZLUSNIAK

JEFFERSON MATSUITI 1.000 1.000,00
OKAMOTO

HUMBERTO FRANCO PETRUY 1.000 1.000,00

10 - EVENTOS SUBSEQUENTES

a data de encerramento do exercicio social e da elaboragic das

Nio ocorreram eventos entre
macoes divulgadas, bem como a analise

semostragdes contibeis, que pudessem afetar as infor
econdmica e financeira.

Aselnado de forma dighal per

GABRIEL Saiinadacefoma TRl =r FABIANI RAMOS BACH £agiani pAvOS 3ACH
WOINAROVICZ:0 WomAROVICZ:5605445810 CZLUSNIAK:06162237 a;m:»\:i::m‘f:&
. Dados .08.12 16:57: DPadas: 2025.08.12 16357
5609446910 ; mlml‘lDJS 12165718 507 e
Gabriel Woinarovicz Fabiani Ramos Bach Czlusniak
Contador Sécia - Administradera
CPF: 061.622.379-07

CRC/PR 075286/0-0

g
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INVICTUS

CRESTAC EM SALIDE

CAPACIDADE FINANCEIRA

Declaramos que as demonstragdes abaixo correspondem a real situacdo da
proponente. Esses indices foram obtidos do Balango Patrimonial do (ltimo Exercicio Social
(2029).

SAO AS DEMONSTRACOES: )
Tipo de indice Valor em reais Indice
Liquidez geral (1LG) (2.470.352,28 + 21,144

2.587.645,10) /

ILG = (AC +RLP) / (PC + ELP) (239.211,17)

Liquidez corrente (ILC) (2.470.352,28) / 10,327
ILC= (AC/PC) (239.211,17)
" .470.352,28 + 21,144
Solvéncia Geral (ISG) (22.587.645,10) /
ISG = (AC + RLP) / (PC + ELP) (239.211,17)
Grau de Endividamento (GE) (239.211,17)/ 0,047
(2.470.352,28 +
2.587.645,10)

GE = (PC + ELP) / (AT)

AC = ativo circulante

PC = passivo circulante

RLP = ativo realizavel a longo prazo
ELP = passivo exigivel a longo prazo

AT = ativo total :
Inécio Martins/PR, 03 de julho de 2025.
FABIANI RAMOS BACH. rannoao de forma digtal por GABRIEL A s g
o a G E
g;LUSNIAK'061622379 gigft:ionﬁ;gz?j;i? WOINAROVICZ:0560 W'Elﬂlgiﬁ.!ltowaosmmm
0300 9446910 Y Dados: 2025.07.03 13:43:29 0300
Fabiani Ramos Bach Czlusniak Gabriel Woinarovicz
Soda-administradora Contador
CPF/MF: 061.622.379-07 CRC 075286/0-0 PR

RG: 9.199.411-9 SESP/PR

BRANCO, 280, SALA 02, CENTRO , INACIO MARTINS —
% PR TELEFONES : 42 9 9995-2573 [ 42 9 9902-0598

INVICTUS GESTAO EM SAUDE 5/S LTDA
CNPJ 26.775,172/0001-20 RUA BARAO DO RI1O

gu2040

%




ESTADO DO PARANA
COMARCA DE PONTA GROSSA

OFICIO DISTRIBUIDOR TITULAR
Rua Leopoldo Guimardes da Cunha, 590 - Oficinas ROSANA WAGNER
PONTA GROSSA/PR - 84035310 JURAMENTADOS

MUALMERI JANOSKI
NATHALIA LAIS WAGNER EMILIO

Certidao Negativa
Para Fins Gerais
Certifico, a pedido de parte interessada, que revendo os livros & arguivos
de distribuicdo de Agdes de FALENCIA, CONCORDATA, RECUPERAGCAOQ JUDI-

CIAL e HOMOLOGAGAOQ DE RECUPERACAO EXTRAJUDICIAL, sob minha guarda
neste cartério, verifiquei NAO CONSTAR nenhum registro em andamento contra:

INVICTUS GESTAO EM SAUDE SS LTDA ‘i’,
Documento. ...... CNPJ Z€.775. 172/0001-20 .-2‘4
Sede............ Ria BPRAO 30 RIO BRANCO, 2B0(SALA 2), CENTRO, INACIO MARTINS/ER, :2
CZP 85155000 -
no periodo compreendido entre a presente data e os Ultimos 20 anos que a antece-
dem.
PONTA GROSSA/PR, 30 de Marco de 2026
i
i
% g q
CPF
. 63910969968
A0 s @ semmo

pé&gina 0001/0001

Documento assinado digitaimente ICP- BRASIL ,conf. MP Ne 2.200-2/2001, LEI N°14.063/20
A Verificagdo da assinatura: https:/validar.iti.gov.br/ - Este documento ndo deve ser Impresso.




PREFEITURA MUNICIPAL DE GENERAL'CARNEERO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE ’
Rua Esteliano Pizzatto, 5/N — Centro — General Carneiro —Parana
CEP: 84.660-000 -TEL: (42) 3552-2679
sms@generalcarneiro.pr.gov.br

.
“

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos, para os devidos fins, que a empresa
INVICTUS GESTAO EM SAUDE SS LTDA ME, devidamente inscrita no CNPJ
sob o n® 26.775.172/0001-20, estabelecida na Rua Bardo Do Rio Branco, 280,
bairro Centro, na cidade de Inacio Martins, Estado do Parana, presta servigcos
conforme objelo “Chamamento Piblico para credenciamento de pessoas
juridicas para a prestagdo de servigos de profissionais médicos, sendo: 02
{dois) profissionais médicos com especialidade de clinico geral e 01 {um)
profissional médico com especialidade em psiquiatria, ambos para prestar
servicos de forma presenciais nas Unidades Basicas de Saude, desde
Municipio de General Carneiro/PR.”, licitado através da Chamada Publica 003-
2021, da Prefeitura Municipal de General Cameiro.

Realiza como servigos: - Prestagéo de servigo de clinico geral para atuar
de acordo com as necessidades da Secretaria Municipal de Satde nas Unidades
Basicas de Saude e eventualmente a atendimentos a casos suspeito de COVID-
19 e prestacdo de servigo de profissional médico — Psiquiatra para atuar de
acordo com as necessidades da Secretaria Municipal de Saude nas Unidades
Basicas de Salde para atendimento despacientes mentais usuérios do SUS e
eventualmente atendimentos a casos suspeitos de COVID-19.

Ressalto que os servigos prestados sdo realizados de forma satisfatoria,
nos termos estabelecidos na contratagdo de servigos.

Atestamos ainda, que a mesma & considerada
idonea nas suas obrigagdes de fornecimento e capacidade técnica, néo

At e My T Tl T
Lk e-TER Y

constando qualquer registro de ato que a desabone técnica e
comercialmente.

- General Carneiro/ PR, 09 de marco de 2022.

Rosivani Terezinha Faion
Secretaria Municipal de Satide de General Carneiro

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE #
Rua Estelianc Pizzatto, S/N, Monte Castelo ’“
CEP: 84.660-000

General Camgirg (PR) Oﬂ‘r % 3

C(O' TPATE




A

ERAL CARNEIRO

PREFEITURA MUNICIPAL DE GEN

Avenida Presidente Getulio Vargas, 601 - Centro
General Cameiro - Estado do Parana - CEP: 84.660-000
ez TEL.: (0**42) 36562-1 441

M
CONTRATO ADMINISTRATIVO DE PREST AGAO DE SERVIGOS

CONTRATO N* 17312021.
REF.: Inexigihilidade n® 0142021

Contrato de Prestagao de Servigos que
entre si celsbram © PREFEITURA
MUNICIPAL DE GENERAL CARNEIROPR
e a empresa INVICTUS GESTAO EM

SAUDE LTDA na forma ahaixo:

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE GENERAL CARNERO - PR, pessoa jurldica de
direito pablico, insciito no CNPJ N° 75.687.681/0001-07, sito na Av. Presidente Getullo Vargas, 601 -
Centro, General Cameiro, Estado do Parand, neste ato representada por seu Prefeito Municipal, em
pleno exercicio de seu mandato e fungbes, JOEL RICARDO MARTINS FERREIRA, brasileiro, casado,
inscrito no CPF soh n® 568.085.159-21, residente € domiciiiado & Rua Esleliano Pizzatto, n° 840, Centro,

nesta cidade; e,

CONTRATADA: INVICTUS GESTAO EM SAUDE LTDA, situada na Rua Bardo do Rio Branco, n®
* 280, Centro, CEP g5.155-000, Indcio Martins, Estado do Parana, inscrita no CNPJ N°
26.775.172/0001-20, neste ato representada pelo Sr. Adriano Vitoriano, brasileiro, casado, inscrito no

CPF sob n°. 028.231.939-52, residenie e domiciliado & Rua Gumercinde Esculapio, n° 85, bairo
DER, na cidade de Irati, Estado oo Parand, CEP 84 .500-000.

CLAUSULA PRIMEIRA -DO OBJETO

1.4 O objeto do presente contrato & a Chamamento Pablico para cradenciamento de pessoas
juridicas para 2 prestagho de servigos de profissionais médicos, sendo: 02 (dois) profissionais
médicos com especlalidade de clinico geral @ 01 {um) profissional médico com especialidade
em psiquiatria, ambos para prestar servigos de forma presencials nas Unidades Basicas de
Saide, desde Municipio de General Carneiro/PR, a CONTRATADA se declara em condicbes de
exacutar 0s servigos em estrita observancia com o indicado nas especificagdes & na documentagao

jsvada a efeito pela Inexigibllidade n® 014/2021, formalizada a partir do credenciamento através do
Chamamente Publico n. 003/2021.

‘—-' 5
fem | Qtd. Descrigao Valor por | R::!:; :::Ls

Brofissional Medico - Clinlco Geral, com carga
horaria de 64 horasiméas para presiar SBIVICOS ,
axecutados em forma de atendimentos madicos ‘
sgmanais Ue acordo com as necessidades da
Secretaria Municipal de Salde nas Unidades
Basicas ©e Saude, e eventuaimente @
atendimentos a8 ¢asoe suspeilc de cCOVID-19, |.
atendimentos & livie demanda. cumprindo uma

1 o carga horarla de 186 (dezesseis) horas RS 14802 R$ 56.639,86
semanais, sendo dois (02) atendimentos
gemanais de 8 horas didrias cada Rasalizar
atividades de demanda espontanea €
programada em clinica médica, pediatria,
ginecologista/obsietra, cirurgias ambulatoriais,
pequenas urgéncias clinco-cinirgicas B
procedimentos para fins de diagndsticos;

T Profissional Médico « Clinico Geral, com car

2 | 01 | orara de 64 hores/més para prestar B | Msm | B £6.830.68 |
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DE GENERAL CARNEIRQ

PREFEITURA MUNICIPAL

Avenida Presidente Getulio Vargas, 801 - Centro
General Cameiro - Estado do Parana - CEP: 84.660-000
TEL.: (0**42) 3652-1441

W

executados em forma de atendimentas médicos
semanais de acordo com as necessidades da |
Secretaria Municipal de Saude nas Unidades
Basicas de Saude, e eventualmente &
atendimentos a casos suspeito de COVID-19,
atendimentos & livre demanda, cumprindo uma _
carga hordria de 16 (dezessels) horas
semanais, sendo dols (02) atendimentos
semangis de 8 horas didrias cada. Realizar
atividedes de coemanda espontinea e
programada -em clinica médica, pediatria,
ginecologista/obstetra, cirurglas ambulatoriais,
pequenas  urgéncias  dinico-cirirgicas e
procedimentos para fins de diagnésticos; {
Profissional Médico ~ Psiquiatra, com carga |
horafia de 32 horas/més que para a execuciio
da servigo em tela atendera as nacessidades da
- Secretaria Municipal de Saude nas Unidades
| Bésicas de Sagde, na maioria dos casos, para
atender pacientes da satde mental usudrios do
SUS que necessitam de avaliacdo meédica
especializada, e eventualmente a atendimentos
a casos suspeito de COVID-19, atendimentos a
fivre demanda, cumprindo uma carga hordria de
08 horas semanals, sendo um (01) atendimento -
4 o semanal de 08 horas digrias. Realizar RS 307,34 RS 59.009,28
atendimentos com essa especialidade da
Medicina que lida com o atendimento,
diagndstico, tratamento, prevengido e
reabilitacdo  das  diferentes formas de
soffimentos mentais, sejam elas de cunho
orgdnico ou funcional, com manifestacdes
psicoldgicas severas, o principal objetivo deste |
profissional da sadde mental ¢ alivisr o
sofimento trazendo bem-estar psigquico aos
Seus pacientes.

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR DO CONTRATO E FORMA DE PAGAMENTO

2.1 Corsiderando-se a quantitiade estimada de servizos multiplicada pelo valor unitdrio estabelecido,

obtem-se o valor estimado do contrato em R$ 172.688,64 (cento e setenta e dois mil e seiscentos e
oitenia & oito reais e sessenta & quatro centavos),

através de ordem bancéria, para crédito em banco, agéncia e conta corrente indicado pela

2.2 O pagamento serd realizado até o 10° (décimo) dia do més subsequente prestacio do servico,

221 A solicitagdo de pagamento deverd se fazer acompanhada pelos seguintes
documentos: Nota Fiscal, Certiddo de regularidade de FGTS; Certidda negativa de débitos
municipais; Certidéio negstiva de débitos trabalhistas; Certiddo negativa de débitas estaduaig;

Certidda negativa de débitos federais e relagdo nominal dos empregados efou prestadores de
servicos que atuam no local

23 A Nota Fiscal devera estar acompanhada de relatério especificando relacdo nominal dos
empregados e/ou prestadores de servicos que atuam no local;
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PHE!TURA MUNICIPAL DE GENERAL CARNEIRO

Avenida Presidente Getulic Vargas, 801 - Centro
General Cameiro - Estado do parana - CEP: 84.660-000
TEL.; (0**42) 3552-1441

TR
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2.4 Havendo erro n::;resmmqan Sa Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes 4 contrataco, ou,

i i obrigagaa financeira
ainda, circunstancia que impeca a liquidacio da despesa, como, por exemplo,

pendente, decorrenis de penalidade imposta ou inadimpiéncia, 0 pagamento ficara sobrestado até
que 8 GONTRATADA providencie as medidas saneadoras. Nesta hipstese, o prazo para
pagamento inlciar-se-5 apds a comprovagdo da regulerizactio da situacho, néo acarrefando
qualguer énus para a2 CONTRATANTE,

2.5 Para a efelivacio do pagamento, 8 CONTRATADA devera apresentar ao Setor de Compras,
para o devido empenho; juntamente com a Nota Fiscal/Fatura, as certiddes nagatlva_s de débitos
Faderais, Estaduais, Municipais, Prova de regularidade relativa 4 Seguridade Social - INSS, e ao
Fundo de Garantia por Tempo de Servigo — FGTS, demonstrando situagao regular no cumprimento
dos encargos sociais instituidos por Lel.

CLAUSULA TERCEIRA - DA DE EXECUCAO DOS SERVICOS

31 O regime de execugio do objelo do presente coniteta € a contrataglio por mei de
credenciamento de pessoas juridicas para fornecimento de profissionals médicos habililados 2
prestar servicos presenciais nas Unidades Basicas de Salude no Sistema Unica de Satde no
Municipio de General Cameiro, Estado do Parana.

3.2. DO MEDICO CLINICO GERAL

Carga hordria: dezesseis (16) horas semanais (entre segunda-feira e sexta-feira), com dois (02)
atendimentas semanais de oito (8) horas, atendimento conforme demanda do municipio. Requisilos:
Superior Completo em Medicina e Registra no Orgéo da Classe - CRWPR.

3.2.1. ATRIBUIGOES DO MEDICO CLINICO

Realizar assisténcia integral (promogfo & protecdo da salde, prevencdo de agravos,
diagnéstico, tratamento, reabiltagio e manitengdo da saide) sos individuas e familias em
todas as fages do desenvolvimento humano: infancia, adolescéncia, idade adulta e lerceira
idade: realizar consultas clinicas e procedimentos nas Unidades Basicas de Saude, & quando
indicado ou necessario & domicllio. Realizar atividades de demanda espontanea e
programada em clinica médica, pedatria, ginacologista/cbstetra, cirurgias ambulatoriais,
paquenas urgéncias clinico-cinirgicas e procedimentas para fins de diagndsticos; encaminhar,
quando necessario, usuarios a servigos de madia e alta complexidade, respeitando fluxos de
reforéneias ¢ contra-referfncias  locals, wantendo sua responsabilidade pelo
acompanhamento do plano terapéutico do usuaro, proposto pela referéncla; indicar 2
necessidade de internagBo hospitalar ou domiciliar, mantendo & responsabilidade pelo
acompanhamento do usuéio; contribuir e participar das atividades de Educacdo Permanente
das ACS, Auxiliares de Enfermagem, ACD e THD,

3.2.2. EXECUCAD DOS SERVIGOS DO MEDICO CLINICO

a. Os servigos serdo executados nas unidades basicas de salde de forma de atendimentos
médicos semanals de acordo com as necessidades da Secretaria Municipal de Satde, e
eventualmente a stendimentos a casos suspello de COVID-13, atendimentos & Ivre
demanda.

b. Preencher adequadamente o Prontusrioc de Alendimenta aos pacientes (manual e
eletrénico), acolhimenlo, avaliagio, estratificagio de risco, prescricbes e evoluglies
didrias, lista de problemas, lsudos, aléstados/comprovante de atendimento, termos de
consentimento, pesquisa de alergia, entre oulros, prestando informagdes necessarias a
familiares e/ou acompanhantes;

c. Atender sos familiares e acompanhentes dos pacientes, prestando informaches
necessarias e pertinentes ao fluxo do atendimento;
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UTILIZAM -SE AS DUAS CLAUSULAS EM CONJUNTO

3.2. DO MEDICO PSIQUIATRA

Carga horania: ofto (08) horas semanais (entre segunda-feira e sexta-feira), com um (01) atendimento
semanal de oite (08) horas, atendimento conforme demanda do Municipie. Requisitos: Superior
Completo em Medicina e Registro no Orgdo da Classe - CRM/PR.

= s
d. Prestar assisténcia médica na especialidade aos pacientes designados pela Secretaria
Municipal de Satde, conforme fiuxos e prolocolos estabelecidos, definindo as medidas e
executando as condutas necessdrias, ohedetendo aos principios e dirstrizes do Sistema
Unico de Satide; ;

3.2.3. ESPECIFICACOES DOS SERVICOS DD MEDICO CLINICO:

2. Apos assinalura deste CONTRATO do credencamento, a CONTRATADA possui daois
(02) dias de prazo para se apresentar com copia da documentaclio pessoal incluindo
graduagio, titulagdo, habilitag8o junto ao CRM-PR:

b. Cumprinde uma carga horéria de atendimento médico presencial de dezesseis {16} horas
semanais, com dois (02) atendimentos semanais de oito (08) horas didrias, conforme
acordado em conjunlo com a Secretaria Municipal de Salde.

¢. Quando ocarrer falta de algum dos profissionais do presente contrato de prestagdo de
S€rvicos, a repasigdo de outro profissional deverd ser de no maximo uma (01) hora do
harério de infcio da jornada de trabalho.

- LaarN

A CASO DE EM 3, UTILIZA-S ~1¥. AoULA ABAIXO E EM CASO DE AMBOS 08

3.2.1. ATRIBUIGOES DO MEDICO PSIQUIATRA:

Realizar atendimentos com essa especialidade da medicina que alua com a prevencdo,
atendimento, diagnostico, tratamento, prevencdo e reabllitacfio das diferentes formas de
sofrimentos menlais, sejam elas de cunho arganica ou funcional 8 com manifesta¢des
psicoldgicas severas. SAo exemplos: a depressdo, o transtomo bipolar, a ssquizofrenia, a
deméncia & os transtornos de ansiedade. A mata principal ¢ o alivio do sofrimento e o bem-
estar psiquico. Para isso, é necessdria uma avaliagdo completa do paciente, cam
parspectivas biolGgicas, psicoldgicas e de ordem cultural, entre outras afins. Uma doenga ou
problema psiquico pode ser tratado com medicamentos ou terapéuticas diversas, como a
psicoterapia, prética de maior lradicio no tralamento. No entanto, o principal ohjetiva deste
profissional da sadde mental & aliviar o sofrimenta trazends bem-estar psiquico aos seus
pacientes. g

3.2.2. EXECUGAO DOS SERVICOS DO MEDICO PSIGUIATRA

a. A execugdo do servigp em mencionadoc atenderd as necessidades da Secreleria
Municipal de Saude, na maioria dos cases, para atender pacientes do setor de Sadde
Mental usudrios do SUS que necessitam de avaliagio médica especializada,

b. Preencher adequadamente o Prontudrio de Alendimento aocs pacientes (manusi e
eletronico), acalhimento, avaliagao, estratificacio de risco, Incluindo nota de internacéa,
prescrictes e evoluges didrias, lista de problemas, laudos, alestados/comprovants de
atendimentd, termos de consentimento, pesquisa de alergia, entre oufros;

¢ Alender acs famillares e acompanhantes dos pacientes, prestando informagtes
necessérias e pertinentes ao fluxo do atendimento:

d. Prestar assisténcla Médica na especialidade aos pacientes designados pela Secretaria
Municipal de Saide, conforme fluxos e protocolas estabelecidos, definindo as medidas »
exseutando as condutas necessarias, chedecendo aos principios e diretrizes do Sistema
Unico de Sadde;

3.2.3. ESPECIFICAGOES DOS SERVIGOS DO MEDICO PSIQUIATRA

Bl adiwd = .
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a. Ap6s assinatura deste CONTRATO do credenciamento, a CONTRATADA pof?aui dois
{02) dias de prazo para se apresentar com copia da documentagio pessoal incluindo
graduagsio, litulagao, habilitagdo junto ao CRM-PR;

b. Cumprindo uma carga horaria de atendimento médico presencial de oito (08) horas
semanals, com um (01) alendimento semanal de oito {08) horas didrias, conforme
acordada em conjunto com a Secretaria Municipal de Satide;

¢. Quando ocorrer falta de algum dos prafissionals do presente contrato de prestagdo de
servicos, a reposicdo de outro profissional devera ser de no maximo uma gﬁ‘l} hora do
horario de Infclo da jornada de trabalho.

CLAUSULA QUARTA ~ DAS CONDIGOES DE PRESTAGAO DOS SERVIGOS VIGENCIA DO
CONTRATO

4.4 Apos assinature do presente contrato, a CONTRATADA seré convocada no prazo de dois (02)
dias para se apresentar para inicio da prestagdo de semvigo;

4.2 O prazo de vigéncla é de 08 (seis) meses, com Inicio no dia 06/10/2021 e érmino no dia
(6/04/2022, podendo o mesmo ser dilatado em conformidade com o que estabelece artigo 57, inciso
1, da lei B.666/93,

4.3 Os servicos serfio executados nas unidades basicas de salide de forma de alendimentos medicos
de acordo com as necessidades da Secretaria Municipal de Salide nas Unidades Basicas de Saude,
e eventualmente a atendimantos a casos suspeito de COVID-18, atendimentos 2 livre demanda;

4.4 Os profissionais deversio ser apresentados a Secretaria Municipal de Saude no primeiro dia de
trabalho e deverdio estar munido de documentos de exigéncia do CNES ~ Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Satde, para a realizaglo de seu cadastro junio 2 esle Sistera de Informagbes
em Saude. Para que ndo ocorram transtomos administrativos e técnicos perante o Ministéno da
Saude nem para o profissional @ nem para a Secretaria Municipal de Saude que pode soirer
Interferancia sohre o repasse de recursos financeiros fundo 2 fundo;

4.5 Cabe a Secretaria Municipal de Salde de General Cameiro - PR, determinar metas fisicas,
qualitativas e assistencials a serem cumpridas; o volume de prestacdo de servigos, a humanizagao do
atendimentio; @ melhorla da qualidade dos servicos prestados a populagdo e outros fatores que
tomem o servico um efetivo instrumento na garantia de acesso ao Sistema Unico de Sa(de (SUS);

4.6 Manter postura adequada e atuar de forma integrada com a squipe multiprofissional ¢ demais
areas da instituicAo, Estado do Parané e Prefeltura Municipal de General Carneiro - PR.

CLAUSULA QUINTA~ DOS.RECURSOS

5.1 As despesas decorrentes da presenie conlratagio correrdo por conta das seguintes dotactes
orgamentarias:

Orglio: 03 — Poder Executivo
Unidade: 02 — Manutencgic Fundo Municipal de Satde

ProjetolAtividade: 2.035 ~ Manutengio Fundo Municipal de Saude 5
Elemento: 3.3.80.34,00.00.00.00 1000 - OUTRAS DESP. DE PESSOAL DECORR. DE
CONTRATOS DE TERCEIRIZAGAQ,

CLAUSULA SEXTA — DA GESTAO/FISCALIZACAD DD CONTRATO
6.4 Fica designada para aluar como gestora deste instrumento, apos a assinatura da mesma, a

sanhora Teraezinha F qual acompanhard fodas as ocoméncias e adogdo de
providéncias pertinentes ao perfeito desempenho do objeto contratado;

o . .
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YEXS S

6.2 Ficam designadas para atuar como fiscais deste instrumento, as servidoras

Santos Marting e Andréia de Fétima dos Santes, especialmente designadas, as quais anotardio em
regisiro préprio todas as ocorréneias, determinando o que for necessério a regularizaco das faltas ou
defellos observados. A fiscalizagdo de que trata este item n#io exclui hem reduz a responsabilidade
do contretado, Inclusive peranie terceiros, por qualquer imegularidade, ainda que resullanie de
imperfeicbes técnicas, vicios redibitdrios, ou emprego de material inadequado ou de qualidade
inferior, @, na ocorréncia desta, nao implica em co-responsabilidade da Administraco ou de seus
agentes e prepostos, ¢e conformidade com ¢ art, 70 da Lei n® 8,666, de 1993; '

6.3 O fiscal do contralo anolaré em registro préprio todas as ocom@ncias relacionadas com a
execucdo do conlrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos funcionanos eveniualmente
envolvidos, determinando o que for necesséario a regularizacdo das faltas ou defeitos observados e
encaminhando os apontamentos & autoridade competente para as providéncias cabivais;

6.4 As decisBes e providéncias que ultrapassarem a competéncia do senvidor designado para o
acompanhamento ¢ a fiscalizagdc dos servigos deverao ser solicitadas ao geslor do érgdo, em tempo
habil para a adogBo das medidas convenientes,

CLAUSULA SETIMA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA
7. Constituem obrigagtes da CONTRATADA de:

7.1 Manter durante a execugéio do Contrato, todas as condicdes de habilitacdio e qualificacdo exigidas
no momento da assinatura do CONTRATO em tela:

7.2, Fornecer, 8 CONTRATANTE, todas as informagfes necessarias a plena execugdo dos servigos
contratados;

7.3. Cumprir e exigir o flel cumprimento de todas as obrigagdes estabelecidas no edital do contraio a
ser firmado entre as partes, devendo o gestor fiscalizar a execucdo das obrigagbes contratadas e o
cumprimento da carga hordna acordada, dirimir dividas e orientar a CONTRATANTE no locante as
divergéncias ou inovagbes na politica administrativa a assistencial; -

7.4. Respeitar e fazer cumprir rigorosamente, por parte dos profissionais disponibilizados na
execuclo dos servigos previstos neste Contrato, as Lels, Portarias delerminagles das Autoridades
Publicas competentes com relagic aps assuntos pertinentes ao objefo deste instrumento, como

também, quanto ao cumprimento da Legislagao Trabalhista aplicavel entre a CONTRATANTE e seus
colaboradores;

7.5. Colocar & disposicdo do CONTRATANTE todas as condicbes necessdrias para a perfeita
exacugao dos servigos, -

7.8. Responsabilizar-se integralmente pela contralacio e pagamento do pessoal necessdric a
execucho dos servicos inerentes as atividades da CONTRATADA, flcando esta como a (nica
responsdvel pelo pagamento dos encargos sociais e obrigagGes trabalhistas decorrentes,
respondendo integral e exclusivamenie, em juizo ou fora dele, isenlando a CONTRATANTE de
quaisquer obrigagdes, presentes ou futuras:

7.7. Notificar e aplicar formal a lempestivamentz, 8 CONTRATANTE, sancbes administratives
contratuais pertinentes sobre as iregularidades observadas no cumprimento do contrato;

7.8, Assumir integralmente a responsabilidade por-dancs causados 4 CONTRATANTE, ou a

terceiros, decorrentes de negligéncia, imprudéngla ou impericia na execucdo dos servigos
contraiados;

7.8. Executar, dirgir e administrar, por melo de PREPOSTOS CONTRATADAS perante a
CONTRATANTE, os servigos previstos neste temo com a melhor técnica aplicavel, zelo, diligdndia e
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economia, com obagrvancia rigoresa as ordens da CONTRATANTE;

7.40. Arcar com 6nus relstive a qualquer mulia efou penalidade decorrentes do ndo cumprimento das
obrigacoes legais ou regulamentares atinentes A prestagao dos servigos, objeto deste termo;

7.11. Manter em condigbes legais as contribuicbes trebalhistas e previdenciarias dos profissicnais
escolhidos para executar os servigos de salde, objeto deste termo;

7.42. Permitir e assegurar a CONTRATANTE o direito de fiscalizar os servigos a sel rqaiizadm;
7.43. Comunicar imediataments a CONTRATANTE qualquer altera¢do ccorrida no enderego, conta

pancaria, contato de telefone, enderego de s-mall, e outras julgaveis necessarios para recabimento
de correspondéncias;

7.14. Atender prontamente quaisquer exigéncias da fiscalizagio ingrentes objeto do contrato,

7.45. A CONTRATADA devera prover de lodos os meloa necessdrios & gerantia de plena
operacionalidade dos servigos, inclusive considerados os casos ds greve ou paralisac8o de qualquer
naturezd,;

7.48. A CONTRATADA podera ser penalizada inclusive com eventual rescisap do contrato caso 8
qualidade dos servicos efou a presteza no atendimento deixarem de corresponder 4 expectativa;

1.17. Prestar tados os atendimentos e dirimir as dividas que forem apresentadas pela Secretaria
Municipal de Saide de General Carneiro-PR @ quaiquer tempo, cujas reclamagbes se obrigam &
atender prontamenta ao Fiscal do Contrato imediataments & por escrito, de gualquer anommalidade
que verificar quando da execugao do CONTRATO;

7.48. A CONTRATADA devera manter durante toda 3 execugao do contralo as masmas condicbes de
habllitagdo, conforme delerminada a Lei 8.666/93; ‘

7.49. A CONTRATADA terd obrigatoriamente de notificar todos os agraves por CID; bem como
fomacer a CONTRATANTE a documentagdo necessaria para manter astualizado no CNES ~ Cadastro
Nacional de Estabelscimentos de Salde do Municipic os profissionais que executam S8rvicos
profigsionais atendenda as portarias do Ministério da Saude n® 134 de 2011 a pontaria n° 1646 de
2015.

7.20. Responsabilizar-se, civil @ criminalmente perante os pacientes, por gventual indenizagdo de
danos morals decorrentas de agdo, omisséo, negligéncia, imparicia ou imprudéncia, decofrentes de
atos praficados por profissionais subordinados & empresa CONTRATADA. Também responsabilizar-
s8 por eventuais danos mgmﬂals @ torale oriundos de agdes por erros médicos além daqueles
decorrentes da desenvolvimento de suas atividades;

7.21. Executar fisimente o objeto dentro do melhor padrao de qualidade, de forma que 0s S8rvigos a
serem executados mantenham todas as especificagbes técnicas @ qualidades exigidas pelo as
exigéncias do Ministério da Saide, principalmente no ambilo da salde, cumprindo todas as
espacificagbes estabelecidas nests CONTRATO.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE
8. Constituem as obrigagdes da CONTRATANTE:

8.1. Comunicar a Secretaria Municipal de Salde, qualquer anormalidade de carater urgente e prestar
os esclarecimenlos julgados necessarios;

8.2. Obriga-se a CONTRATANTE a fomecer e permitir acesso a todas as informagbes pertinentes &
necessarias ap bom andamento dos servigos 8 seram desenvolvidas pela CONTRATADA no que se
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e ;
referem aos processos administrativos, assim como quaisquer outras informacgdes que sa rafere a

respeito &s alividades da CONTRATADA; !

8.3. Utilizar de forma privativa e confidencial, 0s documentos fomecidos pela CONTRATADA para a
execucdo do CONTRATO: >

8.4. Manter 2 CONTRATADA informada sobre o andamento dos serviges, informando-a sempre que
se registrarem ocorréncias exlraordinarias;

8.5. Proporcionar lodas as condigSes para que a CONTRATADA possa desempenhar 0s Sarvi¢os,
por melo dos profisslonais, dentro das normas do CONTRATO:!

8.6. Prestar as inforrmagdes e os esclarecimentos que vanham a ser solicitados pelos profissionais;

8.7. Cumprir fisimente o objeto do presente instrumento, seguindo a legislacao vigenle, inclusive as
Instrucbes Normativas dos Orgéos reguladores do setor, dentro dos prazos preestabelecidos,
atendendo promtamente a lodas as consullas e solicitagbes, prioritariamente acs demals
compromissos profissionais:

8.8. Efetuar, guando julgar necessdrio, inspego com a finalidade de verificar a prestacio dos
servigos e o atendimento das exigéncias contratuais;

8.9. Suspender pagamenic & CONTRATADA, enquanto esliver pendente de liquidagdo sobre
qualquer obrigagdo. Esse fato ndo serd gerador de direito a reajustamento de pregos ou atuahizagio
monetéria, devendo ser comunicado por escrite e tempestivamente ao contratado qualquer alteracBo
ou irregularidade na execucdo do condrato;

8.10. Notificer a CONTRATADA sobre qualquer irregularidade encontrada na prestagdo dos servigos,
para imediata correcgio;

8.11. Obrigar-se a manter rigorosamente em dia o pagamento das obrigagbes trabalhislas, devidas
aos seus funciondrios. O atraso no pagamento de fatura por parte da CONTRATANTE, decorrante de
circunstancias diversas, nao exime a CONTRATADA de promover o pagamento dos empregados nas
datas regulamentares;

8.12. Releitar, no todo ou em parle, os sernvicos que 3 CONTRATADA executar fora das
especificactes elencadas neste CONTRATO.

CLAUSULA NONA — DAS PENALIDADES

8.1 Os interessades que venlam a ser contratados estardo sujeitas @s sanghes previstas nos arligos
86 & B7 da Lei B.666, de 1993, garantindo sempre o direilc de defesa prévia e o contradltério, ou seja:

a) Adveréncla;

b} Muita de 10%, sobre o valor contratual, pelo atraso injustificado ne execugéo deste contrato,
ou a sua inaxacugao parcial;

c) Suspensdo do direito de participar em licitagbes/contratos, do licitador, pelo prazo de até 2
(dois) anas, conforme a gravidade da infragao;

d) Declaragdo de inidoneidade por prazo a ser estabelacido pela CONTRATANTE,
observando-sa o disposto no artigo 78 @ incisos da Lai 8.666/93,

CLAUSULA DECIMA - CASOS DE RESCISAQ
10.1 Constituem motivo para rescisio do contrato:

[ - O ndo cumprimento de elausulas contratuais especificagbes e prazos;
It- O cumprimento irrequiar de clausulas contratuais, especificagdes e prazos;
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il - O straso injustificado no inicio dos Servigos!
1V - A paralisagao dos servigos sem justa causa e prévia comunicagac a Administragao;
V - A subcontratago total ou parcial do seu pbjeto ou 8 associacdo da contratada com oulren,

sem comunicaglo @ contratante.
Vi - O desatendimento das determinacdes regulares de autoridade designada para
acompanhar e fiscalizar a sua execucdo, assim coma 8 de seus Superiores;

Vil - O cometimenio refterado de foltas na sua execuglo, anotadas na forma do Art. 67
parégrafo 1° & 20 da Lei 8.666/93 com suas alteragbes;

Viii - A decretaglo de faléncia, pedido de concordata ou instalagéo de insoivéncia civil;
1X - A dissolugdo da socledade; :

X - Razbes de interesse do publico,
esfera administrativa municipal;

X! - Demais situagbes previstas no artigo 78 da Lei n® 8.666/93.

justificades e determinados pela méxima autoridade da

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA FRAUDE E DA CORRUPGAQ

14.1 Os licitanies devem phservar € @ CONTRATADA deve observar ¢ fazer observar, por seus
fornecedores & subcontratados, se admitida subcontratagdo, © mais alto padrdo de &tica durante todo

o processo de licitagdo, de confratacao e de execugao do chjeto contratual. Para o8 propdsitos desta

clausula, definem-se as seguintes préaticas:

a) "prética corrupta’; oferecer, dar, receber ou solicitar, direla ou indiretemente, qualquer
vantagem com o objetivo de influenciar a acéo de sarvidor piblico no processo de licitagdo ou

na execucdo de contrato; _
b) "prética fraudulenta’; a falsificagdo ou omissdo dos fatos, com o abjetivo de influenciar ©

processo de licitagdo ou de execugao dé contrato,

c) “prética colusiva™ esquematizar ou estabelecer um acordo entre dois au mais licitantes,
com ou sem o conhecimento de representantes ou prepasios do argdo licitador, visando
estabelecer pregos em nivels artificiais e nio-competitivos;

d) “prética coercitiva”; causar dano ou ameagar causar dang, direta ou indiretamente, s
pessoas ou sua propriedade, visande influenciar sua participagio em um processo licitatario
ou aletar a execugdo do contraio.

g) "pratica obstrutiva®: (i) destruir, falsificar, alterar ou ocultar provas em inspegdes ou fazer
deciaragbes falsas aos representantes do organismo financeiro multilateral, com a objetivo de
impedir materiaimenie a apuragdo de alegacdes de préatica prevista no Edital; (i) atos cuja
intenglo seja impedir materialmente o exercicio do direito de © organismo financeiro

multilatera! promover inspegéo.

ke

1
*
o
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| » Na hipotese de financiamento, parcial ou integral, por organismo financeiro multilateral, mediante
adiantamento ou reembolso, este organismo impord sangio sobre uma empresa au pessoa fisica,
inclusive declarando-3 inglegivel, indefinidamente ou por prazo determinado, para & outorga de
contratos financiados pelo organisma se, em qualguer momento, constatar o envolvimento da
empresa, diretaments ou por meio de um agente, am praticas corruptas, fraudulentas, colusivas,
coercitivas ou obstrutivas a0 participar da licitaggo ou da exacugdo um contrsto financiado pelo

organismo,

il - Considerando 08 propositos das clsusulas acima, 8 CONTRATADA, deverd concordar e
autorizar que, na hipdtese de o contrato vir @ ser financiado, em parte oU integralmente, por
arganismo financeiro multilateral, mediante adiantamento ou reembolso, permiliré que 0 organismo

financeiro efou pessoas por ele formalmente indicadas possam inspecionar 0 local de execugdo do
contrato & todos 08 dacumentos, conlas e registros relacionados @ licitagdo e a execugdo do

contrata.
cLAUSULA DECIMA SEGUNDA ~ DAS DISPOSIGOES GERAIS

12.1. Os prazos previstos neste contrato serfio contados nos BrMos do art. 110 da Lel Federal
B.666/93 com as alteragdes posteriores.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GENERAL CARNEIRO

Avenida Presidente Getllic Vargas, 601 - Centro
General Carneiro - Estade do Parana - CEP: 84.660-000
TEL.: (0**42) 35521441

12.2. A CONTRATANTE ficara cbrigada a atender todos 0s pedidos efetuados durante a vigéncia
do CONTRATO, ainda que a axpiracao do prazo de entrega previsto no cronograma ocarra apds
seu vencimento.

12.3. As partes elegem o foro da Comarca de Unido da Vitoria - PR, como domicllie legal, para
qualquer procedimento recorente do cumprimento do contrato ou de instrumento equivalents.

Por estarem de acordo, assinam ¢ presente instrumento.

General Carneiro, 06 de outubro de 2021,

JOEL RICARDO MARTING At o o 0 dignaf por

A-S68 < Fennssseanssi 5931
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MUNICIPIO DE GENERAL CARNEIRG
JOEL RICARDO MARTINS FERREIRA
CONTRATANTE

ADRIANO ‘ Atsinads de fomna gigital por
VITORIANO.02623193053 s ouTORANCEAL) 93053
INVICTUS GESTAO EM SAUDE LTDA
ADRIANO VITORIAND

CONTRATADA

TESTEMUNHAS:

NOME:
ASSINATURA:

NOME:
ASSINATURA:




PREFEITURA MUNICIPAL DE GENERAL CARNEIRO
DEPARTAMENTO DE LICITAGOES

Avenida Pregidente Gelulio Vargas, 601 - Centro
Genergl Carneiro — Estado do Parana — CEP: 84,660-000
TEL.. (42) 3552-1441

CONTRATO N° 173/2021
TERMO ADITIVO N°001/2022

PRIMEIRO TERMO ADITIVO CONTRATO DE
PRESTACAO DE SERVICO QUE ENTRE .Sl
CELEBRAM A PREFEITURA MUNICIPAL DE
GENERAL CARNEIRO ESTADO DO PARANA E A
EMPRESA INVICTUS GESTAO EM SAUDE §/S

LTDA

Ao vigésimo oitavo dia do més de margo de 2022 (dois mil vinte e dois), nesta cidade de General Carneire,
Estado do Parand no Gabinete do Prefeito Municipal, compareceram as partes entre si justas e
contratadas, a saber: de um lado a PREFEITURA MUNICIPAL DE GENERAL CARNEIRD, pessoa juridica
de direito publico interno, com sede nesta cidade de General Carmeiro, Estado do Parand, na Av.
Prosidente Getulio Vargas, 601, inscrita no CNP]/MF sob n® 75.687.681/0001-07, neste ato legalmente
representada pelo seu titular, Sr. JOEL RICARDO MARTINS FERREIRA, daqui por diante denominado
simplesmente "eontratante’, e de outro lado 3 empresa INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, inscrita
no CNPJ 26.775.172/0001-20, sito na R. Bario do Rio Branco N® 280, Centro, Cidade de Indcio Martins,
Fstado do Paran4, CEP 85.155-000, neste ato representada pelo senhor Adriano Vitorlano brasileiro,
casado, portador da carteira de identidade sob n® RG- 6.991,399-7, SSP/PR., inscrito no C.B.F. sob
028.231.939-52, residente e domiciliado  Rua Gumercindo esculapio, ne 85, hairro DER, Cidade de [rati -
PR, CEP: 84.500-000, na presenca das testemunhas no final assinadas, pelas partes contratantes, ficou
acertado e ajustado o primeiro termo aditivo ao contrato, que tem como objetivo aditar o presente
contrata, de acordo com a CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR DO CONTRATO E CLAUSULA QUARTA -
DA VIGENCIA DO CONTRATO, como segue:

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR DO CONTRATO

. Considerando-se a quantidade estimada de servigos multiplicada pelo valor unitdrio estabelecido,
obtem-se o valor estimado do contrato em R$ 172.688.64 (Cento e setenta e dois mil seiscentos €
oltenta e oito reais e sessenta e quatro centavos).

CLAUSULA QUARTA - DA VIGENCIA DO CONTRATO

- 0 prazo de vigéncia é de 06 (seis) meses, com inicio no dia 07/04/2022 e termino no dia
06/10/2022, podendo 0 mesmo ser dilatado em conformidade com o que estabelece artigo 57, inciso I,
da lei 8.666/93. ¥

As demais cldusulas permanecem fictas, validas e inalteradas.

E, por estarem justas e contratadas, assinam as partes o presente instrumento na presenga de
02 {duas) testemunhas adiante indicadas.

eneral Carneiro, 28 de margo de 2022,
JOEL RICARDO | Assinado de forma digital

ARTIN | porJOEL RICARDO MARTINS
?:saasmi-smm g S T
1 . Dados: 2022.03.28 164426
: -£300°

JOEL RICARDO MARTINS FERREIRA
PREFEITURA MUNICIPAL DE GENERAL CARNEIRO - PR

CONTRATANTE
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DEPARTAMENTO DE LICITACOES

Avenida Presidente Getudio Vargas, 801 - Centro
General Carneiro — Estado do Parana — CEP: 84.860-000
TEL.: {42) 3552-1441

FABIANI RAMOS BACH Asinade detorma digital por

FABIANI AAMOS BACH
CZLUSNIAK:06162237 CzuwsNiaros1£2237507
907 m:ﬂm&ﬂ QVABLS
INVICTUS GESTAO EM SAUDE §/SLTDA
CONTRATADA

TESTEMUNHAS

NOME:

CPFE:

TESTEMUNHA 1

NOME:

CPF:

TESTEMUNHA 2
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Municipio de

) cCAMPO MOURAO

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos, a pedido da interessada e para fins de prova, aptiddo de desempenho e
atestado de execugso, que a empresa INVICTUS GESTAO EM SERVIGOS DE SAUDE S8 LTDA
ME inscrita no CNPJ sob o n® 26.775.172/0001-20, estabelecida na Rua Bardo do Rio Branco,
280 bairro’ Centro, na cidade de Inacio Martins, Estado do Parana, prestou servigos ao FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAO-PR, CNPJ n® 09.253.109/0001-05, através dos
contratos sob o n° 089/2020 para prestagao de Prestacao de Servicos Médicos, com Consultas
Médicas, Atendimento de Urgéncia e Emergéncia. Acompanhamento de Pacientes em
Observagao, Acompanhando a Evolugac até a Alta do Paciente, Realizagao de Procedimentos e
Servigos de Emissao de Declaragéo de Obito, em Unidade de Saude 24 Horas (UPA).
diariamente, 24 Horas por dia, atendimento de clinica medica adulto e crianga na internagao &
visita rotineira no setor, remog&o com médico de pcte pra hospital de referéncia em Uti e diregdo
técnica, no periodo de 02/07/2020 até o presente momento com 90.184 horas e realizagao de
atendimento médico com pequencs procedimentos e atendimento ambulatorial em clinica geral
em Unidade Basica de Saude — UBS por 6 horasidia de segunda & sexta-feira com total de 1.032
horas. E também o contrato n® 135/2020 prestagdo de servicos medicos para realizagdo de
consulta médicas, atendimentos de urgéncia, acompanhamento de pacientes em observagao,
realizag@o de procedimentos no pronto atendimenta no periodo de 27/10/2020 a 27104/2021 com
3.500 horas prestadas.

Registramos, ainda, que as prestagbes dos servicos acima referidos apresentaram bom
desempenho operacional, tendo cumprido fielmente com suas obrigagbes, nada constando que O

desabone técnica e comercialmente. até a presente data.

Campo Mourdo, 29 de Margo de 2023.

.f\\
n

NN T\-\hw}.au&u@

Maria Lucia Blanchini da Silva
Gerente Adm - Sesau
Port. 074/2022 GAPRE

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAO - ESTADO DO PARANA
Rua Francisco Ferreira Albuquerque, n® 1.999 - Centro.
Campo Mourdo — Pr CEP 87302-220 — Tel (44) 3518-1600 - CNP.J 09.253.109/0001-05
biips icampomourac arende net - emaik saudecampoemauran@notmail.com

Bz

:

S}

055

3
A-l-d
E
.
3
:



St
W .

ok, -

N°. 089/2020. ID.: N°. 08920 — Data de Emissao: 25/06/2020

CERTIFICADO DE REGULARIDADE DO RFB e PGFN N° E851.3CCF.5E23.1B4B
CERTIFICADO DE REGULARIDADE FGTS: N° 2020030701551164308096

CONTRATO QUE CELEBRAM ENTRE SI O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE E INVICTUS GESTAO
EM SAUDE SS LTDA ME, PROCESSO ADMINISTRATIVO N°® §12/2019, VENCEDORA DA
LICITAGAO MODALIDADE PREGAO PRESENCIAL N° 184/2019, HOMOLOGADC EM 22 DE
JUNHO DE 2020. ;

DAS PARTES

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAO, pessoa juridica de direito publico interno,
inscrita no CNPJ sob n. 09.253.108/0001-05, com sede administrativa na Rua Francisco Albuquerque
n. 1.999 — Centro, em Campo Mouréo, PR, neste ato representado por seu presidente Sr. TAUILLO
TEZELLI, brasileiro, empresario, portador da Cédula de ldentidade RG n® 1.431.844-5 SSP/PR e
inscritc no CPF/MF sob o n® 234.841,109-10, residente e domiciliado na Av. José Custodio de
Oliveira, 1784, centro, nesta cidade de Campo Mouréao, Estado do Parana e de outro lado a empresa
CONTRATADA: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S8 LTDA ME, pessoa juridica de direito privado,
inscrita no CNPJ sob n® 26.775.172/0001-20, com sede na Rua Bario do Rio Banco, 280, centro, em
Inacio Martins (PR), CEP: 85155-000, neste ato representado por seu Sdcio Administrador Sr.
ADRIANO VITORIANO, portador do RG n® 6.991.399-7 SSP/PR & inscrito no CPF/MF sob n®
028.231 939-52, pactuam o presente contrato pactuam o presente contrato, que se regera pela Lel
Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1893, e alteragbes posteriores, e atendidas as clausulas e
condigdes que se enunciam a seguir.

OBJETO

CLAUSULA PRIMEIRA - O presente contrato tem por objeto a “PRESTACAQ DE SERVICOS
MEDICOS, COM CONSULTAS MEDICAS, ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA,
ACOMPANHAMENTO DE PACIENTES EM OBSERVACAO, ACOMPANHANDO A EVOLUCAO
ATE A ALTA DO PACIENTEy REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS E SERVICOS DE EMISSAO
DE DECLARACAO DE OBITO, EM UNIDADE DE SAUDE 24 HORAS, DIARIAMENTE, 24 HORAS
POR DIA, , E REALIZACAO DE ATENDIMENTO MEDICO COM PEQUENOS PROCEDIMENTOS E
ATENDIMENTO AMBULATORIAL EM CLINICA GERAL EM UNIDADE BASICA DE SAUDE - UBS
POR 6 HORAS/DIA DE SEGUNDA A SEXTA-FEIRA, VOLTADOS AO SISTEMA UNICO DE SAUDE

- SUS”, nas especificagbes e guantidades descritas no anexo | do edital do Pregao Presencial n®
184/2019, parte integrante deste termo, ;

DOS DOCUMENTOS APLICAVEIS

i

CLAUSULA SEGUNDA - Integram e compietam o presente Termo Contratual, para todos os fins de.* ™

direito, obrigando-se as partes em todos os seus termos, as condigbes expressas na Edital do

I

A
§e

/4

Pregdo n°. 184/2018, juntamenia com seus anexos e a proposta da CONTRATADA. e

PREFEITURA MUNIGIPAL DE CAMPO MOURAC - ESTADO DO PARANA

TEL.: {44) 35181144 - FAX: (44) 3518-1104 - ONPJ (MF) N5 75.804.52410001-06

RUA BRASIL. 1887 - CAMPC MOURAD - PARARNA - CAXA POSTAL 420 - CEP ET301-140 % (’{“"/

www.campomowas praavb + e-mall prefaiura@icampomouraa.prgov.tr o
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% - { TEL:(64) 3518-1144 - FAX: (44) 3518-1104 - NP (MF) N° 75904 5241000106 .

Campo Mourdo

DO REGIME DE EXECUGAQ

CLAUSULA TERCEIRA -A execucio do presente contrato dar-se-a sob a forma de execugéo
indireta, em regime de empreitada por prego global.

DO VALOR CONTRATUAL
CLAUSULA QUARTA - O valor total deste contrato & de R$ 3.876.000,00 (trés milhdes, oitocentos e
setenta e seis mil reais) para um periodo de 12 (doze) meses, com valor da hora de R$ 138,00

(centro e trinta & seis reais), conforme proposta de precos da contratada anexa ao Processo
Administrativo n® §12/2019.

DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

CLAUSULA QUINTA -O Contratante efetuara o pagamento a contratada em até o dia 25 (vinte
cinco) apos o recebimento dos servigos através da Secretaria de Satde com a emissao da respectiva : *
nota fiscal. i
Paragrafo Primeiro - N&o gerara direito a reajuste e atualizagdo monetaria a entrega do servigo com
atraso imputdvel a Contratada, ficando a Secretaria da Saude - SESAU, autorizada a aplicar as
sangdes a que se referem a Clausula Décima Primeira, “infra”,

Paragrafo Segundo - Em havendo atraso de pagamento dos créditos resultantes da execuclo deste
contrato, serdo acrescidos ao valor da respectiva nota fiscalirecibo, juros de mora correspondente a
1% (um por cento) ao més e multa de 2% (dois por cento). Se o atraso for superior a 30 (trinta) dias,
incidird também correclo monetdria com base no indice utilizado pela Fazenda Publica Municipal
para a correcdo de ssus créditos.

Paragrafo Terceiro: O valor da Transferéncia Mensal Efetiva variara de acordo com o cumprimento,
pela CONTRATADA dos Indicadores de Avaliagso do Servico.

Paragrafo Quarto: A CONTRATADA devera protocolar junto ao fiscal do contrato o relatério com a
descricdo do cumprimento dos indicadores para andlise da ComissZo de Acompanhamento e
Fiscalizacao do Contrato até o 5° (quinto) dia Gtil do més subsequente ao da prestagiio de servigo.
Paragrafe Quinto: Comissao de Fiscalizagio do Contrato emitira parecer para emissdo de empenho
em no maximo 2 (dois) dias Uteis apos a entrega pela CONTRATADA do relatorio especificado no J
item anterior.
Paragrafo Sexto: O Departamento Administrativo solicitar4 a emiss&o do empenho conforme parecer ;
da Comiss@o de Acompanhamento e Fiscalizagdo do Contrato (valor integral ou de acordo com os
indicadores alcangados).

Paragrafo Sétimo: Apds a emissfo do empenho a empresa CONTRATADA devera emitir nota fiscal
em nome do Fundo Municipal de Satde, indicando no corpo da nota o numero do empenho, o
numero e nome do banco, agéncia e numero da conta, na qual devera ser realizado o pagamento. :
Paragrafo Qitavo: O pagamento ocorrera até o 15° {deécimo quinto) dia Util apds a emissao da notgﬁ?g‘g ;
fiscal. L_:' "\J.f
Paragrafo Nono: O pagamento sera realizado por depdsito bancério em conta corrente pessoa
juridica em nome da CONTRATADA.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO MOURAO - ESTADO DO PARANA < | \ i il
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Paragrafo Décimo: A CONTRATADA devera manter durante a execugio do contrato, as mesmas
condigbes de regularidade apresentada na fase de habilitagio. No ato do pagamento a empresa deve
estar com todas as certidées de regularidade fiscal dentro do prazo de validade. Os valores das notas
fiscais estdo sujeitos as retengdes tributérias e previdenciarias na forma da lei.

DO REAJUSTE
CLAUSULA SEXTA - O prego pactuado neste contrato & final, vedado qualguer reajuste.

DOS PRAZOS
CLAUSULA SETIMA - O prazo de vigéncia do presente Contrato sera de 12 (doze) meses, contados
da data de assinatura deste termo.

DA FISCALIZAGAO

CLAUSULA OITAVA - Cabe ac Contratante, a seu critério e através da Secretaria de Saude —
SESAU, exercer ampla, irrestrita @ permanente fiscalizacBo de todas as fases da execugéo dos
servicos e do comportamento do pessoal da Contratada, sem prejuizo da obrigac&o desta de
fiscalizar seus responsaveis técnicos, empregados, prepostos ou subordinados.

Paragrafo Primeiro -A existéncia e a atuagso da FiscalizagBo em nada restringem a
responsabilidade Gnica, integral e exclusiva da Contratada, no gue concerne ao objeto contratado e
as suas conseqléncias e implicagdes, préximas ou remotas.

Paragrafo Segundo -A Contratada se obriga a acatar as observagbes, determinagbes e
reclamacgdes da fiscalizagao relativas & qualidade do servigo e a refazer ou consertar, no todo ou em
parte, o que, 2 critério da Fiscalizagio, ndo atender as especificagdes técnicas, disposigies ou
elementos integrantes do Edital.

DOS RECURSOS FINANCEIROS
CLAUSULA NONA - As despesas decorrentes deste contrato correrao a conta das seguintes
dotagBes orgamentarias n’s:

s 12.5.2150.3339034000000000000.303 ~ 400

«  12.5.2150.3339034000000000000.484 — 489

DA FRAUDE E DA CORRUPGAO

CLAUSULA DECIMA - O CONTRATADO deve observar e fazer observar, por seus fornecedores e
subcontratados, se admitida subcontratacio, © mais alto padrdo de ética durante todo o processo de /
licitagéo, de contratagio e de execugao do objeto contratual. o
Paragrafo Primeiro: Para os propdsitos desta Clausula, definem-se as seguintes praticas: /
a) “prética corrupta” oferecer, dar, receber ou solicitar, direta ou indiretamente, qualguer vantagem ¥
com o objetivo de influenciar a agéo de servidar plblico no processo de licitagdo ou na execucao de{x k )

contrato; ;;-k,/"'
b) “pratica fraudulenta” a falsificacdo ou omissdo dos fatos, com o objetivo de influenciar o/ <£
»

B

processo de licitagéo ou de execugdo de contrato;

5
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c) prétlca conluiada™ esquematizar ou estabelecer um acordo entre dois ou mais hcrtantes com ou
sem o conhecimento de representantes ou prepostos do 6rgao licitador, visando estabelecer pregos
em niveis artificiais e ndo-competitivos:

d) “pratica coercitiva” causar dano ou ameagar causar dano, direta ou indiretamente, 4s pessoas
ou sua propriedade, visando influenciar sua participacdo em um processo licitatorio ou afetar a
execugao do contrato.

e) ‘pratica obstrutiva” (i) destruir, falsificar, alterar ou ocultar provas em inspecdes ou fazer
declaragbes falsas aos representantes do organismo financeiro multilateral, com o ob;etwo de impedir
materialmente a apuragéo de alegactes de pratica prevista acima; (ii) atos cuja intengéo seja impedir
materialmente o exercicio do direito de o organismo financeire multilateral promaover inspe¢ao.
Paragrafo Segundo: Na hipétese de financiamento, parcial ou integral, por organismo financeiro §
multilateral, mediante adiantamento ou reembolso, este crganismo impord sangio sobre uma J
empresa ou pessoa fisica, inclusive declarando-a inelegivel, indefinidamente ou por prazo '
determinado, para a outorga de contratos financiados pelo organismo se, em qualguer momento, ;
constatar o envolvimento da empresa, diretamente ou per meio de um agente, em praticas corruptas,
fraudulentas, colusivas, coercitivas ou obstrutivas ao participar da licitago ou da execuglo um
contrato financiado pelo organismo.

Paragrafo Terceiro: Considerando os propositos do Caput, a CONTRATADA devera concorda e
autoriza gue, na hipétese de o contrato vir a ser financiado, em parte ou integralmente, por organismo
financeiro multilateral, mediante adiantamento ou reembolso, o crganismo financeiro e/ou pessoas
por ele fermalmente indicadas possam inspecionar o local de execugdo do contrato e todos os
documentos, contas e registros relacionados & licitag@o & a execuclo do contrato.

Sl 0 P =

DAS RESPONSABILIDADES

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - Cabera 4 Contratada:

a) arcar com todos os Onus e obrigagbes decorrentes da legislagdo da seguridade social,
trabalhista, tributaria, fiscal, securitéria, comercial, civil e criminal, no que se relacionem com o servico
contratado, inclusive no tocante a seus empregados, dirigentes e prepostos;

b) cumprir rigorosamente o prazo pactuado no presente contrato; :
¢) Responsabilizar-se por todos os encarges e obrigacGes sociais, tributarias, trabalhistas, ”
securitarias e previdenciarias e que incidam ou venha a incidir scbre o objeto deste contato;
d) responder, por si e por seus sucessores, integraimente e em qualquer caso, por todos os danos
€ prejuizos, de qualquer natureza, causados ao Contratante ou a terceiros, decorrentes de sua culpa

ou dolo na execugéo do contrato, ndo excluindo ou reduzindo essa responsabilidade a fiscalizagéo ou /’
o acompanhamento exercido pelo Contratante: { //
e) indenizar os danos e prejuizos referidos no Inciso anterior; { /

f) indenizar as vitimas de danos decorrentes de atos ilicitos consumados ou tentados na drea do. ,,
servico sob sua responsabilidade; £ /]

k.74
g) providenciar, junto acs 6rgdos competentas, sem dnus para o Contratante, todos os registros.;'

licengas e autorizagdes que forem devidos em relagéo ao servigo contratado;

.1"]\&_‘; ot
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h) responder pela idoneidade e pelo comportamento de seus empregados, prepostos €
subordinados;

i) identificar adequadament2 0s profissionais médicos que realizagdo os servigos objeto deste
contralo;

j) ensejar, por todos os meios ao seu alcance, o mais amplo exercicio da Fiscalizagdo do
Contratante, e atender, prontamente, as observagdes e exigéncias que Ihe forem dirigidas;

k) acatar as determinagbes do Contratante no sentido de reparar ou corrigir, refazer e remover, as
suas expensas, no todo ou em parte, 0 objeto do presente contrato, em que s& yeriﬁcarem vicios,

defeitos ou incarregdes.

Paragrafo Unico - Cabera ao Contratante:
a) efetuar o pagamento ajustado nos prazos e condigbes estabelecidas neste contrato;
b) dar a Contratada as condigdes necessarias a regular execugéo do contrato;

DAS SANGOES ADMINISTRATIVAS PARA O CASO DE INADIMPLEMENTO CONTRATUAL
CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - Pela inexecugdo total ou parcial do contrato, o Contratante
podera aplicar & Contratada as seguintes sangbes:

a) adverténcia,

b) multa, de valor equivalente a 1% (um por cento) no caso de atraso injustificado no cumprimento
do cronograma, incidente sobre o valor da parcela em atraso, por dia util excedente ao respectivo
prazo, limitada a 5% (cinco por cento);

¢) suspenséioc de participar em licitagdo e impedimento de contratar com a Administragao Publica
Municipal, por 02 (dois) anos;

d) declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica, nos termos do
inciso IV do art. 87 da Lei n. 8.666/93.

Paragrafo Primeiro - Em caso de infragéo de qualquer outra disposicao contratual, sera aplicada a
Contratada multa penal de 10% (dez por cento) sobre o valor total do contrato, ou sobre ©
remanescente, caso tenha ocorrido ¢ adimplemento parcial das obrigactes assumidas, sem prejuizo
de responder pelos danos decorrentes da infragéo.

Paragrafo Segundo - As sangbes previstas nas alineas “a”, “¢" e "d" desta clausula poderéo ser
aplicadas juntamente com a da alinea “w" facultada a defesa prévia do interessado, no respectivo
processo, no prazo de 05 (cinco) dias.

DA RESCISAO ;/
CLAUSULA DECIMA TERCEIRA -O Contratante podera rescindir o presente contrato, por ato/

administrativo unilateral, nas hipoteses previstas no art. 78, incisos | a XVII, da Lei n. 8.866/93, sem
que calba a Contratada direito a qualquer indenizagéo, sem embargo da imposi¢ao das penalidades é;/’ :*
que se demonstraram cabiveis em processo administrativo regular. _' A
Paragrafo Unico - A Contratada reconhece os direitos do Contratante, em caso de resciséo | g
B

A\

administrativa prevista no art. 77, da Lei n. 8.666/93. T
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Campo Mourdo

DOS ENCARGOS
CLAUSULA DECIMA QUARTA - Os encargos sociais e previdencidarios devidos, na forma da lei
vigente, correrdo por conta da Contratada;

DOS DIREITOS DO CONTRATANTE
CLAUSULA DECIMA QUINTA - Sao prerrogativas do Contratante as previstas no art. 58 da Lai n.
8.866/93. que as exercera nos termos das normas referidas no preambulc deste contrato.

DO GESTOR E DO FISCAL DO CONTRATO

CLAUSULA DECIMA SEXTA - Considerando a publicag&o do Decreto n® 7.938 de 21/12/2018, fica
designada como Fiscal do Contrato a servidora Sra. Diana Aparecida Rodrigues, tendo como
suplente a servidora Sra. Camila Kravicz Corchak: fica designada como Gestora Contratual a

servidora Sra. Maria Lucia Bianchini da Silva, tendo como suplente o servidor Sr. Sergio Henrique
dos Santos.

DA CESSAO OU TRANSFERENCIA E SUBCONTRATACAO

CLAUSULA DECIMA SETIMA -O presente contrato nso poderd ser objeto de cesséo ou
transferéncia, a qualquer titulo, no todo ou em parte.

DAS DESPESAS DO CONTRATO
 CLAUSULA DECIMA OITAVA - Constituira encargo exclusivo da Contratada o pagamento de

:
tributos, tarifas, emolumentos e despesas decorrentes da formaliza¢@o deste contrato e da execugéo j

ba
de seu objeto. 1

DA PUBLICAGAO DO CONTRATO
CLAUSULA DECIMA NONA - O Contratante providenciaré a publicacéo do resumo do contrato, em
conformidade com o parégrafo Unico do art. 61 da Lei n, 8.666/93

DA LEGISLACAQ APLICAVEL

CLAUSULA VIGESIMA -0 p?esente contrato rege-se pelas disposicies expressas na Lei n. 8.666,
de 21 de junho de 1993, e pelos preceitos de direito publico, aplicando-se-lhe supletivamente, os
principios da teoria geral dos contratos e as disposicfes de direito privado.

DOS CASOS OMISS0S

CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA- Os casas omissos serdo resolvidos 2 luz da Lei n. 8.666/93. e /
dos principios gerais de direito. »

DO FORO

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA - Para dirimir as duvidas oriundas deste contrato, as partes

elegem o foro da Comarca de Campo Mourso, PR, com rentncia expressa de gualguer outre, por
mais privilegiado que seja. i

RUABRASIL, 1487 - CAMPO MOURAD - PARANA - CAIXA POSTAL 420 - CEP 87301148
TEL.: (44) 3518-1144 - FAX: (44) 3518-1104 - CNPJ (MF) N 75.904 524/0001-06 | -
WWW.CEMODMOUTA0.Braovbr - email: crofeituraBicamoomouran.or. aov.br x
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E, por estarem justas e contratadas, as partes assinam o presente contrato em 03 (trés} vias de igual
teor e forma, na presenga de 02 (duas) testemunhas, para que surta seus juridicos e legais efeitos.

’ de 2020.

MUNICIPIO DE CAMPO MOURAO
CONTRATANTE
TAUILLO-TEZELLI _
-~~~ PREFEITO

T
CONTRATADA
ADRIANO VITORIANC
SOCIO-ADMINISTRADOR
Testemunhas
RG RG
CPF CPF
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TERMO N° 001

REF.: PROCESSC ADMINISTRATIVO N° 812118, PREGAO N° :
184118, CONTRATO N°. 089/2020 CELEBRADO EM 02 DE JULHO DE A
2020, OBJETO: ‘PRESTACAO DE SERVIGOS MEDICOS, COM
CONSULTAS MEDICAS, ATENDIMENTO DE URGENCIA E
EMERGENCIA, ACOMPANHAMENTO DE PACIENTES EM 1
OBSERVAGAO, ACOMPANHANDO A EVOLUGAO ATE A ALTA DO
PACIENTE, REALIZAGAO DE PROCEDIMENTOS E SERVICOS DE
EMISSAO DE DECLARACAC DE OBITO, EM UNIDADE DE SAUDE
24 HORAS, DIARIAMENTE, 24 HORAS POR DIA, , E REALIZAGAD
DE ATENDIMENTO MEDICO COM PEQUENQS PROCEDIMENTOS E
ATENDIMENTO AMBULATORIAL EM CLINICA GERAL EM UNIDADE
BASICA DE SAUDE - UBS POR 6 HORAS/DIA DE SEGUNDA A
- SEXTA-FEIRA, VOLTADOS AQ SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS"
ENTRE O MUNICIPIO DE CAMPO MOURAO e INVICTUS GESTAO
EM SAUDE SS LTDA ME NA FORMA ABAIXO:

DAS PARTES

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAOQ, pessoa juridica de direito publico interno,
inscrita no CNPJ sob n. 09.253.109/0001-05, com sede administrativa na Rua Francisco Albuquerque
n. 1.999 - Centro, em Campo Mourdo, PR, neste ato representado por seu presidente Sr. TAUILLO
TEZELLI, brasileiro, empresdrio, portador da Cédula de Identidade RG n° 1.431.844-5 SSP/PR e
inscrito no CPF/MF sob o n® 234.841.108-10, residente e domiciliado na Av. José Custédio de Oliveira,
1784, centro, nesta cidade de Campo Mourdo, Estado &o Parand e de outro lado a empresa
CONTRATADA: INVICTUS GESTAO EM SAUDE SS LTDA ME, pessoa juridica de direito privado,
inscrita no CNPJ sob n® 26.775,172/0001-20, com sede na Rua Bario do Rie Banco. 280, centro, em
Ingcio Martins (PR), CEP: 85155-000, neste ato representade por seu Sécic Administrador Sr.

ADRIANO VITORIANO, portador do RG n° 6.981.399-7 SSP/PR e inscritoc no CPF/MF sob n®

028.231.830-52, pactuam o presente contrato pactuam o presente contrato, que se regera pela Lei
Federal n® 8.666, de 21 de junho de 1993, e alteragbes posteriores, acordam e ajustam o 1° Termo

referente a acréscimos de servigos ao Contrato n.” 089/2020, nos seguintes lermos:

R - Ly )
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DO ACRESCIMO
CLAUSULA PRIMEIRA - O presente ermo aditivo tem por objeto acrescer 21,09% ao valor

inicialmente contratado equivaiente a RS 817.632,00 (oitocentos e dezessete mil, seiscentos frinta e
dois reais); 0 que representa um acréscimo de 8012 horas/anuais de plant8o médico; que 4500
horas/anuais de plantdo ser@o prestadas na Unidade de Pronto Atendimento (UPA) e 1512
horas/anuais de plantdc seréo prestadas na Unidade Basica de Saude Urupés; que o valor da hora
de plantdo é de R$ 136,00 (cento @ trinta e seis reais); conforme solicitagéo da SESAU por meio da Cl
n° 386/2020 (fl. 498) e justificativa da Cornunicacao interna n® 016/2020- SESAU/GAR (fls. 499/500) de
tendo como base a planilha de servicos acrescidos para atender as necessidades justificadas dos
autos do processo administrativo n® £12/19 passando a Cldusula Quarta 3 vigorar com a seguinte

redagac:

DO VALOR CONTRATUAL

CLAUSULA QUARTA - O valor total deste contrato & de R$ 4.693.632,00 (quatro milhdes, seiscentos
e hoventa e trés mil seiscentos e trinta e dois reais) para um periodo de 12 {doze) meses, com valor
da hora de R$ 136,00 (centro e trinta e seis reais), conforme proposta de pregos da contratada anexa
ao Processo Administrativo n® 612/2018.

DA DOTAGAO ORGAMENTARIA

CLAUSULA SEGUNDA - Para atender ao acréscimo solicitado, sera utilizada a dotag@o seguinte
dotagdc orgamentaria que integrara a Clsusula Nona do Contrato n® 088/2020:
12.004.0010.0122.0046.2344.3339034 — 1291.

DO GESTOR E FISCAL DE CONTRATO

CLAUSULA TERCEIRA - Em atengho a publicagdo do Decreto n® 8419 de 06/03/2020, fica
substituidos os fiscais e gestores constantes na Clausula Décima Sexta do Centrato n® 088/2020,
passando a serem designados 0s seguintes servidares:

Fiscal do Contrato: DIANA APARECIDA RODRIGUES

Suplente de Fiscal de Contrato: SIMONE PELEGRINA

Gastora do Contrato: o CAMILA KRAVICZ CORCHAK f
Suplente de Gestora do Contrato: MARIA LUCIA BIANCHINI DA SILVA /

CLAUSULA QUARTA - As demais Clausulas do Confrato em referéncia permanecem inalteradas e
s30 pelo presente Termo Aditivo, ratificadas,

DA PUBLICAGAO
CLAUSULA QUINTA — A Contratante providenciara a publicagéo deste Termo Aditivo, no Diario Oficial
do Municipio de Campo Mourao, conforme determina o paragrafo unico, do art. 61, da Lein® 8.666/93.
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MUNICIPIO DE CAMP URAD
CONTRATANTE
TAUILLO TEZELLI
_ -PREPEITD

INVICTUS GESTAO EM SAUDE SS LTDA ME
CONTRATADA
ADRIANO VITORIANO
SOCIO-ADMINISTRADOR
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TERMO N°. 002

REF.. PROCESSO ADMINISTRATIVO N°. 612119, PREGAO N°
184/18, CONTRATC Ne, 089/2020 ¢ELEBRADO EM 02 DE JULHO DE
2020, OBJETO: ‘PRESTAGAOQ DE SERVICOS MEDICOS, COM
CONSULTAS MEDICAS, ATENDIMENTO DE URGENCIA E
EMERGENCIA, ACOMPANHAMENTO  DE PACIENTES EM
OBSERVAGAQ, ACOMPANHANDO A EVOLUCAD ATE A ALTA DO
PACIENTE, REALIZAGAC DE PROCEDIMENTOS E SERVIGOS DE
EMISSAO DE DECLARAGAO DE OBITO, EM UNIDADE DE SAUDE
24 HORAS, DIARIAMENTE, 24 HORAS POR DIA, E REALIZAGAO DE
ATENDIMENTO MEDICO COM PEQUENQOS PROCEDIMENTOS E
ATENDIMENTO AMBULATORIAL EM CLINICA GERAL EM UNIDADE
BASICA DE SAUDE — UBS POR 6 HORAS/DIA DE SEGUNDA A
SEXTA-FEIRA, VOLTADOS AO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS”
ENTRE O MUNICIPIO DE CAMPO MOURAQ e INVICTUS GESTAO
EM SAUDE SS LTDA ME NA FORMA ABAIXO:

DAS PARTES

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAO, pessoa juridica de direito publico interno,
inscrita no CNPJ sob n. 09.253.109/0001-08, com sede administrativa na Rua Francisco Albuquerque
n. 1,999 - Centro, em Campo Mourdo, PR, neste ato representado por seu Presidente, Prefeito em
Exercicio, Sr. JOSE ROBERTO VOIDELD, brasileiro, empresario, portador da Cédula de ldentidade
RG n° 4.229.273-7 SSPIPR ¢ inscrito no CPREIME sob o n° 559.253,679-87, residente & domiciliado na
Rua Araruna, 2001, nestz cidgade de Carnpo NMouréo, .Estado do Parand e de outro lado a

empresaCONTRATADA: INVICTUS GESTAOC EM SAUDE SS LTDA ME, pessoa juridica de direito

privado, inscrita no CNPJ sob n® 26.7756:172:/0001-20, com sede na Rua Bardo do Rio Banco, 280,

centro, em Inacio Maitins (PR} CEP; 85155-000, neste alo representado por sau Sacio Administrador
Sr. ADRIANO VITORIAND, portador do RG n® £.991.369-7 SSP/PR e inscrito no CPF/MF sob n°
028.231.930-52, pactuam © prezente conualo pactuam o presente contrato, que se regera pela Lei
Faderal n° 8.866, de 21 de junho de 1883, ¢ alieraches posteriores, ecordam e ajustam o 2° Termo

referente a acréscimos de se-vigos ao Contrato n.° 08812020, nos seguipites termos.
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DO ACRESCIMO o
CLAUSULA PRIMEIRA ~ O presente termo aditivo tem por objeto acrescer 3,91% ao valor inicialmente

contratado equivaiente a R$ 151.504,00 (cento e cinquenta e um mil quinhentos e quatro reais), o que-

representa um acréscimo de 1114 horas/anuais de plantdo médico: gque essas horas/anuais de plantéo
serdo prestadas na Unidade de Pronto Atendimento (UPA); que o valor da hora de plantéo & de R$
136,00 (cento e trinta e seis reais); conforme solicitag@o da SESAU por meio da Ci n® 610/2020 (f1. ?64)
de tendo como base a planilha de servigos acrescidos para atender as neceséidades justificadas
dos autos do processo administrativo n® 612/19 passando a Clausula Quarta a vigorar com a seguinte
redagac:

DO VALOR CONTRATUAL

CLAUSULA QUARTA - O valor total deste contrato é de RS 4.845.136,00 (quatro
milhGes, oitocentos e quarenta e cinco mil, cento e trinta e seis reais) para um periodo de
12 (doze) meses, com valor da hora de R$ 136,00 (centro e trinta e seis reais), conforme
proposta de pregos da coniratada anexa ao Processo Administrative n® 612/2019.

DA DOTAGAQ ORGCAMENTARIA

CLAUSULA SEGUNDA - Para atender ao acréscimo solicitado, sera utilizada a dotagdo seguinte

dotagdo orgamentaria que integrarda a Clausula Nona do Contratc n° 089/2020:
12.004.0010.0122.0046.2344.3339034 — 1291.

CLAUSULA TERCEIRA - As demais Clausulas do Contrato em referéncia permanecem inalteradas @
$ao0 pelo presente Termo Aditivo, ratificadas.

DA PUBLICACAO

CLAUSULA QUARTA - A Contratante providenciara a publicagdo deste Termo Aditivo, no Didrio

Oficial do Municipio de Campo Mourdu, confarme determma o paragrafo (nico, do art. 61, da Lei n®
8.666/93.

/" CONTRATANTE
Jos&ncﬂEﬁ‘rW&ka
/PﬁEFEIT EM EXERCIC!O[
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7 ;: AT \./ o Y
INVICTUS cisé"lﬁb EM SAUDE SS LTDA ME
CONTRATADA
ADRIANO VITORIANO
L SGCIO-ADMINISTRADOR
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Campo Mourdo

TERMO N°. 004

REF.. PROCESSO ADMINISTRATIVO N°. 612/19, PREGAQ N°
184118, CONTRATO N°, 089/2020 CELEBRADO EM 02 DE JULHO DE
2020, OBJETO: ‘PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS, COM
CONSULTAS MEDICAS, ATENDIMENTO DE URGENCIA E
EMERGENCIA,  ACOMPANHAMENTO DE  PACIENTES EM
OBSERVACAO, ACOMPANHANDO A EVOLUCAO ATE A ALTA DO
PACIENTE, REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS E SERVICOS DE
EMISSAO DE DECLARAGAOQ DE OBITO, EM UNIDADE DE SAUDE
24 HORAS, DIARIAMENTE, 24 HORAS POR DIA, E REALIZACAO DE
ATENDIMENTO MEDICO COM PEQUENOS PROCEDIMENTOS E
ATENDIMENTO AMBULATORIAL EM CLINICA GERAL EM UNIDADE
BASICA DE SAUDE - UBS POR 6 HORAS/DIA DE SEGUNDA A
SEXTA-FEIRA, VOLTADOS AO SISTEMA UNICO DE SAUDE — SUS”
ENTRE O MUNICIPIO DE CAMPO MOURAO e INVICTUS GESTAO
EM SAUDE SS LTDA ME NA FORMA ABAIXO:

DAS PARTES

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAD, pessoa juridica de direito publico interno,
inscrita no CNPJ sob n. 09.253.109/0001-08, com sede administrativa na Rua Francisco Albuquerque

n. 1.999 - Centro, em Campo Mourdo, PR, neste alo representado por seu Presidente, Prefeilo
Municipal, Sr. TAUILLO TEZELLI, brasileiro, empresario, portador da Cédula de |dentidade RG n®
1.431.844-5 SSP/PR e inscrito no CPF/MF sob o n® 234.841.109-10, residente e domiciliado na Av.

José Custédio de Oliveira, 178:1, centro, nesta cidade de Campo Mourde, Estade do Parana,, e de

outro lado a CONTRATADA: INVICTUS GESTAO EM SAUDE SS LTDA ME, pessoa juridica de direito
privado, inscrita na CNPJ sob n° 26.775.172/0001-20, com sede na Rua Bardo do Rio Banco, 280,
centro, em Indcio Martins (PR), CEP: 85155-000, neste ato representado por seu Sdcio Administrador

Sr. ADRIANO VITORIANO, portador do RG n° 6.991.399-7 SSP/PR e inscrilo no CPF/MF sob n°®
028.231.930-52, pactuam o presente contrato pactuam o presente contrato, que se regera pela Lei
Fadaeral n° 8.668, de 21 de junho de 1993, e alteragdes posteriores, acordam e ajustam o 4° Terma ' y
refarente a prorrogagdo de prazo e reajuste pelo indice IPCA/IBGE ao Contrato n.° 08912020, nos'- ,,

seguintes termaos: Assinsdin de forms digital por ADRIANO

ADRIANO VITORIANO:02823193952  viitrasonasihies l %

Dados: 202165 28 Y8 01 7 0F00
L :
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DO PRAZO

CLAUSULA PRIMEIRA - O presente termo aditivo tem por objeto prorrogar por mais 12 (doze)
meses, lendo em vista a solicitagio da SESAU por meio da Cl n°® 324/2021 (fl. 447/448), a contar de
seu vencimento ao objeto do contrato n® 089/2020, dos autos do processo administrativo n® 612/2018,
passando a Cléusula Sétima a vigarar com a seguinte redagdo: '

PN o e aa a A d g, T

.

DOS PRAZOS

CLAUSULA SETIMA - O prazo de execucdo da prestagdo de servicos médicos do presente
Contrato seré de 24 (vinte e quatro) meses, contados da data de assinatura deste termo; e 0
prazo de vigéncla coniratual seré 0 mesmo do prazo de execucdo acrescida de mais 60 dias a
fim de reafizar os pagamentos fanais.

DA CORRECAO DO VALOR CONTRATUAL — IPCA/IBGE

CLAUSULA SEGUNDA - Foi concedido o reajuste de 7,775690% pelo indice IPCA/IBGE sobre o
valor contratual consignado no Termo n® 002 (fl. 768/769) de R$ 4.845.136,00 (quatro mithdes,
oitocentos e quarenta e cinco mil, cento e trinta e seis reais), de forma que passara o valor contratual a
ser de R§ 5.221.878,76 (cinco milhdes, duzentos e vinte e um mil, oitocentos e setenta e oifo reais e
setenta e sels centavos); assim sendo a Clausula Terceira vigorara com seguinte redacéo:

DO VALOR CONTRATUAL

CLAUSULA QUARTA - O valor total deste contrato é de R$ 8.221.878,76 {cinco mithdes,
duzentos e vinte e um mil, oitocentos e setenta e oito reais e setenta e seis centavos) para o
perlodo que ora se protroga, com valor da hora médica de R$ 146,57 (contro e quarenta e seis
reais e cinquenta e sele centavos), para atendor 35.626 horas.

DA DOTACAO ORGAMENTARIA
CLAUSULA TERCEIRA - para atender as despesas do perlode ora prorrogadb sera utilizada as
seguintes dotagbes, as quais integrardo a Clausula Nona:

v 12.005.2150.0010.0301.0030.333.9034 -1018

¥" 12.005.2150.0010.0301.0030,333.9034 - 576

¥ 12.003.2145.0010.0302.0035.333.9034 - 527

ADRIANO Assinado de forma digital por ADRIANO

VITORIANO:02823193952
VITORIANO:02823193952 Dados: 2023026.28 18:14:02 -03'00"




DO GESTOR E FISCAL DE CONTRATO

CLAUSULA QUARTA - Considerando a publicagdo do Decreto n® 8.419 de 06/03/2020 e a
manifestacdo da Cl n°® 236/2021 de fls. 441, fica designada como Gestor do Contrato a Servidora
Municipal Sra. CAMILA KRAVICZ CORCHAK; Suplente de Gestor de Contrato a Servidora
Municipal Sra. MARIA LUCIA BIANCHINI DA SILVA; fica designado como Fiscal do Contrato a
servidora Municipal Sra. ILZA FERREIRA DE SOUZA CANDIDO; Suplente de Fiscal ontrato a
Servidora Municipal Sra. SIMONE PELEGRINA. ;

CLAUSULA QUINTA - As demais Clausulas do Contrato em referéncia permanecem inalteradas e séo ‘
pelo presente Termo Aditivo, ratificadas. ‘

DA PUBLICAGAO
CLAUSULA SEXTA - A Contratante providenciard a publicagdo deste Termo Aditivo, no Diario Oficial
do Municipio de Campo Mourdo, conforme determina o paragrafo Unico, do art. 61, da L.ei n® 8.666/93.

MUNICIPIO DE CAMPO MOURAO\
CONTRATANTE
TAUILLO TEZELL!
PREFEITO

ADRIANO . Assinado de forma digital por
TN 2 ADRIAND VITORIANO:028
VITORIANO:02823193952 fiados 30310628 161445 0300

INVICTUS GESTAO EM SAUDE SS LTDA ME
CONTRATADA
ADRIANO VITORIANG
SOCIO-ADMINISTRADOR
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TERMO N°. 005

REF.. PROTOCOLO DIGITAL N° 23.335119 PROCESSO
ADMINISTRATIVO Ne°. 612/19, PREGAO N° 184/18, CONTRATO N°.
089/2020 CELEBRADO EM 02 DE JULHO DE 2020, OBJETO:
"PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS, COM CONSULTAS
MEDICAS, ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA,
ACOMPANHAMENTO DE PACIENTES EM OBSERVACAO,
ACOMPANHANDO A EVOLUGAO ATE A ALTA DO PACIENTE,
REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS E SERVICOS DE EMISSAO DE
DECILARACAO DE OBITO, EM UNIDADE DE SAUDE 24 HORAS,
DIARIAMENTE, 24 HORAS POR DIA, E REALIZACAO DE
ATENDIMENTO MEDICO COM PEQUENOS PROCEDIMENTOS E
ATENDIMENTO AMBULATORIAL EM CLINICA GERAL EM UNIDADE
BASICA DE SAUDE — UBS POR 6 HORAS/DIA DE SEGUNDA A
SEXTA-FEIRA, VOLTADOS AO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS”
ENTRE O MUNICIPIO DE CAMPO MOURAQ e INVICTUS GESTAO
EM SAUDE SS LTDA ME NA FORMA ABAIXO:

ot e

DAS PARTES

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAO, pessoa juridica de direito publico interno,
inscrita no CNPJ sob n. 09.253.109/0001-05, com sede administrativa ‘na Rua Francisco Albuguerque

n. 1.999 — Centro, em Campo Mourdo, PR, neste ato representado por seu Presidente, Prefeito

Municipal, Sr. TAUILLO TEZELLI, brasileiro, empresario, portador da Cédula de Identidade RG n®
1.431.844-5 SSP/PR e inscrito no CPF/MF sob o n° 234.841.109-10, residente e domiciliado na Av.
José Custédio de Oliveira, 1784, centro, nesta cidade de Campo Mourio, Estado do Parana,, e de
outro lado a CONTRATADA: INVICTUS GESTAO EM SAUDE SS LTDA ME, pessoa juridica de direito
privado, inscrita no CNPJ sob n® 26.775.172/0001-20, com sede na Rua Bardo do Rio Banco, 280,

centro, em Inacio Martins (PR), CEP: 85155-000, neste ato representado por seu Sécio Administrador

Sr. ADRIANO VITORIANO, portador do RG n° 6.991.399-7 SSP/PR e inscrilto no CPF/MF sob n°
028.231.939-52, pactuam o presente contrato pactuam o presente contrato, que se regera pela Lei -
Federal n® 8.666, de 21 de junho de 1993, e alteragées posteriores, acordam e ajustam o 5° Termo
referente a prorrogacdo de prazo e reajuste pelo indice IPCA/IBGE ao Contrato n.° 089/2020, nos
seguintes termos:
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DO PRAZO

CLAUSULA PRIMEIRA — O presente termo aditivo tem por objeto prorrogar por mais 12 (doze)

meses, [02/07/2022 a 02/07/2023] tendo em vista a solicitagdo da SESAU por meio da Cln® 283/2022,
contar de seu vencimento ao objeto do contrato n° 089/2020, dos autos do processo administrativo

n° 612/2019, passando a Cldusula Sétima a vigorar com a seguinte redagao:

DOS PRAZOS

CLAUSULA SETIMA - O prazo de execugdo da prestagdo de servigos médicos do presente
Contrato sera de 36 (trinta e sels) meses, contados da data de assinatura deste termo; e 0
prazo de vigéncia contratual sera o mesmo do prazo de execugdo acrescida de mais 60 dias a
fim de realizar os pagamentos fanais.

DA CORREGAO DO VALOR CONTRATUAL - IPCA/IBGE

CLAUSULA SEGUNDA — Foi concedido o reajuste de 12,66% pelo indice IPCA/IBGE sobre o valor
contratual consignado no Termo n° 004 (fl. 1057/1059) de R$ 5.221.878, 76 (cinco milhdes, duzentos e
vinte e um mil, oitocentos e setenta e oito reais e setenta e seis centavos); de forma que para o periodo
que ora se prorroga, passaré o valor contratual a ser de R$ 5.882.565,12 (cinco milhdes, oitocentos e
oitenta e dois mil, quinhentos e sessenta e cinco reais e doze centavos); assim sendo a Clausula

Terceira vigorara com seguinte redagao:

DO VALOR CONTRATUAL

CLAUSULA QUARTA - O valor fotal deste contrato é de R$ 5.882.565,12 (cinco milhdes,
oitocentos e oitenta e dois mil, quinhentos e sessenta e cinco reais e doze centavaos) para o
periodo que ora se prorroga, com valor da hora médica de R$ 165,12 (centro e sessenta e cinco
reais e doze centavos), para atender 35.626 horas.

DA DOTAGAO ORGAMENTARIA

CLAUSULA TERCEIRA — para atender as despesas do periodo ora prorrogado serd utilizada as

sequintes dotagdes, as quais integrardo a Clausula Nona:
11.006.0010.0301.0030.2118.333903400.00303 — Reduzido 526
11.006.0010.0301.0030.2118.333903400.00494 — Reduzido 527

5 Asynodo dhdizhmenta por AJRIARG ATORINHO 028221 93852
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DO GESTOR E FISCAL DE CONTRATO
CLAUSULA QUARTA - Considerando a publicagdo do Decreto n° 8.419 de 06/03/2020 e a
manifestagdo da C| n°® 236/2021 de fls. 441, fica designada como Gestor do Contrato a Servidora
Municipal Sra. CAMILA KRAVICZ CORCHAK; Suplente de Gestor de Contrato a Servidora
Municipal Sra. MARIA LUCIA BIANCHINI DA SILVA; fica designado como Fiscal do Contrato a
servidora Municipal Sra. ILZA FERREIRA DE SOUZA CANDIDO; Suplente de Fiscal de Contrato a
Servidora Municipal Sra. SIMONE PELEGRINA.

CLAUSULA QUINTA - As demais Clausulas do Contrato em referéncia permanecem inalteradas e séao
pelo presente Termo Aditivo, ratificadas.

DA PUBLICAGAOQ
CLAUSULA SEXTA - A Contratante providenciara a publicagdo deste Termo Aditivo, no Diario Oficial
do Municipio de Campo Mourdo, conforme determina o paragrafo Unico, do art. 61, da Lei n°® 8.666/93.

Campo Mourdo, 24 de junho de 2022.

MUNICIPIO DE CAMPO MOURAO

CONTRATANTE
TAUILLO TEZELLI 5
PREFEITO ;

As3ndo cig nimente par ADRIANO VITORIANO 07822133952

ADRIANO VITORI ANO ”‘““*,?,.253.*:'“'0&;*;.:;%3?&::::;‘“ a1

®CNAADHIANG VITORIANG- 07823193952

02823193952 |hamrsiitececons. .,
Fouk PDT Reacer Versso. 112.2

INVICTUS GESTAO EM SAUDE SS LTDA ME
CONTRATADA
ADRIANO VITORIANO
SOCIO-ADMINISTRADOR




TERMO N°. 007

REF.. PROTOCOLO DIGITAL N° 23.335119 PROCESSO
ADMINISTRATIVO Ne°. 612/19, PREGAO N° 184/18, CONTRATO N°.
089/2020 CELEBRADO EM 02 DE JULHO DE 2020, OBJETO:
“PRESTAGAO DE SERVICOS MEDICOS, COM CONSULTAS
MEDICAS, ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA,
ACOMPANHAMENTO DE  PACIENTES EM OBSERVAGAO,
ACOMPANHANDO A EVOLUGAO ATE A ALTA DO PACIENTE,
REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS E SERVICOS DE EMISSAO DE
DECLARACAO DE OBITO, EM UNIDADE DE SAUDE 24 HORAS,
DIARIAMENTE, 24 HORAS POR DIA, E REALIZACAO DE
ATENDIMENTO MEDICO COM PEQUENOS PROCEDIMENTOS E
ATENDIMENTO AMBULATORIAL EM CLINICA GERAL EM UNIDADE
BASICA DE SAUDE — UBS POR 6 HORAS/DIA DE SEGUNDA A
SEXTA-FEIRA, VOLTADOS AO SISTEMA UNICO DE SAUDE — SUS”
ENTRE O MUNICIPIO DE CAMPO MOURAO e INVICTUS GESTAO
EM SAUDE SS LTDA ME NA FORMA ABAIXO:

DAS PARTES

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAOQ, pessoa juridica de direito publico interno,
inscrita no CNPJ sob n. 09.253.109/0001-05, com sede administrativa na Rua Francisco Albuquerque
n. 1.999 — Centro, em Campo Mourao, PR, neste ato representado por seu Presidente, Prefeito
Municipal, Sr. TAUILLO TEZELLI, brasileiro, empresario, residente e domiciliado nesta cidade de
Campo Mourdo, Estado do Parand, e de outro lado a CONTRATADA: INVICTUS GESTAO EM
SAUDE SS LTDA ME, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob n° 26.775.172/0001-20,
com sede na Rua Bardo do Rio Banco, 280, centro, em Inacio Martins (PR), CEP: 856155-000, neste ato
representado, de acordo com 9® alteragdo do contrato social por sua Socia Administradora Sra.
FABIANI RAMOS BACH CZLUSNIAK, brasileira, empresdria, inscrita no CPF n® ***.622.379-*%,
residente e domiciliada no Municipio de Palmeira, Estado do Parand, pactuam o presente contrato
pactuam o presente contrato, que se regera pela Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993, e
alteragdes posteriores, acordam e ajustam o 7° Termo referente a prorrogagéo de prazo € reajuste pelo

indice IPCA/IBGE ac Contrato n.° 089/2020, nos seguintes termos:
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DO PRAZO

CLAUSULA PRIMEIRA - O presente termo aditivo tem por objeto prorrogar por mais 12 (doze)
meses, [02/07/2023 a 02/07/2024] tendo em vista a solicitagdo da SESAU por meio da Cl n® 273/2023,
a contar de seu vencimento ao objeto do contrato n® 089/2020, dos autos do processo administrativo

n°® 612/2019, passando a Clausula Sétima a vigorar com a seguinte redagao:

DOS PRAZOS
CLAUSULA SETIMA - O prazo de execugdo da prestacdo de servigos médicos do presente
Contrato seré de 48 (quarenta e oito) meses, contados da data de assinatura deste termo; e o

prazo de vigéncia contratual serd o mesmo do prazo de execucado acrescida de mais 60 dias a
fim de realizar os pagamentos fanais.

DA CORREGAO DO VALOR CONTRATUAL - IPCA/IBGE

CLAUSULA SEGUNDA - Foi concedido o reajuste de 3,24% pelo indice IPCA/IBGE sobre o valor
contratual consignado no Termo n° 005 (fl. 1221/1223) de R$ 5.882.565,12 (cinco milhdes, oitocentos
e oitenla e dois mil, quinhentos e sessenla e cinco reais e doze centavos); de forma que para o periodo
que ora se prorroga, passara o valor contratual a ser de R$ 6.073.520,48 (seis milhGes, setenta e trés
mil, quinhentos e vinte reais e quarenta e oito centavos); assim sendo a Cléusula Terceira vigorara com
seguinte redacao:

DO VALOR CONTRATUAL

CLAUSULA QUARTA - O valor total deste contrato é de R$ 6.073.520,48 (seis milhdes, setenta
e trés mil, quinhentos e vinte reais e quarenta e oito centavos) para o perfodo que ora se
prorroga, com valor da hora médica de R$ 170,48 (centro e sefenta reais e quarenta e oito
centavos), para atender 35.626 horas.

DA DOTACAO ORCAMENTARIA
CLAUSULA TERCEIRA - para atender as despesas do periodo ora prorrogado sera utilizada as
seguintes dotagdes, as quais integrardo a Cléusula Nona:

11.005.0010.0302.0073.2170.333.9034 — Reduzido 570

DO GESTOR E FISCAL DE CONTRATO

CLAUSULA QUARTA - Considerando a publicagio do Decreto n® 8.419 de 06/03/2020 e a
manifestagcao da Cl n° 236/2021 de fls. 441, fica designada como Gestor do Contrato a Servidora
Municipal Sra. CAMILA KRAVICZ CORCHAK; Suplente de Gestor de Contrato a Servidora
Municipal Sra. MARIA LUCIA BIANCHINI DA SILVA; fica designado como Fiscal do Contrato a
servidora Municipal Sra. ILZA FERREIRA DE SOUZA CANDIDO; Suplente de Fiscal de Contrato a
Servidora Municipal Sra. SIMONE PELEGRINA.
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CLAUSULA QUINTA - As demais Clausulas do Contrato em referéncia permanecem inalteradas e séo

pelo presente Termo Aditivo, ratificadas.

DA PUBLICAGAO

CLAUSULA SEXTA — A Contratante providenciara a publicagéo deste Termo Aditiv

do Municipio de Campo Mouréo, conforme determina o paragrafo unic

alelréricamente

Campo Mourdo, 27 de junho de 2023.

Assinado eletronicamente por:
o  TAUILLO TEZELLI
234.841.109-10
assinado 27/06/2023 14:06:56

elatronicaments
Ascicaturs digieal avancada com cartificade digital ndo 1CP-
Bracil.

MUNICIPIO DE CAMPO MOURAO
CONTRATANTE
TAUILLO TEZELLI
PREFEITO

FABIANI RAMOS  assinado de forma digital

BACH por FABIANI RAMOS BACH

CZLUSNIAK:06162237907
CZLUSNIAK:06162 pados: 2023.06.27 14:35:22

237907 0

INVICTUS GESTAO EM SAUDE SS LTDA ME
CONTRATADA
EABIANI RAMOS BACH CZLUSNIAK
SOCIA-ADMINISTRADORA

Assinado eletronicamente por:
ROBSON XAVIER SCARPIN
014.476.319-27
asenado 27/06/2023 09:38:35

=y gsinatura digital avangada com cartificads cigital 780 1CP-

3 L

o, no Diario Oficial

o, do art. 61, da Lei n® 8.666/93.
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Municipio de

CAMPO MOURAO

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

_‘,' Atestamos, a pedido da interessada e para fins de prova, aptidao de desempenho e
5 atestado de execugao, que a empresa INVICTUS GESTAO EM SERVIGOS DE SAUDE SS LTDA
ME inscrita no CNPJ sob o n° 26.775.172/0001-20, estabelecida na Rua Bardo do Rio Branco,
280, bairro: Centro, na cidade de Inacio Martins, Estado do Parand, prestou servigos ao FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAO-PR, CNPJ n° 09.253.109/0001-05, através dos

3
contratos sob o n° 156/2025 para prestagéo de Prestacdo de Servigos Médicos para atendimento 3
g
em Unidade Basica de Salde da Vila Urupés do Municipio de Campo Mouré&o com carga horaria ?{
de 40h semanais no periodo de 25/09/2025 até atualmente. 85

Registramos, ainda, que as prestagdes dos servigos acima referidos apresentaram bom g’* _1

desempenho operacional, tendo cumprido fielmente com suas obrigagdes, nada constando que 0 %g i
desabone técnica e comerciaimente, até a presente data. E‘@
a<
22
Z 3@
Campo Mourao, 12 de maio de 2026. 33
% %a
i U‘_'!m
¥ Assinado dlgitalmente por: =9
@ MARIA LUCIA BIANCHINI DA 2%
— E®
T 1310512026 09:44:03 g
Assinatura digital avangada p= T
35
(s 14
Maria Lucia Bianchini da Silva #
Diretora Adm - Sesau Bl

Port. 144/2025 GAPRE !
Cl

;

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAO - ESTADO DO PARANA Cﬂ,

Rua Francisco Ferreira Albuguerque, n° 1 .999 - Centro,
Campo Mouréo — Pr CEP 87302- 220 — Tel (44) 3518-1600 - CNPJ 09. 253.109/0001-05

hitps://campomourao. atende.net — email: saudecamgumourao@hotma:l com
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s PREFEITURA MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA
"Cw} LEIN®11.267 - 21-12-1995 CNPj 01.613.136/0001-30
W RUA SA0 PAULO, 191 - FONE (043) 3244-1143 - CEP 86.6,18-000

PRADO FERREIRA - ESTADO DO PARANA

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

O MUNICIPIO DE PRADO FERREIRA, inscrito no CNPJ scb o n® 01.613.136/0001-30, com sede a

Rua S&o Paulo, n°. 191, Centro, Municipio de Prado Ferreira, Estado do Parana, DECLARA para fins de

qualificagéo técnica, que a empresa INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, CNPJ 26.775.172/0001-

20, sito 4 RUA BARAO DO RIO BRANCO, n°® 280 - CEP: 85.155-000 — Bairro: CENTRQ, Municipio de

INACIO MARTINS, estado do PARANA, executou devidamente os servigos abaixo, referentes a

B Inexigibilidade n°® 03/2024, que teve por cbjeto © CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PARA

l PRESTACAQ DE SERVICOS MEDICOS PLANTONISTAS A SEREM REALIZADOS NOS

ESTABELECIMENTOS PROPRIOS DO MUNICIPIO DE PRADO FERREIRA, DE FORMA

COMPLEMENTAR A REDE MUNICIPAL DE SAUDE, cumprindo todos os requisitos e prazos estabelecidos
por meio do Contrato n® 79/2024

PRESTACAO DE SERVIGO DE PLANTOES MEDICOS DE 12[PLANTAQ
HORAS PARA O PERIODO DIURNO NAS TERGAS E QUINTAS
FEIRAS, PARA ATENDER A DEMANDA DE: UBS JUAREZ
PEREIRA DOS SANTOS E HOSPITAL MUNICIPAL JOAC DE
CAIRES

2 PRESTACAO DE SERVIGO DE PLANTOES MEDICOS DE 12 PLANTAO|13,00
HORAS, DE CARATER EVENTUAL, PARA COBRIR ATESTADOS,
EVENTUALIDADES E AFASTAMENTO JUSTIIFICADO DOS
PROFISSIONAIS MEDICOS CONCURSADOS, PARA ATENDER A
DEMANDA DO HOSPITAL MUNICIPAL JOAQ DE CAIRES
3 PRESTACAO DE SERVICO DE PLANTOES MEDICOS DE 24PLANTAO|53,00
HORAS PARA O PERIODO DIURNO E NOTURNO NAS
SEGUNDAS, QUARTAS E SEXTAS FEIRAS, PARA ATENDER Al
DEMANDA DE. UBS JUAREZ PEREIRA DOS SANTOS E
% HOSPITAL MUNICIPAL JOAO DE CAIRES

Declaro, portanto, que a Empresa acima € plenamente gualificada para o desempenho de
atividades pertinentes e compativeis a outras entidades publicas.

Prado Ferreira, 08 de outubro de 2025,

b Lt «5-‘*(5?/?97,
“" Antonic Carlos Dias Salvad &
Secretario Municipal de Administragéo e Finangas

Tel: (43) 3244-1143
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MUNICIPIO DE QUEDAS DO IGUACU

Estado do Parana
CNPI/MF N° 76.205.962/0001-49

GESTAO 2021 - 2024

Rua Juazeiro, 1065 - Centro — Fone: (46) 3532-8200 - Fax: (46) 3532-8233- Cep: 85.460-000 - Quedas do Iguagu - Estado do Parand
F-mail' licitacan2{:quedasdoiguacu.pr.gov br - Web Site: www quedasdoipuacupr.gov_br

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos, para os devidos fins, que a empresa INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA,
devidamente inscrita no CNPJ sob n® 26,775.172/0001-20, estabelecida na Rua Bardo do Rio Branco, 280,
bairro Centro, na cidade de Inacio Martins, estado do Parana, CEP 85.155-000, presta servicos conforme
objeto “Contratagdo de empresa especializada para prestagio de servigos clinicos em geral nas
Unidades Basicas de Salde, unidade sentinela COVID, CAPS e Hospital Municipal Dr° Auri Sanson,
conforme necessidade da Secretaria Municipal de Saide de Quedas do Iguagu, Estado do Parana”,
licitado através do Pregéo Eletrénico n° 149/2021/PMQI, do Municipio de Quedas do Iguagu.

Realiza como servigos: Lote n° 01 - Prestagéo de servicos drea de clinica geral para a realizagéo de
servigos clinico geral de 12 horas trabalhadas com 36 horas de folgas 30 dias por més, de segunda-feira 4
domingo, incluindo feriados e recessos, seja nas UBS, CAPS ou Hospital Municipal, atendimentes eletivos,
de urgéncia e emergéncia ou internamentos, vinculados a Secretaria de Salude de Quedas do lguagu,
Estado do Parana; Lote n° 02 — Prestagdo de servigos na area de clinica geral para a realizagéo de servicos
clinicos em geral de 6 horas diarias, de segunda-feira & domingo, incluindo feriados e recessos, seja nas
UBS, CAPS ou Hospital Municipal, atendimentos eletivos, de urgéncia e emergéncia ou internamentos,
vinculados a Secretaria de Salde de Quedas do Iguagu, Estado do Parana; Lote n® 03 — Prestagio de
servicos na area de clinica geral para a realizaggo de servigos clinicos em geral de 18 horas diarias, de
segunda-feira @ domingo, incluindo feriados e recessos, seja nas UBS, CAPS ou Hospital Municipal,
atendimenlos eletivos, de urgéncia e emergéncia ou internamentos, vinculados a Secretaria de Saude de
Quedas do lguagu, Estado do Parang; Lote n° 04 — Prestagéo de servigos na érea de clinica geral para a
realizagdo de horas de atendimento clinico em geral de segunda-feira & domingo, incluindo feriados e
recessos, seja nas UBS, CAPS ou Hospital Municipal, atendimentos eletivos, de urgéncia e emergéncia ou
internamentos, vinculados a Secretaria de Saude de Quedas do Iguagu, Estado do Parana.

Ressalto que os servigos sdo prestados de forma satisfatéria, sendo cumpridora na qualidade, nos
horarios estabelecidos e demais termos estabelecidos na contratagdo de servigos, desde o dia 21 de
dezembro de 2021, até a presente data, através do Contrato n° 344/2021/PMQI, perfazendo
aproximadamente um total de 24.182 Horas no Hospital Municipal Dr. Auri Sanson e 4.889 Horas nas
Unidades Basicas de Salde (UBS) até a presente data.

Ressaltamos que a empresa formece profissionais devidamente qualificados, conforme solicitado em
edital, bem como a mesma, é considerada idénea nas suas obrigacées de fornecimento e capacidade
técnica, ndo constando qualquer registro de ato que a desabone.

Quedas do Iguagu/PR, 07 de agosto de 2023,

e e |
ELCIO JAIME DA LUZ -
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Elcio Jaime da Luz
Prefeito Municipal de Quedas do Iguagu / PR
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INVICTUS

CREG TR B SRUIERE

ANEXO 111 - SOLICITACAO DE CREDENCIAMENTO
CREDENCI AMENTQ N° 004/2026
 INEXIGIBILIDADE N° 007/2026

A Comissdo de Permanente de Licitagdo do Municipio de Planalto/PR

A empresa INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, CNPJ/MF sob o n’
26.775.172/0001-20, Inscrigio Estadual isenta, nesle alo representada por FABIANI RAMOS
BACH CZLUSNIAK, portadora d(‘);,G f(J61.622.379—07 ¢ do RG n° 9.199.411-9, vem requerer
© 004/2026, para alender a Sccretaria Municipal de

o Credenciamento, objeto do Crede
Saide, apresentamos a documentag no Edital a fim de submeté-la ao exame da Comissdo
Permanente de Licitagdes.

Declaramos estar de acordo com os valores oonsfailtes da Tabela dos servigos ofertados e do

contido na Minuta de Termo de Adeséo ao Credenciamento vinculado a este Edital.

Informamos como segue, o enderego para atendimento aos servigos propostos ¢ a conta

bancaria para futuros pagamentos: i : &
Endereco: Rua Barfio do Rio Branco, 280. Sala 02, Centro, Indcio Martins, Parana, 85.155-

000.

Por ser a expressdo da verdade, firmamos a presente.

Inacio Martins, 20 de maio de 2026.

© Assinado de f digital
FABIANI RAMOS BACH R e

CZLUSNIAK:06162237 CZLUSNIAK:06162237907
907 + .- Dados: 2026.05.20 10:16:13

-03'00'

Fabiani Ramos Bach Czlusniak
Socia-administradora
CPF/MF: 061.622.379-07
RG: 9.199.411-9 SESP/PR

26.775.172/0001-20
INVICTUS GESTAO EM
SAUDE LTDA
Endereco: Rua Bardo do Rio Branco,
280, Sala 02 Bairro: Centro
Cep: 85.155-000 — Indcio
Martins/PR
1
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ANEXO IV - DECLARACAO DE IDONEIDADE E CUMPRIMENTO DO DISPOSTO NO
INCISO XXXITI DO ART. 7° DA CONSTITUICAO FEDERAL E DE COMPROMETIMENTO
- : CREDENCIAMENTO N° 004/2026
INEXIGIBILIDADE N° 007/2026

A Comisséo de Permanente de Licilag@o do Municipio de Planalto/PR

DECLARAMOS. para fins de licitagio, que a empresa INVICTUS GESTAO EM SAUDE
S/S LTDA, CNPJ/MF sob o n®26.77 11.732[0001-20.

| - Nio foi declarada inidd enhum 6rgdo publico de qualquer esfera de governo, estando

apla a contratar com 0 poder publice I

11 - Que para cumprimento do disp "‘gg 10 inciso XXXI1I do art. 7° da Constituigdo Federal, ndo
emprega menores de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre ¢ nem menores de dezesseis
anos, em qualquer trabalho, salvo na condigio de aprendiz, é partir dos quatorze anos dc idade, em

cumprimento ao que determina o inciso VI do Art. 68°da Lein® 14.133/2021.

[II - Comprometemo-nos a manter durante a execugdo do Termo de Adesio ao Credenciamento,
em compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas as condigdes de habilitagdo e qualificag@o

exigidas na licitagdo.

[nacio Marlins, 20 de maio de 2026.

- Assinado de forma digital

FABIANI RAMOS BACH por FABIANI RAMOS BACH

CZLUSNIAK:06162237 CZIUSNIAK:06162237907
907 -~ ~Dados; 2026.05.20 10:17:52
-03'00'

Fabiani Ramos Bach Czlusniak
Sacia-administradora
CPE/MF: 061.622.379-07
RG: 9.199.411-9 SESP/PR

26.775.172/0001-20 |
INVICTUS GESTAO EM
SAUDE LTDA
FEnderego: Rua Bardo do Rio Branco,
280, Sala 02 Bairro: Centro
Cep: 85.155-000 ~ Indcio
Martins/PR

INVICTUS GESTAO FM SATDESS LIDA
CONPJ 26775.1720001-20. RUA BARAO DO RIO BRANCO,
280, SALA 02, CENTRO, INACTO MARTINS - PR O‘Y*'
IFLEFONES : 42 9 99952873 7 42 9 98462509

Y 002081



BRIt

=

CHES TR 1S A\KJI o

ANEXO VI DECLARACAO CUMPRIMENTO DO § 4°, DO ART. 14° DA LEI 14.133/2021
~ CREDENCIAMENTO N° 004/2026 -
INEXIGIBILIDADE N° 007/2026

A Comissio de Permanente de Licitagéo do Municipio de Planalto/PR

A empresa INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, CNPJ/MF sob o n’

26.775.172/0001-20, com sede locdlmda na Rua Bario do Rio Branco, 280, Sala 02, Centro, Inacio

Martins/PR, DECLARA, sob as pe i, para os fins requeridos no § 4%, do Art. 14° da Lei n®

14.133/2021, que ndo lem em S€

cictario ¢ de empregados, servidores puablicos da

contratante exercendo fungdes de dministracdo ou tomada de decisdo, inclusive de

membros de Comissdes ou servidores doV unicipio de Planalto.

Inacio Martins, 20 de maio de 2026.

Assinado de forma digital po
FABIANI RAMOS BACH FA’B{‘AN;’R;MSQ";AC'E ;

CZLUSNIAK:061 62237 " CZLUSNIAK 06162237507
Dados: 2026.05.20 10:30:20

907 : -03'00'

Fabiani Ramos Bach Czlusniak
Sacia-administradora
CPE/MF: 061.622.379-07
RG:9.199.411-9 SESP/PR

26.775.172/0001-20
INVICTUS GESTAO EM
SAUDE LTDA
Enderego: Rua Bardo do Rio Branco,
280, Sala 02 Bairro: Centro
Cep: 85.155-000 ~ Indcio

Martins/PR

b,

INVICTUS GEST: A0 EM SATDESS LTDA
CNPJ 267775.172:0001.20 RUA BARAO DO RIO BRANCO,

280, SALA 02, CENTRO, INAUTO MARTINS - PR
TELEVONES : 42 9 Y9Y8.2873 7 42 9 9846-. 509 Oﬂpﬁ
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ANEXO VIl - DECLARACAO DE PROFISSIONAIS
CREDENCIAMENTO N° 004/2026
INEXIGIBILIDADE N° 007/2026

A Comissdo de Permanente de Licitagdo do Municipio de Planalto/PR

Conforme o disposto no edital em epigrafe. declaramos que o profissional (is) habilitado (s),

¢ (sdo):
Nome Data do Registro| Titulo Profissional
Alcssandra Cristinc Olivoira | o : 19/02/2026 Clinico Geral %
Allan Gabriel Rocha Tanaka 7 63.714/PR 25/02/2026 Clinico Geral
Caroline Sipinski Lopes 54.907/PR 2 27/12/2023 Clinico Geral
Leonardo Augusto Machado Broza 56.246/PR. 25/04/2024 Clinico Geral
Matheus Waldow Paredes T 57.004/PR. T05/12/2024 Clinico Geral |
Viviane de Souza Ketes 47.470/PR 12/05/2025 Clinico Geral

Inacio Martins, 20 de maio de 2026.

*, Assinado de forma digital por
FABIANI RAMOS BACH trmian RAMOS BACH

CZLUSNIAK:06162237 CZLUSNIAK:06162237907
907 ‘Dados: 2026.05.20 10:30:45
-03'00"
Fabiani Ramos Bach Czlusniak
Sécia-administradora
CPE/MF: 061.622.379-07
RG: 9.199.411-9 SESP/PR

TECHARLLES JOHNN Assinado de forma digital por

* TECHARLLES IOKNN

CZLUSNIAK:0433081 CZLUSNIAK:04330813920

Dados: 2026,05.20 10:30:58

3920 0300

Techarlles Johnn Czlusniak
Responsavel Técnico
CPF/MF: 043.308.139-20

26.775.172/0001-20
INVICTUS GESTAO EM
SAUDE LTDA
Enderego: Rua Bardio do Rio Branco,
280, Sala 02 Bairro: Centro (ﬁ

Cep: 85.155-000 — Indcio
Martins/PR

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S8 L1DA
CNPJ 26.775.172/0001-20 RUA BARAD DO RIC BRANCO, U‘”"

280, SALA 82, CENTRO, INACIO MARTINS - PR
5 € Y
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TELEFONES : 42 9 9995.2573 / 42 9 9546-2509
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INVICTUS

CLAESTACD EM SALICE
CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVIGOS MEDICOS
IDENTITICACAO DAS PARTES CONTRATANTES

CONTRATANTE: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, pessoa juridica de direito privado, devidamente inscrito no
CNPJ sob n® 26.775.172/0001-20, com sede e foro na Rua Bario do Rio Branco, 280, bairro: Centro, na cidade de Inacio Martins,
no estado do Parana, neste ato representado por sua socia-administradora, FABIANI RAMOS BACH CZLUSNIAK, Brasileira,
natural de Palmeira / PR, portadora da Cédula de Identidade Civil n° 9.199.411-9, expedida pela SSP/PR e inscrito no CPF sob n’
061.622.379-07.

CONTRATADA: ALESSANDRA CRISTINE DE OLIVEIRA, brasileira, médica, nascida em 16/10/1998, na Cidade de
Sorocaba-SP. residente e domiciliada na Rua Belo Horizonte, n° 60, Mundo Novo. Portadora da Cédula de Tdentidade Civil RG sob
o n° 2324285, inscrita no CPF/MF sob o n° 070.600.551-18, inscrita no CRM/PR 63.514.

As partes acima identificadas tém, entre si, justo e acertado o presente Contrato de Prestagiio de Servigos, que se regera pelas
cléusulas seguintes e pelas condigdes de prego, forma e termo de pagamento descritas no presente.

DO OBJETO DO CONTRATO

Cliusula 1°. - O PRESENTE CONTRATO TEM POR OBIETO A CONTRATACAO DO PROFISSIONAL ACIMA
MENCIONADO PARA EXERCER FUNCAO COMO PROFISSIONAL MEDICO, JUNTO AOS HOSPITAIS, UNIDADE DE
PRONTO ATENDIMENTO, EM TODOS OS MUNICIPIOS EM QUE A EMPRESA PRESTA SERVICOS OU VENHA A
PRESTAR.

OBRIGACOES DO CONTRATANTE

Clausula 2°. O CONTRATANTL devera fornecer ao CONTRATADO todas as informagdes necessarias a realizagdo do servigo,
devendo especificar os detalhes necessarios a perfeita consecugao do mesmo, ¢ a forma de como ele deve ser efetuado.

Clausula 3* O CONTRATANTE deveré efetuar o pagamento na forma e condigdes estabelecidas na clausula sexta.

OBRIGACOES DO CONTRATADO

Clausula 4* E dever do CONTRATADO oferecer ao contratante a copia do presente instrumento, contendo todas as especificidades
da prestagio de servigo contratada.

Clausula 5% O CONTRATADO devera forneeer Reeibo, referente ao(s) pagamento(s) cfetuado(s) pelo CONTRATANT E.
Clausula 6% O CONTRATADO devera realizar as atribuigdes inerentes a fungdo de médico plantonista,

DO PRECO E DAS CONDICOES DE PAGAMENTO
Clausula 72 O presente servigo sera remunerado pela quantia de RS 1.100,00 (um mil e cem reais), pela realizagio de cada plantio
meédico de 12 horas, referente ao cumprimento do objeto deste contrato, devendo ser pago em cheque nominal, ou mediante
transferéncia bancéria, ou outra forma de pagamento em que ocorTa a prévia concordincia de ambas as partes, até dia 10 do més
subscquente .

Pardgralo primeiro. No valor acima mencionado ja estdo descontados os valores pagos com impostos ¢ demnais despesas, sendo esle
valor repassado por hora efetivamente trabalhada na execugio de plantio médico.

Paragrafo segundo: Cabera a CONTRATANTE o pagamento, bem como a retengéo de encargos e tributos que se fagam necessarios,
conforme legislagio vigente.

DO INADIMPLEMENTO, DO DESCUMPRIMENTO E DA MULTA

Clausula 8. Em caso de inadimplemento por parte do CONTRATANTE quanto ao pagamento do servigo prestado, devera incidir
sobre o valor do presente instrumento, multa pecuniaria de 2%, juros de mora de 1% ao més e corre¢do monetana.

Clausula 9 No caso de nio haver o cumprimento de qualquer uma das clausulas, exceto a 6°, do presente instrumento, a parte que
ndo cumpriu devera pagar uma multa de 10% do valor do contrato para a outra parte.

DA RESCISAO IMOTIVADA
Clausula 10% Podera o presente instrumento ser rescindido por qualquer uma das partes. desde que avisada previamente por €serito,

no prazo de trinta dias.

INVICTUS GESTAO EM SAUDE §/S LTDA ME
CNPJ 26.775.172/0001-20 RUA BARAO DO RIO BRANCO ; (E

280, CENTRO , INACIO MARTINS — PR

TELEFONES : 42 3667-1946 / 42 998045680
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GESTACD ErM Sall e E.

Parigrafo inico: Caso o CONTRATADO queira rescindir o referido contrato ele devera indicar outro profissional para prestar o
referido servigo, em um prazo de 15 (quinze) dias, por sc tratar de servigo de urgéneia. ;
Clausula 11% Caso o CONTRATANTE ja tenha realizado o pagamento pelo servigo, ¢ mesmo assim, requisite a rescisdo imotivada ¢
do presente contrato, terd o valor da quantia paga devolvido, deduzindo-se 2% de taxas administrativas.

Clausula 12*. Caso seja 0 CONTRATADO quem requeira a rescisdo imotivada, devera devolver a quantia que se refere aos SEIVIGOS
por ele niio prestados ao CONTRATANTE, acrescentado de 2% de taxas administrativas. '

Clausula 13°. O CONTRATANTE podera remscidir o contrato a qualquer tempo, sem aviso prévio, desde que a solicitagdo seja
feita formalmente pela Prefeitura, por falta grave ou ainda infragfio ¢tica.

DO PRAZO
Clausula 14%. O CONTRATADO assume o compromisso de realizar o servico por um periodo de 24 (vinte ¢ quatro) meses, de
acordo com a forma estabelecida no presente contrato, podendo esse ser renovado por igual periodo.

DAS CONDICOES GERAIS

Clausula 15" Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de vinculo trabalhista entre as partes contratantes, excluindo as
obrigagdes previdencidrias e os encargos sociais, ndo havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE qualquer tipo de relagiio
de subordinagdo.

Clausula 16% Salvo com a expressa autorizagio do CONTRATANTE, ndo pode o CONTRATADO transferir ou subcontratar os
Servigos previstos neste instrumento. sob o risco de ocorrer a rescisdo imediata.

DO FORO

Clausula 17* Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do presente contrato, as partes elegem o foro da comarca de Irati, no
estado do Parand. Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em duas vias de igual teor e forma,
Jjuntamente com 2(duas) testemunhas, as quais assinam o presente contrato.

INACTONARTING N4 Ada main de 2026,
Documento assinado digitalmente

Assinado de forma digital por

ALESSANDRA CRISTINE OLIVEIRA i
FABIANI RAMOS BACH = ragiAN RAMOS BACH w Data:04/05/2026 04:56:57-0300 . 5

it h 2/ ivalidar.iu b
CZLUSNIAK:06162237907 CILUSNIAK06162237507 AR AT
Dados: 2026.05.04 15:24:51 -03'00'

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA ALESSANDRA CRISTINE DE OLIVEIRA ‘
CONTRATANTE CONTRATADA “
'f
y
Testemunhas: |
NOME LEGIVEL: NOME LEGIVEL:
CPF: R.G: CPF: R.G:
Assinatura; Assinatura:
;
: i
E, g
> ®
3 .
3

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA ME
CNPJ 26.775.172/0001-20 RUA BARAOQ DO RIQ BRANCO,

280, CENTRO, INACIO MARTINS - PR
%\ TELEFONES : 42 3667-1946 / 42 998045680
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GESTAL EM SALUDE
CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVIGOS MEDICOS
IDENTIFICA(;AO DAS PARTES CONTRATANTES

CONTRATANTE: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, pessoa juridica de direito privado, devidamente inscrito
no CNPJ sob n® 26.775.172/0001-20, com sede e foro na Rua Bardo do Rio Branco, 280, bairro: Centro, na cidade de
Inécio Martins, no estado do Parana, neste ato representado por sua sécia-administradora, FABIANI RAMOS BACH
CZLUSNIAK, Brasileira, natural de Palmeira / PR, portadora da Cédula de Identidade Civil n® 9.199.411-9, expedida
pela SSP/PR e inscrito no CPF sob n° 061.622.379-07.

CONTRATADO: ALLAN GABRIEL ROCHA TANAKA, brasileiro, médico, nascido em 21/08/1996, natural de Campo
Grande/MS, residente e domiciliado na Rua Estados Unidos, n® 1435, Maringd/PR. Portador da Cédula de Identidade
Civil RG sob o n® 2137953, inscrito no CPF/MF sob o n® 027.409.221-24, inscrito no CRM/PR 63.714/PR.

As partes acima identificadas t&m, entre si, justo e acertado o presente Contrato de Prestacdo de Servigos, que se
regera pelas clausulas seguintes e pelas condigtes de preco, forma e termo de pagamento descritas no presente.

DO OBJETO DO CONTRATO .
Clausula 12. - O PRESENTE CONTRATO TEM POR OBJETO A CONTRATAGAO DO PROFISSIONAL ACIMA MENCIONADO

PARA EXERCER FUNGCAO COMO PROFISSIONAL MEDICO, JUNTO AOS HOSPITAIS, UNIDADE DE PRONTO
ATENDIMENTO, EM TODOS OS MUNICIPIOS EM QUE A EMPRESA PRESTA SERVIGOS OU VENHA A PRESTAR.

OBRIGACOES DO CONTRATANTE

Clausula 23. O CONTRATANTE devera fornecer ao CONTRATADO todas as informagdes necessarias a realizagdo do
servico, devendo especificar 0s detalhes necessarios a perfeita consecugdo do mesmo, € a forma de como ele deve ser
efetuado.

Clausula 33. O CONTRATANTE deverd efetuar o pagamento na forma e condicBes estabelecidas na clausula sexta.

OBRIGAGCOES DO CONTRATADO

Clausula 42. E dever do CONTRATADO oferecer ao contratante a cpia do presente instrumento, contendo todas as
especificidades da prestacdo de servico contratada.

Clausula 528. 0 CONTRATADO devera fornecer Recibo, referente ao(s) pagamento(s) efetuado(s) pelo CONTRATANTE.
Clausula 62. O CONTRATADO devera realizar as atribuigdes inerentes a fungao de médico plantonista.

DO PRECO E DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

Clausula 72. O presente servigo sera remunerado pela quantia de R$ 1.100,00 (um mil e cem reais), pela realizagdo
de cada plantdo médico de 12 horas, referente ao cumprimento do objeto deste contrato, devendo ser pago em cheque
nominal, ou mediante transferéncia bancaria, ou outra forma de pagamento em que ocorra a prévia concordancia de
ambas as partes, até dia 10 do més subsequente .

paragrafo primeiro. No valor acima mencionado ja estdo descontados os valores pagos com impostos e demais
despesas, sendo este valor repassado por hora efetivamente trabalhada na execugao de plantdo médico.

Paragrafo segundo: Cabera a CONTRATANTE o pagamento, bem como a retengdo de encargos e tributos que se facam
necessarios, conforme leg islacdo vigente.

DO INADIMPLEMENTO, DO DESCUMPRIMENTO E DA MULTA

Clausula 82. Em caso de inadimplemento por parte do CONTRATANTE quanto ao pagamento do servigo prestado,
dever4 incidir sobre o valor do presente instrumento, multa pecuniéria de 2%, juros de mora de 1% ao més e correcao
monetaria.

Clausula 92. No caso de ndo haver o cumprimento de qualquer uma das clausulas, exceto a 62, do presente instrumento,
a parte que nao cumpriu devera pagar uma multa de 10% do valor do contrato para a outra parte.

CNPJ 26.775.172/0001-20 RUA BARAO DO RIO BRANCO,
280, CENTRO , INACIO MARTINS ~ PR

INVICTUS GESTAQ EM SAUDE §/S5 LTDA ME ({i
TELEFONES : 42 3667-1946 / 42 998045680
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GESTAC EM SAUUDE

DA RESCISAO IMOTIVADA ‘
Clausula 102, Poderd o presente instrumento ser rescindido por qualquer uma das partes, desde que avisada
previamente por escrito, no prazo de trinta dias.

Paragrafo unico: Caso o CONTRATADO queira rescindir o referido contrato ele deverd indicar outro profissional para 4
prestar o referido servico, em um prazo de 15 (quinze) dias, por se tratar de servico de urgéncia. "‘\
Cldusula 112, Caso o CONTRATANTE jd tenha realizado o pagamento pelo servigo, € mesmo assim, requisite a resciso

imotivada do presente contrato, tera o valor da quantia paga devolvido, deduzindo-se 2% de taxas administrativas.

Clausula 122, Caso seja 0 CONTRATADO quem requeira a rescisdo imotivada, devera devolver a quantia que se refere

aos servigos por ele ndao prestados ao CONTRATANTE, acrescentado de 2% de taxas administrativas.

Clausula 13°. O CONTRATANTE podera reinscidir o contrato a qualquer tempo, sem aviso prévio, desde que a solicitagio

seja feita formalmente pela Prefeitura, por falta grave ou ainda infracdo ética.

DO PRAZO
Cldusula 142, O CONTRATADO assume o compromisso de realizar o servico por um perfodo de 24 (vinte e quatro)
meses, de acordo com a forma estabelecida no presente contrato, podendo esse ser renovado por igual periodo.

DAS CONDICOES GERAIS

Clausula 152. Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de vinculo trabalhista entre as partes contratantes,
excluindo as obrigacbes previdencidrias e os encargos sociais, ndo havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE
qualquer tipo de relacao de subordinagdo.

Cldusula 162. Salvo,com a expressa autorizacdo do CONTRATANTE, ndo pode o CONTRATADO transferir ou subcontratar
0s servigos previstos neste instrumento, sob o risco de ocorrer a rescisdo imediata.

DO FORO

Cldusula 172, Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do presente contrato, as partes elegem o foro da comarca
de Irati, no estado do Parand. Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em duas vias
de igual teor e forma, J:untamente com 2(duas) testemunhas, as quais assinam o presente contrato.

"

INACIO MARTINS, 17 de abril de 2026

FABIANI RAMOS BACH Assinado de forma digital por Documento assinado digitalmente

o . FABIANIRA BACH
CZLUSNIAK06162237 i usupomesssreor GoNIE 2 oo
907 Dados: 2026.04.17 13:58:23 -03'00' Verifique em hitps:f/validar. ii.gov.br
INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA ) ALLAN GABRIEL ROCHA TANA“IEA
CONTRATANTE CONTRATADO
Testemunhas:
NOME LEGIVEL: NOME LEGIVEL:
CPF: R.G: CPF: R.G:
Assinatura: Assinatura:

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA ME

CNPJ 26.775.172/0001-20 RUA BARAO DO RIO BRANCO ,
280, CENTRO, INACIO MARTINS — PR

TELEFQNES : 42 3667-1946 [ 42 998045680
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INVICTUS

(SESTAC £y SALIDE
CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVIGOS MEDICOS
IDENTIFICAGAO DAS PARTES CONTRATANTES

CONTRATANTE: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, pessoa juridica de direito privado, devidamente inscrito
no CNPJ sob n® 26.775.172/0001-20, com sede e foro na Rua Bardo do Rio Branco, 280, bairro: Centro, na cidade de
Inacio Martins, no estado do Parand, neste ato representado por sua sécia-administradora, FABIANI RAMOS BACH
CZLUSNIAK, Brasileira, natural de Palmeira / PR, portadora da Cédula de Identidade Civil n® 9.199.411-9, expedida
pela SSP/PR e inscrito no CPF sob n° 061.622.379-07.

CONTRATADO: CAROLINE SIPINSKI LOPES, brasileira, médica, portadora da carteira de identidade civil n®
088.381.029-16, inscrito no CPF/MF sob n° 108.246.190-12 e CRM n° 54.607/PR, residente e domiciliado em Curitiba.

As partes acima identificadas tm, entre si, justo e acertado o presente Contrato de Prestacdo de Servigos, que se
regera pelas clausulas seguintes e pelas condigdes de preco, forma e termo de pagamento descritas no presente.

DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 13, - O PRESENTE CONTRATO TEM POR OBJETO A CONTRATACAO DO PROFISSIONAL ACIMA MENCIONADO
PARA EXERCER FUNGCAO COMO PROFISSIONAL MEDICO, JUNTO AOS HOSPITAIS, UNIDADE DE PRONTO
ATENDIMENTO, EM TODOS OS MUNICIPIOS EM QUE A EMPRESA PRESTA SERVIGOS OU VENHA A PRESTAR.

OBRIGAGCOES DO CONTRATANTE

Clausula 22. O CONTRATANTE devera fornecer ao CONTRATADO todas as informagbes necessarias a realizagao do
servico, devendo especificar os detalhes necessarios a perfeita consecucdo do mesmo, €@ forma de como ele deve ser
efetuado.

Clausula 33. O CONTRATANTE deverd efetuar o pagamento na forma e condigdes estabelecidas na clausula sexta.

OBRIGAGOES DO CONTRATADO

Clausula 42. E dever do CONTRATADO oferecer ao contratante a copia do presente instrumento, contendo todas as
especificidades da prestagdo de servigo contratada.

Clausula 52. O CONTRATADO devera fornecer Recibo, referente ao(s) pagamento(s) efetuado(s) pelo CONTRATANTE.
Clausula 62. O CONTRATADO deverd realizar as atribuicdes inerentes a fungdo de médico plantonista.

DO PRECO E DAS CONDIGCOES DE PAGAMENTO

Clausula 72. O presente servico ser4d remunerado pela quantia de R$ 1.200,00 (Hum mil e duzentos reais), no
corredor € R$1.300,00 (um mil e trezentos reais) na emergéncia pela realizacdo de cada plantdo médico de 12
horas, referente ao cumprimento do objeto deste contrato, devendo ser pago em cheque nominal, ou mediante

transferéncia bancaria, ou outra forma de pagamento em que ocorra a prévia concordancia de ambas as partes, apos
dia 20 do més subsequente .

Paragrafo primeiro. No valor acima mencionado j& estdo descontados os valores pagos com impostos e demais
despesas, sendo este valor repassado por hora efetivamente trabalhada na execucdo de plantdo médico.

Paragrafo segundo: Cabera a CONTRATANTE o pagamento, bem como a retencdo de encargos e tributos que se facam
necessarios, conforme legislagdo vigente.

DO INADIMPLEMENTO, DO DESCUMPRIMENTO E DA MULTA

Cléusula 82. Em caso de inadimplemento por parte do CONTRATANTE quanto ao pagamento do servigo prestado,
devera incidir sobre o valor do presente instrumento, multa pecunidria de 2%, juros de mora de 1% ao més e correcdo
monetaria.

Clausula 92. No caso de ndo haver o cumprimento de qualquer uma das clausulas, exceto a 62, do presente instrumento,
a parte que ndo cumpriu devera pagar uma multa de 10% do valor do contrato para a outra parte.

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA ME
CNPJ 26.775.172/0001-20 RUA BARAO DO RIO BRANCO,

280, CENTRO , INACIO MARTINS —~ PR

TELEFOMNES : 42 3667-1946 / 42 998045680
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DA RESCISAO IMOTIVADA

Clausula 102. Poderd o presente instrumento ser rescindido por qualquer uma das partes, desde que avisada
previamente por escrito, no prazo de trinta dias. '

Paragrafo unico: Caso 0 CONTRATADO queira rescindir o referido contrato ele deverd indicar outro profissional para i
prestar o referido servico, em um prazo de 15 (quinze) dias, por se tratar de servico de urgéncia. |
Cldusula 113. Caso o CONTRATANTE ja tenha realizado o pagamento pelo Servico, & mesmo assim, requisite a rescisdao J
7 imotivada do presente contrato, terd o valor da quantia paga devolvido, deduzindo-se 2% de taxas administrativas. '
Clausula 122, Caso seja 0 CONTRATADO quem requeira a rescisdo imotivada, devera devolver a quantia que se refere
aos servicos por ele ndo prestados ao CONTRATANTE, acrescentado de 2% de taxas administrativas.

Clausula 13°. O CONTRATANTE podera reinscidir o contrato a qualquer tempo, sem aviso prévio, desde que a solicitacio
seja feita formalmente pela Prefeitura, por falta grave ou ainda infracdo ética.

DO PRAZO

Cldusula 143. O CONTRATADO assume o compromisso de realizar o servigo por um periodo de 24 (vinte e quatro)
meses, de acordo com a forma estabelecida no presente contrato, podendo esse ser renovado por igual periodo.

DAS CONDIGOES GERAIS

Clausula 152, Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de vinculo trabalhista entre as partes contratantes,
excluindo as obrigagdes previdencidrias e os encargos sociais, ndo havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE
qualquer tipo de relacao de subordinacdo.

Clausula 162. Salvo com a expressa autorizagdo do CONTRATANTE, ndo pode o CONTRATADO transferir ou subcontratar
0s servigos previstos neste instrumento, sob o risco de ocorrer a rescisdo imediata.

')\
DO FORO d
Clausula 172. Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do presente contrato, as partes elegem o foro da comarca ?i
de Irati, no estado do Parand. Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em duas vias .
de igual teor e forma, juntamente com 2(duas) testemunhas, as quais assinam o presente contrato. :
A
INACIO MARTINS, 16 de setembro de 2025. ;
Assinaco de forma digital por o Shrento, sivinaco cgitaiment .
FABIANI RAMOS BACH fagiani amos BACH Mb‘p CAROLINESIPINSKI LOPES 5
CZLUSNIAK:06162237 ' CZLUSNIAK:06162237907 g % Data: 16/09/2025 15:44:34-0300 &
907 Dadas: 2025.09.16 15:08:53 . Verifique em https://validar.iti gov.br
-03'00
INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA CAROLINE SIPINSKI LOPES
CONTRATANTE CONTRATADO
Testemunhas:
NOME LEGIVEL: NOME LEGIVEL:
CPF: R.G: CPF: R.G:
Assinatura: Assinatura:
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INVICTUS

CHESTAC EM SALUIDE

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS

IDENTIFICACAO DAS PARTES CONTRATANTES

CONTRATANTE: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, pessoa juridica de direito privado, devidamente inscrito
no CNPJ sob n® 26.775.172/0001-20, com sede e foro na Rua Bardo do Rio Branco, 280, bairro: Centro, na cidade de
Inacio Martins, no estado do Parana, neste ato representado por sua sécia-administradora, FABIANI RAMOS BACH
CZLUSNIAK, Brasileira, natural de Palmeira / PR, portadora da Cédula de Identidade Civil n® 9.199.411-9, expedida
pela SSP/PR e inscrito no CPF sob n° 061.622.379-07.

CONTRATADO: LEONARDO AUGUSTO MACHADO BROZA, brasileiro, médico, nascido em 07/05/1995, na cidade
de Curitiba Parana. Portador da Cédula de Identidade Civil RG sob o n® 11.064.928-2 expedida pela SESP PR, inscrito
nb CPF/MF sob o n° 088.891.999-97, inscrito no CRM/PR 56.246, residente e domiciliado na Avenida Capitdo Indio
Bandeira, n° 2021, Centro, Campo Mourdo Parana, 87.303-210.

As partes acima identificadas tBm, entre si, justo e acertado o presente Contrato de Prestacdo de Servigos, que S€
regerd pelas clausulas seguintes e pelas condigbes de prego, forma e termo de pagamento descritas no presente.

DO OBJETO DO CONTRATO

Clusula 13. - O PRESENTE CONTRATO TEM POR OBJETO A CONTRATAGAO DO PROFISSIONAL ACIMA MENCIONADO
PARA EXERCER FUNCAO COMO PROFISSIONAL MEDICO, JUNTO AOS HOSPITAIS, UNIDADE DE PRONTO
ATENDIMENTO, EM TODOS OS MUNICIPIOS EM QUE A EMPRESA PRESTA SERVIGOS OU VENHA A PRESTAR.

OBRIGAGCOES DO CONTRATANTE

Clausula 28. O CONTRATANTE deverd fornecer ao CONTRATADO todas as informagdes necessarias a realizacdo do
servico, devendo especificar os detalhes necessarios a perfeita consecucdo do mesmo, €a forma de como ele deve ser
efetuado.

Clausula 33. O CONTRATANTE devera efetuar 0 pagamento na forma e condicBes estabelecidas na clausula sexta.

OBRIGAGOES DO CONTRATADO

Clausula 42. E dever do CONTRATADO oferecer ao contratante a copia do presente instrumento, contendo todas as
especificidades da prestagdo de servico contratada.

Clausula 52. O CONTRATADO devera fornecer Recibo, referente ao(s) pagamento(s) efetuado(s) pelo CONTRATANTE.
Clausula 62. O CONTRATADO devera realizar as atribuigdes inerentes a fungdo de médico plantonista.

DO PRECO E DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

Clausula 72. O presente servigo sera remunerado pela quantia de R$ 1.100,00 (um mil e cem reais), pela realizacdo
de cada plantdo médico de 12 horas, referente ao cumprimento do objeto deste contrato, devendo ser pago em cheque
nominal, ou mediante transferéncia bancéria, ou outra forma de pagamento em que ocorra a prévia concordancia de
ambas as partes, até dia 10 do més subsequente .

paragrafo primeiro. No valor acima mencionado ja estdo descontados 0S valores pagos com impostos € demais
despesas, sendo este valor repassado por hora efetivamente trabalhada na execucdo de plantdo médico.

Paréagrafo segundo: Caber4 a CONTRATANTE o pagamento, bem como a retengdo de encargos e tributos que se fagam j
necessérios, conforme legislacao vigente. ‘

DO INADIMPLEMENTO, DO DESCUMPRIMENTO E DA MULTA

Cl4usula 82. Em caso de inadimplemento por parte do CONTRATANTE quanto ao pagamento do servico prestado,
devera incidir sobre o valor do presente instrumento, multa pecuniaria de 2%, juros de mora de 1% ao més e corre¢do
monetaria.

M

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA ME
CNPJ 26.775.172/0001-20 RUA BARAO DO RIO BRANCO,
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GESTAC Er SAaLUDE

Clausula 93, No caso de ndo haver o cumprimento de qualquer uma das cléusulas, exceto a 62, do presente instrumento, -

a parte que ndo cumpriu devera pagar uma multa de 10% do valor do contrato para a outra parte.

DA RESCISAO IMOTIVADA

Cldusula 102. Poderd o presente instrumento ser rescindido por qualquer uma das partes, desde que avisada
previamente por escrito, no prazo de trinta dias.

Paragrafo unico: Caso o CONTRATADO queira rescindir o referido contrato ele deverd indicar outro profissional para
prestar o referido servico, em um prazo de 15 (quinze) dias, por se tratar de servico de urgéncia.

Clausula 112, Caso o CONTRATANTE ja tenha realizado o pagamento pelo servigo, e mesmo assim, requisite a rescisdo
imotivada do presente contrato, tera o valor da quantia paga devolvido, deduzindo-se 2% de taxas administrativas.
Clausula 123, Caso seja 0 CONTRATADO quem requeira a rescisao imotivada, devera devolver a quantia que se refere
aos servicos por ele ndo prestados ao CONTRATANTE, acrescentado de 2% de taxas administrativas.

Clausula 13°. O CONTRATANTE podera reinscidir o contrato a qualquer tempo, sem aviso prévio, desde que a solicitacdo
seja feita formalmente pela Prefeitura, por falta grave ou ainda infracdo ética.

DO PRAZO
Cldusula 142, O CONTRATADO assume o compromisso de realizar o servico por um periodo de 24 (vinte e quatro)
meses, de acordo com a forma estabelecida no presente contrato, podendo esse ser renovado por igual periodo.

DAS CONDICOES GERAIS

Clausula 152, Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de vinculo trabalhista entre as partes contratantes,
excluindo as obrigagBes previdencidrias e os encargos sociais, ndo havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE
qualquer tipo de relagdo de subordinagao.

Clausula 162, Salvo com a expressa autorizagdo do CONTRATANTE, ndo pode o CONTRATADO transferir ou subcontratar
0s servigos previstos neste instrumento, sob o risco de ocorrer a rescisdo imediata.

DO FORO

Cldusula 172. Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do presente contrato, as partes elegem o foro da comarca
de Irati, no estado do Parand. Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em duas vias
de igual teor e forma, juntamente com 2(duas) testemunhas, as quais assinam o presente contrato.

INACIO MARTINS, 05 de maio de 2026

FABIANI RAMOS BACH  Assinado de ferma digital por Bocunento assinado digitslmente

: FABIANI RAMOS BACH o a
CZLUSNIAK061622379 {32l A ooramspocs Tl e g
07 Dados: 2026.05.20 10:21:55 -03'00' Verifique sm hitps://validar iti pov.br
INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA LEONARDO AUGUSTO MACHADO BROZA
CONTRATANTE CONTRATADA i
Testemunhas:
NOME LEGIVEL: NOME LEGIVEL:
CPF: R.G: CPF: R.G:
Assinatura: Assinatura: ’ b
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CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS
IDENTIFICACAO DAS PARTES CONTRATANTES

CONTRATANTE: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, pessoa juridica de direito privado, devidamente inscrito
no CNPJ sob n@ 26.775.172/0001-20, com sede e foro na Rua Bardo do Rio Branco, 280, bairro: Centro, na cidade de
Inacio Martins, no estado do Parana, neste ato representado por sua sdcia-administradora, FABIANI RAMOS BACH
CZLUSNIAK, Brasileira, natural de Palmeira / PR, portadora da Cedula de Identidade Civil n° 9.199.411-9, expedida
pela SSP/PR e inscrito no CPF sob n® 061.622.379-07.

CONTRATADO: MATHEUS WALDOW PAREDES, brasileiro, médico, portador do RG 108102136 SESP PR, inscrito no
CPF/MF sob n°: 100.303.049-11.

As partes acima identificadas tém, entre si, justo e acertado o presente Contrato de Prestacdo de Servigos, que se
regera pelas clausulas seguintes € pelas condigdes de prego, forma e termo de pagamento descritas no presente.

DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12. - O PRESENTE CONTRATO TEM POR OBJETO A CONTRATAGAO DO PROFISSIONAL ACIMA MENCIONADO
PARA EXERCER FUNCAO COMO PROFISSIONAL MEDICO, JUNTO AOS HOSPITAIS, UNIDADE DE PRONTO
ATENDIMENTO, EM TODOS OS MUNICIPIOS EM QUE A EMPRESA PRESTA SERVICOS OU VENHA A PRESTAR.

OBRIGAGOES DO CONTRATANTE

Clausula 23. O CONTRATANTE devera fornecer ao CONTRATADO todas as informagdes necessarias a realizagéo do
servigo, devendo especificar 0s detalhes necessarios a perfeita consecugdo do mesmo, € a forma de como ele deve ser
efetuado.

Clausula 33. O CONTRATANTE deverd efetuar 0 pagamento na forma e condigBes estabelecidas na clausula sexta.

OBRIGACOES DO CONTRATADO

Clausula 42. £ dever do CONTRATADO oferecer ao contratante a copia do presente instrumento, contendo todas as
especificidades da prestagdo de servico contratada.

Clausula 5. O CONTRATADO deverd fornecer Recibo, referente ao(s) pagamento(s) efetuado(s) pelo CONTRATANTE.
Clausula 62. O CONTRATADO devera realizar as atribuicdes inerentes a fungdo de médico plantonista.

DO PRECO E DAS CONDICOES DE PAGAMENTO
Clausula 72. O presente servico sera remunerado pela quantia de R$ 1.000,00 (mil duzentos reais), pela realizacdo

de cada plantdo médico de 12 horas, € mais uma Gratificagdo pelo nimero de consultas médicas realizadas, referente

ao cumprimento do objeto deste contrato, devendo ser pago em cheque nominal, ou mediante transferéncia bancaria, s
ou outra forma de pagamento em que ocorra a prévia concordancia de ambas as partes, até dia 20 do més J
subsequente . g

paragrafo primeiro. NoO valor acima mencionado ja estdo descontados 0S valores pagos com impostos € demais g
despesas, sendo este valor repassado por hora efetivamente trabalhada na execucdo de plantdo médico. j

Paragrafo segundo: Cabera a CONTRATANTE o pagamento, bem como a retencdo de encargos € tributos que se facam
necessarios, conforme legislagdo vigente.

DO INADIMPLEMENTO, DO DESCUMPRIMENTO E DA MULTA

Clausula 82. Em caso de inadimplemento por parte do CONTRATANTE quanto ao pagamento do servico prestado,
devera incidir sobre o valor do presente instrumento, multa pecunidria de 2%, juros de mora de 1% ao més e correcdo
monetdria.

Clausula 92. No caso de ndo haver o cumprimento de qualquer uma das clausulas, exceto a 62, do presente instrumento,
a parte que ndo cumpriu devera pagar uma multa de 10% do valor do contrato para a outra parte.

INVICTUS GESTAO EM SAUDE $/S LTDA ME

CNP3J 26.775.172/0001-20 RUA BARAO DO RIO BRANCO

280, CENTRO , INACIO MARTINS — PR O,w AL
TELEFONES : 42 3667-1946 / 42 998045680
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DA RESCISAO IMOTIVADA

Cldusula 102. Poderd o presente instrumento ser rescindido por qualquer uma das partes, desde que avisada
previamente por escrito, no prazo de trinta dias.

Paragrafo anico: Caso o CONTRATADO queira rescindir o referido contrato ele deverd indicar outro profissional para
prestar o referido servico, em um prazo de 15 (quinze) dias, por se tratar de servigo de urgéncia.

Cléusula 112, Caso o CONTRATANTE ja tenha realizado o pagamento pelo Servigo, e mesmo assim, requisite a rescisao
imotivada do presente contrato, tera o valor da quantia paga devolvido, deduzindo-se 2% de taxas administrativas.
Clausula 122, Caso seja 0 CONTRATADO quem requeira a rescisdo imotivada, devera devolver a quantia que se refere
a0s servicos por ele ndo prestados ao CONTRATANTE, acrescentado de 2% de taxas administrativas.

Clausula 13°. O CONTRATANTE poderd reinscidir o contrato a qualquer tempo, sem aviso prévio, desde que a solicitacdo
seja feita formalmente pela Prefeitura, por falta grave ou ainda infracdo ética.

DO PRAZO

Clausula 143, O CONTRATADO assume o compromisso de realizar o servico por um periodo de 24 (vinte e quatro)
meses, de acordo com a forma estabelecida no presente contrato, podendo esse ser renovado por igual periodo.

DAS CONDICOES GERAIS

Clausula 152, Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de vinculo trabalhista entre as partes contratantes,
excluindo as obrigacBes previdencidrias e os encargos sociais, ndo havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE
qualquer tipo de relagao de subordinacao.

Clausula 162. Salvo com a expressa autorizagdo do CONTRATANTE, ndo pode o CONTRATADO transferir ou subcontratar
0S Servigos previstos neste instrumento, sob o risco de ocorrer a rescisdo imediata.

Pl oy e e S

DO FORO i

Clausula 172. Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do presente contrato, as partes elegem o foro da comarca
de Irati, no estado do Parand. Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em duas vias
de igual teor e forma, juntamente com 2(duas) testemunhas, as quais assinam o presente contrato.

INACIO MARTINS, 15 de janeiro de 2026

Assinado de forma digital por

FABIANI RAMOS BACH FABIANI RAMOS BACH

Documento assinado digitaimente

CZLUSNIAK:06162237 CZLUSNIAK:06162237907 glubi B IR s b 06

907 Dados: 2026.01.15 16:01:53 ver/fique em htips:/jvalidar.iti. gov.or
-03'00

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA MATHEUS WALDOW PAREDES

CONTRATANTE CONTRATADO

Testemunhas:

NOME LEGIVEL: NOME LEGIVEL:

CPF: R.G: CPF: R.G:

Assinatura: ' Assinatura:
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INVICTUS

GESTAOC EMM SAUDE
CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVIGOS MEDICOS
IDENTIFICACAO DAS PARTES CONTRATANTES

CONTRATANTE: INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, pessoa juridica de direito privado, devidamente inscrito
no CNPJ sob n® 26.775.172/0001-20, com sede e foro na Rua Bardo do Rio Branco, 280, bairro: Centro, na cidade de
Inacio Martins, no estado do Parana, neste ato representado por sua sécia-administradora, FABIANI RAMOS BACH
CZLUSNIAK, Brasileira, natural de Palmeira / PR, portadora da Cédula de Identidade Civil n® 9.199.411-9, expedida
pela SSP/PR e inscrito no CPF sob n° 061.622.379-07.

CONTRATADA: VIVIANE DE SOUZA KETES, brasileira, médica, nascida em 12/11/1987, na cidade de Campo Mourdo
parana. Portadora da Cédula de Identidade Civil RG sob 0 n° 10.008.025-7, expedida pela SESP PR, inscrita no CPF/MF
sob 0 n° 064.688.019-58, inscrita no CRM/PR 47.470, residente e domiciliada na Rua Carlos Massaretto, n© 15, Jardim
Santa Cruz, Campo Mourdo/PR.

As partes acima identificadas tém, entre si, justo e acertado 0 presente Contrato de Prestagdo de Servigos, que se
regera pelas clausulas seguintes e pelas condicbes de prego, forma e termo de pagamento descritas no presente.

DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12. - O PRESENTE CONTRATO TEM POR OBIETO A CONTRATACAO DO PROFISSIONAL ACIMA MENCIONADO
PARA EXERCER FUNGAO COMO PROFISSIONAL MEDICO, JUNTO AOS HOSPITAIS, UNIDADE DE PRONTO
ATENDIMENTO, EM TODOS OS MUNICIPIOS EM QUE A EMPRESA PRESTA SERVICOS OU VENHA A PRESTAR.

OBRIGACOES DO CONTRATANTE -

Clausula 228. O CONTRATANTE devera fornecer ao CONTRATADO todas as informages necessarias & realizagao do
v servigo, devendo especificar os detalhes necessarios a perfeita consecucdo do mesmo, e a forma de como ele deve ser
i efetuado.

5 Cléusula 32. O CONTRATANTE devera efetuar o pagamento na forma e condicdes estabelecidas na clausula sexta.

OBRIGAGOES DO CONTRATADO

Clausula 42. E dever do CONTRATADO oferecer ao contratante a cdpia do presente instrumento, contendo todas as
especificidades da prestagdo de servico contratada.

Clausula 52. O CONTRATADO devera fornecer Recibo, referente ao(s) pagamento(s) efetuado(s) pelo CONTRATANTE.
5 Clausula 62. O CONTRATADO devera realizar as atribuicdes inerentes a fungdo de médico plantonista.

DO PRECO E DAS CONDIGCOES DE PAGAMENTO

Clausula 72. O presente servico serd remunerado pela quantia de R$ 1.100,00 (um mil e cem reais), pela realizagdo
de cada plantdo médico de 12 horas, referente ao cumprimento do objeto deste contrato, devendo ser pago em cheque
nominal, ou mediante transferéncia bancaria, ou outra forma de pagamento em que ocorra a prévia concordancia de
ambas as partes, até dia 10 do més subsequente .

Paragrafo primeiro. No valor acima mencionado ja estdo descontados os valores pagos com impostos € demais
_despesas, sendo este valor repassado por hora efetivamente trabalhada na execucio de plantdo meédico.

paragrafo segundo: Cabera a CONTRATANTE o pagamento, bem como a retencdo de encargos e tributos que sé facam
necessarios, conforme legislagao vigente.

DO INADIMPLEMENTO, DO DESCUMPRIMENTO E DA MULTA
Clausula 83. Em caso de inadimplemento por parte do CONTRATANTE quanto ao pagamento do servigo prestado,
devera incidir sobre o valor do presente instrumento, multa pecunidria de 2%, juros de mora de 1% ao més e corre¢ao

monetdria.

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA ME -
CNP3J 26.775.172/0001-20 RUA BARAO DO RIO BRANCO , ‘
280, CENTRO , INACIO MARTINS — PR U{\/

TELEFONES : 42 3667-1946 [ 42 998045680
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INVICTUS

GESTAC EM sSAUIDE

Clausula 92. No caso de ndo haver o cumprimento de qualquer uma das cldusulas, exceto a 68, do presente instrumento,
a parte que nao cumpriu devera pagar uma multa de 10% do valor do contrato para a outra parte.

DA RESCISAO IMOTIVADA

Clausula 102, Poderd o presente instrumento ser rescindido por qualquer uma das partes, desde que avisada b

previamente por escrito, no prazo de trinta dias.

Paragrafo Unico: Caso o CONTRATADO queira rescindir o referido contrato ele devera indicar outro profissional para X

prestar o referida servigo, em um prazo de 15 (quinze) dias, por se tratar de servigo de urgéncia.
Clausula 112, Caso o CONTRATANTE ja tenha realizado o pagamento pelo servico, e mesmo assim, requisite a rescisao

imotivada do presente contrato, terd o valor da quantia

Clausula 122, Caso seja o CONTRATADO quem requeira a rescisdo imotivada, devera devolver a quantia que se refere

paga devolvido, deduzindo-se 2% de taxas administrativas.

aos servicos por ele ndo prestados ao CONTRATANTE, acrescentado de 2% de taxas administrativas.

Clausula 13°. O CONTRATANTE podera reinscidir o contrato a qualquer tempo, sem aviso prévio, desde que a solicitagdo ;
seja feita formalmente pela Prefeitura, por falta grave ou ainda infracdo ética.

DO PRAZO

Cldusula 142. O CONTRATADOQ assume o compromisso de realizar o servigo por um periodo de 24 (vinte e quatro)
meses, de acordo com a forma estabelecida no presente contrato, podendo esse ser renovado por igual periodo.

DAS CONDICOES GERAIS

Clausula 152, Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de vinculo trabalhista entre as partes contratantes,
excluindo as obrigagBes previdencidrias e os encargos sociais, ndo havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE

qualquer tipo de relagao de subordinacgdo.

Cldusula 162. Salvo com a expressa autorizagdo do CONTRATANTE, ndo pode 0 CONTRATADO transferir ou subcontratar
0S Servigos previstos neste instrumento, sob o risco de ocorrer a rescisdo imediata.

DO FORO

Clausula 172, Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do presente contrato, as partes elegem o foro da comarca
de Irati, no estado do Parand. Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em duas vias
de igual teor e forma, juntamente com 2(duas) testemunhas, as quais assinam o presente contrato.

FABIANI RAMOS BACH Assinado de forma digital por

y FABIANI RAMOS BACH
CZLUSNIAK:06162237 GZLUSNIAK06162237907
907 Dados: 2026.05.20 10:23:00 -03'00'

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA
CONTRATANTE

Testemunhas:

NOME LEGIVEL:
CPF: R.G:

Assinatura:

INVICTUS GESTAO EM SAUDE 5/5 LTDA ME
CNPJ 26.775.172/0001-20 RUA BARAO DO RIO BRANCO,

280, CENTRO, INACIO MARTINS - PR

1

TELEFONES : 42 3667-1946 / 42 998045630

INACIO MARTINS, 13 de maio de 2026

Documento assinado digitalmente
VIVIANE DE SOUZA KETES
Dats: 13/05,2026 19:54:45-0200

== Verihque em hitps:/jvatidar iti.gov.br

CONTRATADA
NOME LEGIVEL:

CPF: R.G:
Assinatura:

ke BN
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Principe, no uso de suas atribuicdes e tendo em vista a concluséo

A Diretora Geral da Faculdades Pequeno
Colagao de Grau em 14 de dezembro de 2023,

do Curso de MEDICINA em 08 de dezembro de 2023 e
confere o titulo de_Médica em MEDICINA a

ida em 06 de maio de 1996, portadora do RG n.” 9.881.542
ma, a fim de que possa gozar de todos os direitos e

brasileira, natural do Estado do Parana, nasc -2

- PR SESP, e outorga-lhe o presente diplo
prerrogativas legais.

Curitiba, 16 de abril de 2024.
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Curso de Medicina, bacharelado.

Portaria de Reconhecimento n°158.

Nome da IES expedidora; FACULDADES PEQUENC PRINCIPE

Razéao social da mantenedora da |ES expedidora: ASSQOC
HOSPITALAR DE PROT INFANCIA DR RAUL CARNEIRO.

CNPJ da mantenedora: 76.591.569/0001-30

Recredenciamento n® 1142, de 12/09/2012 secéo 1, pag. 107 de
13/09/2012

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA
CNPJ N2 75.065.679/0001-49

Credenciada pelo Decreto n2 9323, de 06 de junho de 1846,
publicado no DOU, segao 01, pag. 8559, de 08 de junho de 1946,

Diploma registrado sob o n. 126259, Livro DIV-263, fls 371, em
16/04/2024 por delegacao de competéncia do Ministério da
Educacéao, nos termos da Lei N2 9.394, de 20 de dezembro de
1996, e do Decreto N2 0,284, de 15 de dezembro de 2017.

Curitiba, 16 de abril de 2024.

Luciano André Vanz
Diretor da Unidade de Diplomas

Por delega%éo de competéncia, de acordo com o art. 62 do Decreto
n® 83.837/79 e nos termos da Portaria n? 2.098,
de 20/05/2019 do Reitor da UFPR.

Cédige do Diploma : 2787 571.095d5b161326
Cbdigo de Controle : DEC5.C248.2959.C928
hitps://aeeBac.mannescfiprime.com.briarquive_digitall




= Mnipersidade Cesumar - Hnicesumar @)
N Fstado do Parand UniCesumar

A Reitora da Mniversidade Cesumar - Anicesumar,
no uso de suas atribuicdes ¢ tendo cm vista a conclusao em 17 de marco de 2024, do
Curso de Graduacio em Hledicina ¢ a colagdo de grav
em 22 de marco de 2024, confere o titulo de

Hiedico

1 conardo Augusto Mlachado Broza,

brasileiro, natural do Estado do Parana,
nascido a 07 de maio de 1995, RG 110649282/SESP-PR

¢ outorga-dhe o presente Diploma, 3 fim de que possa Gozat de todos 05 dircitos ¢ prerrogatiods legais.
Wiaringd, o2 de abril de 2024,

'J.' 1 iy
“ [ m Solange Munhoz Arroyo Lopes Leonardo Augusto Machado Broza !
H Reitora Diplomado . .

Q\ i atura realizada por meio de certificado ICP-Brasil https:/fwww. unicesumar.edu.br/valida-diplg - Py |

o i 1 Cédigo de validagdo: 1195.1195.bba?dBOazzccsbedbgzsl40c45eb136ebcdrdsb1505852a3b21529q4‘ 896101, i
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Universidade Cesumar - Unicesumar )

Mantenedora: CESUMAR - CENTRO DE ENSINO SUPERIOR DE MARINGA LTDA

CNPJ: 79.265.617/0001-99

Credenciada pela Portaria MEC n? 367 de 27/03/2020, publicada no D.O.U n2 62, Se¢do 1, Pag. 51 de 31/03/2020

Curso de GRADUACI-\O EM MEDICINA - BACHARELADO
Reconhecido pela Portaria n? 969 de 06/09/2017, publicada no D.0O.U. n? 173, Segdo 1, Pég. 676 de 08/09/2017

Universidade Cesumar - Unicesumar

Maringa-PR

Diretoria de Servigos Académicos

Departamento Especial de Registro de Diplomas

Diploma registrado sob n2 251370.

Processo n.2 251370/2024 nos termos do art. 48 da Lei 9.394/96 e Decreto 9.235/2017.

Maringd, 02 de abril de 2024.

/
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O REITOR da UNIVERSIDADE PARANAENSE, no uso de suas atribuigdes e tendo em vista
a Conclusio do Curso de MEDICINA, na data de 19 de novembro de 202f1 e a Colacao de Grau na
data de 27 de novembro de 2024, confere o titulo de MEDICO

MATHEUS WALDOW PAREDES

nacionalidade Brasileira, natural do Estado do PARANA, nascido em 25 de agosto de 1999, portador
da Cédula de Identidade - RG n.” 108102136 SSP-PR, ¢ outorga-lhe o presente Diploma a fim de que
possa gozar de todos 0s direitos e prerrogativas legais.

Umuarama - Parana, 3 de dezembro de 2024.

Documaents assinado digitalmente
g MATHEUS WALDOW PAREDES

Data: 11/12/2024 11:26:56-0300
Verifique em https://validar.iti gov.br

b =il
cp\m.os EDUARDO GARGIA MATHEUS WALDOW PAREDES
i Reitpr Diplomado

https:/ /unipar.br/diploma-digital/ 3
G

Codigo de Validagao: 437.431r.a19cen71tunm3
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UNIVERSIDADE PARANAENSE
Mantenedora: UNIPAR - SOCIEDADE EMPRESARIAL LTDA.
CNPJ n.° 75.517.151/0001-10

Renovagio do Recredenciamento: Portaria MEC. n." 747, de 10/09/2020,
publicada no D.O.U. de 11/09/2020

MEDICINA

Reconhecimento: Portaria SERES/MEC n.° 282, de 02/08/2023, publicada no
D.0.U. de 04/08/2023.

UNIVERSIDADE PARANAENSE - UNIPAR
UMUARAMA - PARANA

== | DEPARTAMENTO ESPECIAL DE REGISTRO

UNIPAR DE DIPLOMAS

Diploma Registrado sob n.’: 7977

Processo n.”: 2024.7977

Por delegagio de competéncia do Ministério da Educagio, nos termos da
Lei n.° 9.394, de 20 de dezembro de 1996, e do Decreto n.” 9.235,
de 15 de dezembro de 2017.

Umuarama - Parana, 3 de dezembro de 2024.

Cleonice Aparecida Ratti
Chefe do DERD

Por delegagiio de competéncia, de acordo com o

Ato Executivo da Reitoria da UNIPAR de 24/10/2019,
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
Estado do Parani - Comarca de Foz do Iguacu

Anilton Cezar Feldaus.
Tradutor Pablico e Intérprete Comercial
Matricula 12/068-T, da Junta Comercial do Parana.

Tradugdo n®.: 7642 Livro n®.: 102 Pagina 3 de 3

MINISTERIO DE RELACOES EXTERIORES (
Diregdo de Legalizacdes i
REPUBLICA DO PARAGUAI
MINISTERIO DE
RELACOES EXTERIORES
Folha de Seguranga de acordo com o Decreto Ne 6158/16
Correspondente 3 SERIE C NE 01718205

APOSTILLE
{Convention de La Haye du 5 octobre 1961)
[0 documento aprasenta versBo em espankal e em outre Kngua]
1. Pals [ Repiblica do Paragual
Q prasente documento publico
2. Foiassinado por: PEORO L. A. PALACIOS O.
3. Que atua como: Enc. de Despacho
4. Acompanhade do carimbo/selo do l Ministéria de Educag3o e Cultura
Certificado
5.Em: ASSUNGAQ | 6. Data ] 19/05/2020 12:11:15
7.Por: MINISTERIO DAS RELACOES EXTERIORES DO PARAGUAI é
8.Sab o nimero! | 450482020 C-1718208 &
5. Selo/Carimbo: 10, Assinatura [Consta rubrica] P
OSCAR BENITEZ 3.;
Tipo de Documento: DOCUMENTOS RELACIONADOS A ESTUDOS &
10.008.025-7 &

Nome do Titular:  VIVIANE DE SOUZA KETES

Esta Apostila certifica unicamente a autenticidade da assinatura, a qualidade em gue o signatério do documento tenha atuado &, no caso, 3
identidade do selo ou timbre do que o documento piblico esteja revestitio.

Ests Apostila ndo certifica o conteido do documento para o gual se expediu.

Esta Apostila pode ser verificada na direglio seguinte: www.mre.gov.py/legalizationes

{Consto codigo de barres: 2452335)

Observacla: [Consta recibe anexada]

[Constom dodos de impressdo)

NADA MAIS constava no referido documento que devolvo & parte interessada com essa traducio
fiel, que conferi, achei conforme e assino na data abaixo. DOU FE. Foz do Iguagy, 01 de setembro de
202 1.300000000000000OOUOON OGO XXX XOOO0OBOOOOGNON0NG0000O0000ONN00000OBONNN0BO0N000OMX

ldideassinaturas com br44d e utilize o cadigo 422

[Assinado digitaimente]
Anilton Cezar Feldaus
Tradutor Plblico e
Intérprete Comercial

Este documanto foi assinado digitaimente por Arulton Cezar Feldaus

Para verficar as assinaliras va ao sia MIps vww p

¢ 1

Esle dgocumento foi assinado digitaiments por Anilion Cezar Feldaus , —
Para vesficar ap assinaturas v 3o sile hilps fuww porfaldeassingluras com brddl e uliiee o codign A379-280F- 56477814

Rua Baroeiona, 16 - Jordim Alice Il - For do iguagy ~ Parend - BRASY. - CEF 85.E58-150
Ted: +55 (&5} 959182967 - e-mail: oniftoncessr@gmall com

v02120




REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
Estado do Parand - Comarca de Foz do Iguacu
Anilton Cezar Feldaus.

Tradutor Pablico e Intérprete Comercial
Matricula 12/068-T, da Junta Comercial do Parana.

Traducdo n°®.: 7642 Livro n®.: 102 pagina 1 de 3

Eu, Anilton Cezar Feldaus, tradutor publico, certifico e dou fé&, para oS
devides fins, gue nesta data me foi apresentado um Diploma Academico, &
Espanhol, que traduzo para o vernaculo no seguinte teor:

Universidade Internacional “Tres Fronteras”
Criada pela Lei N2 2.142 de 20 de junho de 2003
Faculdade de Ciéncias da Satude

A Reitora da Universidade Internacional Tres Fronteras, Prof. Dra. Nancy Romero por ter

Viviane de Souza Ketes,

7-7B14.

7~

com Documento de |dentidade n® 10.008.025-7, da casa matriz, se credenciado com aprovagdo de
todos os requisitos exigidos pelo Curso de Medicina e Cirurgia no ano letivo de 2018 e reune 0s
méritos académicos suficientes para optar pelo titulo de graduacdo de:

o codige 4320-289F-55A

Médica Cirurgia

Portanto, expede-se o presente titulo que Ihe habilita para o exercicio dos direitos e gozo das

br 443 e ulifize

prerrogativas que, ao titulo, correspondem. Dado e registrado em Ciudad del Este, Departamento

de Alto Parana - Paraguai aos 19 dias do més de fevereiro do ano de 2020.

[Assinatura e carimbo] [Assinatura e carimbo]
Me. Gustavo Duarte Romero Egresso(a) Dra. Nancy Romero
Secretdrio-Geral Reitor

ara verificar as assinatures va aa site hitps:/Awww portaldeassinaturas.com

Esta documento foi assinada digitalments por Aniton Cezar Feldaus

o=

Ao Sorcrivng, 16 - Jordim Alicr § ~ For do Iguogpe - Porord ~ SRASIH - CIP B3 558-150
. Ted: »55 (45} 999.18-2967 - e-moil enlitonwesor@gmoil.com
Esta documanto foi assinada digtalmente por Aniiton Cazar Feldaus. &

Para veuficar as assinalulas va ac sie hitps Hwww.portaldeassinaiuias com br441 & utlize o codign 4324-2689F-55A7-7B14

mﬁ




REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
Estado do Parand - Comarca de Foz do Iguacu

Anilton Cezar Feldaus.
Tradutor Pablico e Intérprete Comercial
Matricula 12/068-T, da Junta Comercial do Parana,

Traducdo n®.: 7642 Livro n®.: 102 Pagina 3 de 3

MINISTERIO DE RELACOES EXTERIORES
Dire¢do de Legalizagdes

e
REPUBLICA DO PARAGUAI
MINISTERIO DE
RELAGOES EXTERIORES
Folha de Seguranca de acordo com o Decreto N¢ 6158/16
Correspandente  SERIE C NE 81718205

APOSTILLE
{Convention de La Haye du 5 octobre 1961)
[0 dotumento apresente versBo em espanhal e em outro iingua]
1. Pals Repiblica do Paragusi
Q presente decumento publico

2. Fol assinado por: PEDRO L. A. PALACIOS O.
3. Que atua como: Enc. de Despacho g
4. Acompanhado do carimbo/selo do I Ministério de Educacio e Cultura ;

Certificado i
5.Em: ASSUNCAQ ] 6. Data 19/05/2020 12:13:15 '
7.Por: MINISTERIO DAS RELACOES EXTERIORES DO PARAGUAI :
8.5ab o mimero! [ 45048/2020 C-1718205
9.Selo/Carimbo: 10. Assinatura {Consto rubrica]

OSCAR BENITEZ

Tipo de Documento: DOCUMENTOS RELACIONADOS A ESTUDOS

10.008.025-7
Nome do Titular:  VIVIANE DE SOUZA KETES

Esta Apostila certifica unicamente a autenticidade da assinatura, a quafidade em que o signatario do documento tenha atuado e, no caso, a
identidade do selo ou timbre do que o documento piblico esteja revestido.

Ests Apostila ndo certifica o conteddo do documento para o qual se expediu.

Ests Apostila pode ser verificada na direcSio seguinte: www.mre.gov.py/iegalizacionas

Obsarvacla: {Consta recibo onexado]

[Constam dodos de impressdo)

rag com brddld & vhizs o codigo 4529.289F.55A7.7B14

NADA MAIS constava no referido documento que devolvo & parte interessada com essa tradugio
fiel, que conferi, achei conforme e assino na data abaixo. DOU FE. Foz do Iguagu, 01 de setembro de
202 1.50000000000CCO0OGN0ON000OO0OGOB0ONBDONNI00O00O0MDOOXKKKOOOOOONOOGXONOONXI

sortakdeassinati
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[Assinado digitalmente]
Anilton Cezar Feldaus
Tradutor Piblico e
Intérprete Comercial

> &

Este documenta foi assinado digitalmenie por Anllton Cezar Feldaus o .
Fara verificar 35 assinaturas va a0 site hitps Mfwww portaldeassinaturas com brd43 o uhiize o oidigo 4175.280F.88A7. 7814

&ua Boroeions, 16 ~ Aorden Alce 1 ~ Fou g (uapy - Parand - BAASKL - CEP 85 B58-150 : .{v
Ted: #55 [45) 999-18-2967 - e-mai: aniltontesar@gmail. com 4
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
Estado do Parani - Comarca de Foz do Iguacu

Anilton Cezar Feldaus.

Tradutor Pablico e Intérprete Comercial
Matricula 12/068-T, da Junta Comercial do Parana.

Tradugdo n®.: 7642

Livro n®.: 102

Pagina 2 de 3

Vice Ministéria de Educagdo Superior @ Ciéncias
{Selo hologrifica]  [Codigo QR ~ B161684]

O presente titulo de MEDICA CIRURGIA
Corresponde a: VIVIANE DE SOUZA KETES
Cédula de identidade n? 10.008.025-7
Resolugio VES n® 29878 de 09/03/2020

(Cadigs O}
[Cédigo de barras alfanumérico]

[Cansta carimbo r firma]
Andrea Carolina Estigarribla, Chefe Interina
Dapto. de Registro de Titulos
de Graduagio e Pos-graduagio —DRT
Vica Ministério de Educagio Suparior e Cléncias

MINISTERIO DE EDUCAGAO E CULTURA
Secretaria Geral
Direcdio de Certificag3o Académica
Departamento de Legalizagbes

CERTIFICO QUE: A firma e carimbo de:

Assungdo, 21 ABR. 2020

ANDREA C. ESTIGARRIBIA
Chefe Interina/VESC
guarda semelhanga com a registrada nesta
repartic3o.
Nota: Esta legalizacio ndo julga o conteldo
presente documento.

do

LEGALIZADO M.E.C.

[Comsta rubtica ¢ canmbo]

{Selo halogrdfico do
Departomento de

Legoliragdes: =
Bel. Pedro LA. Palacios O. A-1214693] @
[Logotipo] Chafe 3
Universidade Internacional “Tres Fronteras” Departamenta de Legakizagdes S
Resigtro de Tituio mfﬂdﬂ de Cﬂﬂ“mﬂ Académica :::;
Secretaria Geral @
oh
Faz constar que este titulo de Médica Clrurgi8, em Ministério de Satide Piblica e Bem-estar Social f:f*
nome de Viviane de Souza Ketes, Documento de DiregSo de Registros e Controie de Profissbes em Sside g
ldentidade N9 10.008.025-7 da Faculdade de 009191 g
Cléncias da Saude encontra-se registrado no Livro 0 prasente titulo de MEDICA(O) CIRURGIA{O) =
de Reglstro Institucional da UNINTER, sob o n? de Correspende 3 VIVIANE DE SOUZA KETES ®
ordem 1602, folio n® 41, data 08/05/2020. Com Cédula N© 8295528 2
@
[Assinatura e Carimbo] Registro Profissional n® 21324 §
Me. Gustavo Duarte Romero Asuncién, 13/11/2020 5
[Carimbo] SECRETARIO GERAL S £
NATAUA MEZA 8
UNIVERSIDADE INTERNACIONAL Chefe Dpto. de Reglstros 0
“TRES FRONTERAS" Diregia de Registros & Controle de Profissionais em Soude .-
MS.P. eBS. CR
iz
m  MSPEBS ?J §
i 3c
2 Dire¢io de Registro e Controle 5 2
De ProfissGies em Saude £ 2
<z
s
%o
S B
ce
=3

[
22
gE
g ©
98

Ruo Barcelana, 18 - Jardism Adice I = Far do Iguagu - Patand - BRASIH ~ CEP 35.858-150

£ste documents foi assinado digitaimente por Anilton Cezar Feldaus.
Para venficar a3 assinaturas vl ac sie hitps /iwww portaldeassingturas com b

Tel: »55 (45} 299-18-2967 - ¢-tnail: endtencesanBgmod com

r443 @ ulilize o codign 4328-269F-55A7-7TB14, OY‘/ &
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PROTOCOLO DE ASSINATURA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma Portal de Assinaturas Certisign. Para
verificar as assinaturas clique no link: https:/www.portaldeassinaturas.com.br/Verificar/4329-269F-55A7.

7B14 ou va ate o site https://www.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o codigo abaixo para verificar se
este documento é valido.

Cadigo para verificacao: 4329-269F-55A7-7B14

T A

Hash do Documento
7BDAEF1E43043EDA39CB2DB5A86986303DB862D7822A6380A08F 12FEBAF9ES34

O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 01/09/2021 é(sao) :

« Anilton Cezar Feldaus (Tradutor Juramentado) - 648.058.599-20
em 01/09/2021 17:38 UTC-03:00

Tipo: Certificado Digital

s
o
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CFM

CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

4

Os dados biograficos e biométricos apresentados neste documento estao contidos no documento original

Esse & um arquivo assinado digitalmente pelo Conselho Federal de Medicina
em conformidade com o padréo de Assinatura Digital ICP Brasil. Caso necessite acesse
hitps:/ivalidar.iti.gov.br e faga o upload desse documento para aferir a sua conformidade.

g~

Vocé também pode escanear o Cédigo QR ao lado.

U02125




CARTEIRA DE IDENTIDADE MEDICA

| Esse & um arquivo assinado digitaimente pelo Canselho Federal de Medicina

| am conlormidade com o padréo de Assinatura Digital ICP Brasil. Caso nocossito acesse
https://validar.iti.gov.br ¢ faga o upload dessc documento para alerir a sua conformidade.
Vocé também pode escanear o Cédiga QR ao lado.
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 CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

“SIPINSKI LOPES . 1. B48Q7/PR

FlLIAGRO
- TANTA DO ROCIO SIPINSKI LOPES
.. JOSE ADAUTO LOPES

. DATADEINSCRIGAS.

s - |DENTIDADE/GRGAOEMISSOR
095.381.029-16 98815422/ SSPRR.

. TITULODBELEITOR - - - sEgho
| les24sigesi2. - o 0410

DATADENASCIMENTO  NATURALIDADE
{0 en/eniigEe - CURITIBA-PR

LOCALEDATA DE EXPEDICRO
CURITIBA-PR 84/0172024

746861

EFEITO DE ACORDO taum.‘:t_‘s.a_oqﬁ_ ;

[_ VALIDA COMO PROVA DE IDENTIDADE PAIA QUALQUER

-
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]
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CARTEIRA PROFISSIONAL DE MEDICO

fserigin 16246 /PR win EN/OA/OER

- N

LEONARDO AYGUSTD MACHADO
BROZA

L JLTAN MARA MACHADO BROZA
SANDRO STMAO BROZA

ALES

: msonandade: Nascimente

‘BRASIL 07/05/199%
Orgio Expadidor:
TIPR-PR

piplomado pela:
CENTRO UNIVERSITARIO DE MARINGA

Formado em:
2/03/2024

792109
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CEFM

CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

Os dados biograficos e biométricos apresentados neste documento estao contidos no documento criginal

Esse @ um arquivo assinado digitalmente pelo Consélhb.Federal'de Medicina
m o padréio de Assinatura Digital |CP Brasil. Caso necessite acesse

em conformidade co
se documento para aferir a sua conformidade.

hitps://validar.iti.gov.br e faga 0 upload des
Vocé também pode escanear o Codigo QR ao lado.

Valid e
/
o j
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CFM

CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

iR DO GRAR

ginal

Os dados biograficos e biométricos apresentados neste documento estao contidos no documento orl

Esse & um arquivo assinado digitaimente pelo Conselho Federal de Medicina

am conformidade com o padréo de Assinatura Digital ICP Brasil. Caso necessite acesse

https:/fvalidar.iti.gov.or e faga o upload desse documento para aferir a sua conformidade.

Vocé também pode escanear o Codigo QR ao.l_a&o:




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscrigdo

i

1y

i Certificamos, a pedido da parte interessada, que o(a) Dr.(a) ALESSANDRA

CRISTINE OLIVEIRA, é médico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de
Medicina do Parana, sob o n°. 63514 desde 19/02/2026, estando habilitado(a) a

exercer a medicina neste Estado.

Sem mais para o0 momento, firmamos o presente.

A A e e

Esta Certiddo tem validade até o dia 28/07/2026.

Chave de validagdo  40c14f74f223422a2536600198412508f63d4bd0

Emitida eletronicamente via internet em 28/04/2026. ;
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

https://www.crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes-10-437 13.shtml




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscricao

Certificamos, a pedido da parte interessada, que o(a) Dr.(a) ALLAN GABRIEL
ROCHA TANAKA, é médico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de
Medicina do Parana, sob o n°. 63714 desde 25/02/2026, estando habilitado(a) a

exercer a medicina neste Estado.

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Esta Certiddo tem validade até o dia 17/07/2026.

Chave de validagao  1dec338f5e5b910352110a016a72cb4b601bacel

Emitida eletronicamente via internet em 17/04/2026.
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

https://www.crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes-10-437 13.shtml
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscrigao

Certificamos, a pedido da parte interessada, que o(a) Dr.(a) CAROLINE SIPINSKI
LOPES, é médico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de Medicina do
Parana, sob o n°. 54907 desde 27/12/2023, estando habilitado(a) a exercer a
medicina neste Estado.

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Esta Certiddo tem validade até o dia 16/07/2026.

Chave de validagao 26afbefd888419fc1cari34c7cd{14471964316d

Emitida eletronicamente via internet em 16/04/2026.
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

https://www.crmpr.ord. br/Autenticacao-certidoes-1 0-43713.shtml
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscricao

Certificamos, a pedido da parte interessada, que o(a) Dr.(a) LEONARDO AUGUSTO
MACHADO BROZA, é médico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de
Medicina do Parana, sob o n°. 56246 desde 25/04/2024, estando habilitado(a) a

exercer a medicina neste Estado.

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Esta Certiddo tem validade até o dia 29/07/2026.

Chave de validacao 2c78bcad314ed0eed748e0h99a2fdadeadd3dfe

Emitida eletronicamente via internet em 29/04/2026.
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

https://www.crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes-10-437 13.shtml




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscrigao

Certificamos, a pedido da parte interessada, que o(a) Dr.(a) MATHEUS WALDOW
PAREDES, & médico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de Medicina do
Parana, sob o n°. 57904 desde 05/12/2024, estando habilitado(a) a exercer a
medicina neste Estado.

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Esta Certiddo tem validade até o dia 16/07/2026.

Chave de validagao 0163fa817722c40ef46d89e4ab6652d8d5630164

Emitida eletronicamente via internet em 16/04/2026.
Sua autenticidade poderéa ser confirmada no site do CRM-PR:

httDs:waw.crmor.orq.brlAutenticacao—certidoes-1 0-43713.shiml
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscrigao

Certificamos, a pedido da parte interessada, que ofa) Dr.(a) VIVIANE DE SOUZA
KETES, é medico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de Medicina do
Parana, sob o n® 47470 desde 12/05/2025, estando habilitado(a) a exercer a
medicina neste Estado,

Sem mais para o0 momento, firmamos o presente.

Esta Certidao tem validade até o dia 13/08/2026.

Chave de validagéo

Emitida eletronicaments via internet em 13/05/2026.
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

- hitpsAwww crmpt.org.b/Autenticacao-ceridoes-10-43713.shiml o L?
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certiddo de Inscrigao de Pessoa Juridica

Certificamos que a empresa INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA, CNPJ
26.775.172/0001-20, foi inscrita em 06/02/2017, neste Conselho, na modalidade de
Registro, sob o n°. 9564, atendendo a solicitagdo de seu responsavel técnico
TECHARLLES JOHNN CZLUSNIAK, inscrito sob o n°. 25897 em cumprimento & Lei
n°. 6.839 de 30/10/1980 e as Resolugdes CFM n°. 997 de 23/05/1980 e 1.980 de

11/07/2011.

Esta certiddo NAO VALE como prova de regularidade e somente sera atestada
através do Certificado de Regularidade de Inscrigéo de Pessoa Juridica, a ser .
solicitada anualmente a este Conselho, apds 0 devido cumprimento de todas as 4

exigéncias pertinentes.

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

Chave de validagao he112c8748d026af48d81e946d2c82190b40ba3b

Emitida eletronicamente via internet em 08/05/2026.

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

https://www.crmpr.org. br/Autenticacao-certidoes-1 0-43713.shiml
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

CERTIFICADO DE REGULARIDADE DE INSCRIGAO DE PESSOA JURIDICA

Inscrigao Validade

Inscrito sob CRM , CNPJ
06/02/2017 06/02/2027

9564 26.775.172/0001-20

Nome Fantasia

Razio Social
INVICTUS GESTAO EM SAUDE

INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA

Municipio / UF CEP

Endereco .
INACIO MARTINS / PR 85155-000

R BARAO DO RIO BRANCO - CENTRO, 280, SL 02

Classificagao

Responsavel
PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS TERCEIRIZADOS -

25897 - TECHARLLES JOHNN CZLUSNIAK

Este certificado atesta a REGULARIDADE da inscricdo do estabelecimento acima neste Conselho Regional de Medicina, em cumprimento
3 Lei n°. 6.839, de 30/10/1980 e as Resolugdes CFM n°. 997 de 23/05/1980 e 1.980 de 11/07/2011. Ressalvada a ocorréncia de alteragao
nos dados acima, este certificado € valido até 06/02/2027. Este certificado devera ser afixado em local visivel ao publico e acessivel a

fiscalizagao.

Chave de validagdo n°. 537bb826ec2 480184c04eede992061e2

Emitida eletronicamente via internet em 08/05/2026
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do

httos:/iwww_crmor.ora.br/Autenticacao—certidoes-1 0-43713.shtml
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certiddao Negativa de Débitos

Certificamos para os devidos fins que a empresa INVICTUS GESTAO EM SAUDE

S/S LTDA, CNPJ 26.775.172/0001-20, inscrita neste Conselho Regional de Medicina
do Parana sob o n°. 9564, encontra-se quite com esta Tesouraria até 31/05/2026.

Obs.: Esta certiddo ndo substitui o Certificado de Regularidade de Inscrigao de
Pessoa Juridica.

Esta Certiddo tem validade até o dia 31/05/2026.

Chave de validacdo  023148846f10a6155e562ea0¢569ef951367775b

Emitida eletronicamente via internet em 08/05/2026

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

hitps://www,crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes-10-43713.shtml

ot

02139




11 S I E

ANEXO I1 - PROPOSTA COMERCIAL
CREDENCIAMENTO N° 004/2026
INEXIGIBILIDADE N° 007/2026

A Comissdo de Permanente de Licitagdo do Municipio de Planalto/PR

1) IDENTIFICACAO DA EMPRESA:

RAZAO SOCIAL: INVICTUS GESTAQ EM SAUDE S/S LTDA |CNPJ: 26.775.172/0001-20

ENDERECO: Rua Bardo do Rio Branco. 28f Sﬁala 02, Centro, Inacio Martins, Parana, 83.155-000

E-MAIL: invictus.saude2022(@gmail.ca

TELEFONE: (42) 99846-2509

BANCO: BANCO DO BRASIL AGENCIA: 0182-1 C/C: 109.090-9

INSCRICAO ESTADUAL: ISENTA INSCRICAO MUNICIPAL: 15068

REPRESENTANTE LEGAL: FABIANI RAMOS BACH CZLUSNIAK

(CPF/MF sob o n": 061.622.379-07 R.G sob o n”: 9.199 4119

2) APRESENTACAQ ' e

A empresa INVICTUS GESTAO EM SAUDE S/S LTDA., localizada na Rua Baréo do Rio
Branco, 280, Sala 02, Centro, Inacio Martins, Parana, 85.155-000, devidamente inscritano CNPJ/MF
sob o n” 26.775.172/0001-20 , neste ato representado por sua socia-administradora Sra FABIANI
RAMOS BACH CZLUSNIAK, inscrita no CPF/MF sob o n® 061.622.379-07, vem por meio desta,
apresentar nossa PROPOSTA DE ADESAOQ ao presente CREDENCIAMENTO para realizagdo
servigos abaixo indicados, desde ja concordando e aderindo aos pregos abaixo relacionados, em

conformidade com o Termo de Referéncia.

3) OBJETO:

Credenciamento de pessoas juridicas para a prestagdo de servigos de profissionais médicos,
vagas imediatas e vagas rcservas, nas especialidades de neurologia infantil, psiquiatria ¢ medicina
em atengiio basica (clinico geral/ESF), visando atender as necessidades da Secretaria Municipal de
Saude de Planalto — PR.

para atendimento na Atengdo
Basica, para consultas de clinica
geral, nas Unidades de Sande do
Municipio de Planalto, Estado do
Parana, bem como realizagéo de
alestras, visitas domiciliares,

ITEM - DESCRICAO UNID.| QUANT. VALOR |VALOR TOTAL
UNIT.
01 [Profissional médico com perfil Hora 15.360 R$125.00 | R$1.920.000,000

INVICTUS GESTAO FM SATDE S/S L'TDA
UNPJ 26.775.17220008-20 RUA BARAD DO RIO BRANCO,
280, SALA 02, CENTRO, INAUTO MARTINS ~- PR
TELEVONES : 42 P Y995-2573 7 42 9 9846-2509
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INVICTUS

A SALI LY

atendimento ambulatorial em
clinica médica, pediatrica,
winecologica, obstétrica e
pequenos procedimentos
cirargicos ambulatoriais, para
fazer parte da equipe do ESF,
conforme programagdo da
Secretaria Municipal de Saude
SMS). podendo ocorrer os
atendimentos em 2° turno ou nos
abados. havendo a
disponibilidade do profissional e
conforme programagdo da SM:
Carga Horaria: 40 (quarenta
horas semanais. S
02  |Profissional médico com per | Hora 5.760 R$120,00 R$691.200,00
para alendimenlo na Aten¢do ;

Basica, para consultas de clinica
geral, nas Unidadcs de Saide do
Municipio de Planalto, Estado do
Parana, bem como realizagio de
palestras, visitas domiciliares,
atendimento ambulatorial em clinicd
medica, pediatrica,
ginecoldgica, obstétrica e
pequenos procedimentos
cirirgicos ambulatoriais, para
fazer parte da equipe do ESF,
conforme programagdo da
Secretaria Municipal de Saide
(SMS). podendo ocorrer os
atendimentos em 2° turmo ou nos
sabados, havendo a
disponibilidade do profissional e
conforme programacgdo da SMS.
Carga Horaria: 20 (vinte) horas
sermanais.

4) DA EXECUCAO:

4.1 O horario de funcionamento das Unidades Basicas de Satde ¢ de segunda a sexta-feira, das 07h30 as

11h30 e das 13h as 17h. Os profissionais deverdo, obrigatoriamente, respeitar esses hordrios para a
adequada prestagdo dos servigos, em conformidade com a carga horéria contratada.

4.2 Os locais de prestagdo dos servigos serdo definidos pela Secretaria Municipal de Saide, que podera

realocar os profissionais a qualquer tempo, de acordo com as demandas e necessidades da mesma.

4.3 Os profissionais deverdio comprovar o cumprimento da jornada de trabalho por meio de controle de

registro de frequéncia (ponto eletrénico), conforme determinacio da contratante.

4.4 O MUNICIPIO disponibilizard gratuitamente o sistema de informatizagio (IDS), prontudrio do

paciente, para os profissionais das empresas credenciadas, sendo que a CREDENCIADA deverd utilizar O‘W’

o sistema de informatizagdo da Secretaria Municipal de Saide, preenchendo o prontudrio de cada 5

INVICTUS GESTAO FM SATDE S8 L'1DA ‘
CNPJI 207751720001 -20 RUA BARAO DO RIO BRANCO,
280, SALA 62, CENTRO, INACIO MARTINS - PR
TELEFONES 1 42 9 99952573 7 42 9 98462509
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atendimento efetuado por paciente adequadamente.

4.5 Além das consultas ¢ atendimentos nas Unidades de Saude, os profissionais deverdo realizar (se
couber a sua fun¢do) quando necessario ou solicitado:Visitas domiciliares; Atendimentos ambulatoriais
nas especialidades de clinica médica. pediatria, ginecologia ¢ obstetricia; Pequenos procedimentos
cirargicos ambulatoriais; Palestras e atividades educativas em espagos comunitarios, como escolas,
associagoes. entre outros.

4.6 Os profissionais credenciados deverdo comprometer-se a, prioritariamente, prescrever medicamentos
consiantes na hista padronizada da Secretaria Municipal de Saude — Farmécia Basica a REMUME,
REREME, RENAME. :

11.6 Integram as condigdes de ex 'vigos, as normas gerais aplicaveis ao alendimento médico,

X

ande, o Codigo de Etica Médica, os protocolos PCDT

as orientagdes da Secretaria Mu;egp
(Protocolos Clinicos e Diretrizes Terap 't'ic;as} de atendimento estabelecido pelo SUS. Regional de
Saide, a REMUME - Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais, as Resolugdes do Conselho
Municipal de Saide do Municipio de Planalto - PR, assim como, o que mais vier a ser determinado por

quem lem competéneia para formular politicas publicas e diretrizes sobre saude.

5) DAS CONDICOES GERAIS: i

Declaramos por fim estarmos cientes de todas as condigdes do edital suﬁ'mcitado e respectivos
anexos, bem como de todas as especiﬁcaqﬁeé; ?Ontidas na minuta do futuro contrato a ser assinado e que
as aceitamos de forma incondicional sem nenhum questionamento.

Dcclaramos quc accitamos a demanda conforme for contemplado ¢ nos valores apresentados
acima, conforme edital de Credenciamento N° 004/2026.

6) VALIDADE DA PROPOSTA COMERCIAL:
60 (sessenta) dias contados a partir da data de entrega da documentagiio.

[nacio Martins, 20 de maio de 2026.

FABIANI RAMOS Assinado de forma digital
BACH . por FABIANI RAMOS BACH

. CZLUSNIAK:0616223790
CZLUSNIAK:0616223 Saten sonecens -

7907 ‘ 14:09:16 -03'00'

Fabiani Ramos Bach Czlusniak
Socia-administradora
CPF/MF: 061.622.379-07
RG: 9.199.411-9 SESP/PR

26.775.172/0001-20
INVICTUS GESTAO EM
SAUDE LTDA
Enderego: Rua Bardo do Rio Branco,
280, Sala 02 Bairro: Centro
Cep: 85.155-000 — Indcio
Martins/PR

INVICTUS GESTAO EM SATDESS 1'TDA
CNPJ 207751 7220001-20 RUA BARAO DO RIO BRANCO,
280, SALA 02, CENTRO, INAUTO MARTINS - PR
TELEFONES : 42 Y 9995.2573 7 42 9 98462509




MUNICIPIO DE PLANALTO

CNPJ: 76.460.526/0001-16
Fone: (46)_3555-81 00 - Fax: (46) 3555-8101
E-mail: planalto@planalto.pr.gov.br

' '.F"'L‘n'm'r?'?: ) o - g
Mum'c[p.o 5 Praga Sao Francisco de Assis, 1583
85750-000 PLANALTO - PARANA

Ty fumsits pevr et Fliamaits mabhor !

PROTOCOLO DE RECEBIMENTO DE ENVELOPES

Eu, DIEGO VINICIUS RUCKHABER na atribuigdo de membro da Comisséo de
Licitagdbes do municipio de Planalto, estado do Parana, nomeada pela portaria
115/2026, declaro que recebi UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A, 02 (dois)
envelopes com os Documentos de credenciamento - habilitagdo e proposta de
servigos - referentes ao Credenciamento N° 004/2026.

Sem mais para o momento, segue em duas vias, que assinadas pelas
partes confirmam o que acima consta.

Planalto — PR, 26 de maio de 2026.

» \l

Diego Vinicius Ruckhaber — Membro da Comisséo de Licitagbes

Leandro Fagundes Domingues
DATA E HORA: 26/05/2026 as 08:58 (oito horas e cinquenta e oito minutos).
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14/05/2026, 13:11 about:blank

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

gl o COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAOQ | 35708 FORRTVRA
:'I‘iA?'sR‘IIZ‘I 50/0001-04 CADASTRAL 16/09/2021
NOME EMPRESARIAL

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

TITULO GO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
UNIVIDA DEMAIS

CCDIGO E DESCRICAO DAATIVIDADE ECONOMICA PRINCIFAL
86.60-7-00 - Atividades de apoio a gestdo de satde

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

71.19-7-04 - Servigos de pericia técnica relacionados a seguranga do trabalho

86.10-1-02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgéncias
86.21-6-01 - UTI movel

86.30-5-01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de procedimentos cirtrgicos

86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames complementares

86.40-2-04 - Servigos de tomografia

86.40-2-06 - Servigos de ressonancia magnética

86.40-2-07 - Servigos de diagnostico por imagem sem uso de radiagao ionizante, exceto ressonancia magnética
86.40-2-99 - Atividades de servigos de complementagdo diagndstica e terapéutica nao especificadas anteriormente

CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA
205-4 - Sociedade Anénima Fechada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

R PETIT CARNEIRO 1122 SALA 204 ANDAR 02 COND CURITIBANO
PRIME CEN

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF

80.240-050 AGUA VERDE CURITIBA PR

ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE

FINANCEIRO@UNIVIDAGESTAO.COM.ER (41) 9178-7717

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
ok ko

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 16/09/2021

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

FRKAKARK Ak ke

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n® 2.119, de 06 de dezembro de 2022.

Emitido no dia 14/05/2026 as 13:10:53 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/1

about:blank T 1



14/06/2026, 13:13

Consulta Dados - CIC - Extrato

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
DEPARTAMENTO DE RENDAS MOBILIARIAS

CARTAO DE IDENTIFICACAO DO CONTRIBUINTE

NOME EMPRESARIAL
UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

INSCRIGAO MUNICIPAL CNPJ
17 01 969.417-7 43.551.150/0001-04
ENDEREGO NUMERO
R. PETIT CARNEIRO 1122
UNIDADE ANDAR COMPLEMENTO
204 02 COND CURITIBANO PRIME CEN

BAIRRO CEP

AGUA VERDE 80240-050
INICIO DA ATIVIDADE SITUAGCAQO DO CADASTRO
16/09/2021 ATIVA

REGIMES TRIBUTARIOS DIFERENCIADOS
SIMPLES NACIONAL DE 16/09/2021 ATE 31/08/2022

TIPO DE INSTALAGAO/FORMAS DE ATUACAO
ESCRITORIO ADMINISTRATIVO

ATIVIDADES

AS ATIVIDADES SOLICITADAS DEVERAO SER EXERCIDAS CONFORME A FORMA DE ATUACAO INFORMADA

Q.86.6.0-7/00.00

ATIVIDADES DE APOIO A GESTAO DE SAUDE

ATIVIDADES DECLARADAS PELO SOLICITANTE COMO NAO EXERCIDAS NO LOCAL

Q.86.3.0-5/02.00
Q.86.3.0-5/01.00
Q.86.1.0-1/02.00
Q.86.4.0-2/99.00
Q.86.4.0-2/07.00

M.71.1.9-7/04.00
Q.86.4.0-2/06.00
Q.86.4.0-2/04.00
Q.86.2.1-6/01.00

ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL COM RECURSQS PARA REALIZACAO DE EXAMES
COMPLEMENTARES

ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL COM RECURSOS PARA REALIZAGAO DE PROCEDIMENTOS
CIRURGICOS

ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO-SOCORRO E UNIDADES HOSPITALARES PARA
ATENDIMENTO A URGENCIAS

ATIVIDADES DE SERVICOS DE COMPLEMENTACAO DIAGNOSTICA E TERAPEUTICA NAO
ESPECIFICADAS ANTERIORMENTE

SERVIGOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM SEM USO DE RADIAGAO IONIZANTE, EXCETO
RESSONANCIA MAGNETICA

SERVIGOS DE PERICIA TECNICA RELACIONADOS A SEGURANGA DO TRABALHO
SERVICOS DE RESSONANCIA MAGNETICA

SERVICOS DE TOMOGRAFIA

UTI MOVEL

¥ PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA
%@j’- SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

Emitido Eletronicamente via Internet
14/05/2026 - 13:12:59

Versdo P.4.1.0.8.1404 (27/03/2025) Lib 2.0.1.7.1404

a*

b

https://dadoscadastraiscco.curitiba.pr.gov.br/(S(cvrmdttj40cvzgv3z5pdtqdo))/irmExtrato.aspx?2(969417 UU F'l l ,15
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE LTDA
CNPJ 43.551.150/0001-04 NIRE 41210261254

ATA DE TRANSFORMACAO DE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA UNIPESSOAL EM SOCIEDADE
ANONIMA

DATA: 27 de julho de 2022. HORARIO: 9h00 da manhi. LOCAL: sede social, na Rua Padre
Anchieta, 1576, bairro Bigorrilho, Curitiba, Parand, CEP 80.730-001.

PRESENCA: FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI, brasileiro, solteiro, empresario, RG n.
6.113.085-3 SSP-FR, CPF/MF n. 044.661.489-02, residente e domiciliado na Rua Padre
Anchieta n? 1576, Ap. 91, Bairro Bigorrilho, Curitiba-PR, CEP: 80.730-000 — Curitiba/PR,
unico sécio quotista da sociedade unipessoal; e FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro,
solteiro, empresario, portador da carteira de identidade RG n°® 8.109.545-0 SESP/PR, inscrito
no CPF/MF sob o n® 036.927.709-01, residente e domiciliado na Rua Jeronimo Durski, 1533,
Ap 152, Bigorrilho, CEP 80.730-290 — Curitiba/PR, que ingressara como acionista neste ato
de transformagao da sociedade unipessoal em sociedade anénima.

CONVOCACAQ: Dispensada a comprovacdo da convocacdo prévia através de publicacio na
imprensa, e de outras publicagées, tendo em vista a presenga de todos 0s sOcios.
COMPOSICAO DA MESA: Presidente — FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI, brasileiro, solteiro,
empresario, RG n. 6.113.085-3 SSP-PR, CPF/MF n. 044.661.489-02, residente e domiciliado
na Rua Padre Anchieta n? 1576, Ap. 91, Bairro Bigorrilho, Curitiba-PR, CEP: 80.730-000 —
Curitiba/PR; Secretario - FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro, empresario,
portador da carteira de identidade RG n® 8.109.545-0 SESP/PR, inscrito no CPF/MF sob o n®
036.927.709-01, residente e domiciliado na Rua Jeronimo Durski, 1533, Ap 152, Bigorrilho,
CEP 80.730-290 — Curitiba/PR.

ORDEM DO DIA: (1) transformagdo da sociedade empresaria limitada unipessoal em
sociedade andnima, com conversdo das quotas sociais em acdes de sociedade andnima; (2)

modificacdo da denominagdo da sociedade; (3) alteracdo do endereco da sede social; (4)

................................. Area reservada para utilizacdo da Junta Comercial 1
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UNIVIDA GESTAOQ DE SAUDE LTDA
CNPJ 43.551.150/0001-04 NIRE 41210261254

ATA DE TRANSFORMAGAQ DE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA UNIPESSOAL EM SOCIEDADE

ANONIMA

alteragdo do objeto social; (5) aumento do capital social da sociedade; (6) aprovagao do
Estatuto Social; (7) eleicdo dos direteres da sociedade.

DELIBERAGOES: As deliberagdes, todas tomadas por unanimidade, foram as seguintes:

(1) Aprovada a transformacdo da sociedade de sociedade empresaria limitada para
sociedade anénima, nos termos do art. 1.113 do Cddigo Civil e do art. 220 da Lei 6.404/76,
com a conversdo das atuais quotas em que dividido o capital social de RS 10.000,00 (dez mil
reais), em agdes, as quais sdo distribuidas aos acionistas na mesma quantidade das quotas
de que eram anteriormente titulares, totalizando 10.000 (dez mil) agbes ordinarias

nominativas de valor nominal de RS 1,00 (um real) cada uma.

(2) Aprovada a modificagdo da denominagdo da sociedade para UNIVIDA GESTAO DE SAUDE
S.A.

(3) Aprovada a alteracdo da sede social para Rua Padre Anchieta, n. 2348, sala comercial n.

801, bairro Bigorrilho, CEP 80.730-000, Curitiba-PR.

(4) Aprovada a alteracac do objeto social, que passa a compreender as seguintes atividades:
71.19-7-04 - Servigos de pericia técnica relacionados a seguranca do trabalho; 86.10-1-02 -
Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a
urgéncias; 86.21-6-01 — UTI movel; 86.21-6-02 — Servicos modveis de atendimento a
urgéncias, exceto por UTI mével; 86.30-5-01 - Atividade médica ambulatorial com recurses

para realizagdo de procedimentos cirurgicos; 86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial

o
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ATA DE TRANSFORMACAQ DE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA UNIPESSOAL EM SOCIEDADE
ANONIMA

com recursos para realizagdo de exames complementares; 86.40-2-04 - Servigos de
tomografia; 86.40-2-06 — Servicos de ressonancia magnética; 86.40-2-07 - Servigos de
diagnéstico por imagem sem uso de radiagdo ionizante, exceto ressonadncia magneética;
86.40-2-99 - Atividades de servigos de complementagdo diagndstica e terapéutica ndo

especificadas anteriormente; 86.60-7-00 — Apoio a gestdo de saude.

(5) Aprovado o aumento de capital social da sociedade (que era de RS 10.000,00 - dez mil
reais) em RS 100.000,00 (cem mil reais), passando o capital a ser de RS 110.000,00 (cento e
dez mil reais) dividido em 110.000 (cento e dez mil) acSes ordindrias nominativas de valor
nominal de RS 1,00 (um real) cada uma, subscritas e integralizadas na forma do boletim de
subscricdo anexo, cabendo a FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI -- que ja era titular de 10.000
(dez mil) quotas transformadas em 10.000 (dez mil) agdes ordinarias nominativas -- 56.000
(cinquenta e seis mil) a¢Ges ordinarias nominativas, e a FERNANDO PARCHEN GIBRAN

54.000 (cinquenta e quatro mil) acdes ordinarias nominativas.

(6) Aprovado o Estatuto Social da sociedade, o qual, como anexo, faz parte integrante desta

Ata.

(7) Eleita a Diretoria da companhia, para o triénio que se inicia nesta data, sendo seus

membros:

vo214¢g
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ATA DE TRANSFORMACAO DE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA UNIPESSOAL EM SOCIEDADE
ANONIMA

Diretor Presidente: FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI, brasileiro, solteiro, empresario, RG n.
6.113.085-3 SSP-PR, CPF/MF n. 044.661.489-02, residente e domiciliado na Rua Padre
Anchieta n2 1576, Ap. 91, Bairro Bigorrilho, Curitiba-PR, CEP: 80.730-000 — Curitiba/PR;

Diretor Vice-Presidente: FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro, empresario,
portador da carteira de identidade RG n® 8.109.545-0 SESP/PR, inscrito no CPF/MF sob o n®
036.927.709-01, residente e domiciliado na Rua Jeronimo Durski, 1533, Ap 152, Bigorrilho,
CEP 80.730-290 — Curitiba/PR

0Os quais declararam que nado estdo incursos em crimes que os impegcam de praticar atos de
comércio e/ou exercer cargos de administragdo societaria, bem como tomaram posse

assinando os respectivos termos (anexos a esta Ata).

ENCERRAMENTO: Nada mais havendo a tratar, a sessdo foi suspensa pelo tempo necessario
a lavratura da Ata que, estando em conformidade com o que restou deliberado, foi lida,
aprovada e por todos os presentes assinada, sem qualquer ressalva ou condigdo,
declarando-se transformada a sociedade, e ficando autorizada a extragdo de tantas copias
quanto necessdrias para o arquivamento perante a Junta Comercial do Estado do Parana,

apos o qué os trabalhos foram encerrados.

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Presidente Secretario
---------------------------------- Area reservada para utilizagio da Junta Comercial ---- 4
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ATA DE TRANSFORMACAO DE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA UNIPESSOAL EM SOCIEDADE
ANONIMA

UNICO SOCIO DA SOCIEDADE EMPRESARIA UNIPESSOAL TRANFORMADA EM SOCIEDADE
ANONIMA:

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI

ACIONISTAS DA SOCIEDADE ANONIMA RESULTANTE DA TRANSFORMAGAOQ DA SOCIEDADE
UNIPESSOAL:

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI FERNANDO PARCHEN GIBRAN

DIRETORES ELEITOS

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Diretor Presidente Diretor Vice-Presidente
Visto do advogado: Leonardo Sperb de Paola

OAB-PR n. 16.015
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TERMO DE POSSE DE DIRETOR PRESIDENTE

Neste ato, FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI, brasileiro, solteiro, empresario, RG n. 6.113.085-
3 SSP-PR, CPF/MF n. 044.661.489-02, residente e domiciliado na Rua Padre Anchieta n2
1576, Ap. 91, Bairro Bigorrilho, Curitiba-PR, CEP: 80.730-000 — Curitiba/PR, eleito para o
cargo de Diretor Presidente de UNIVIDA GESTAQ DE SAUDE S.A, CNPJ 43.551.150/0001-04,
NIRE 41210261254, declara, para todos os efeitos legais, que ndo incorre em nenhum dos
impedimentos previstos no art. 147 da Lei 6.404; que atende ao requisito de reputacdo
ilibada; que ndo ocupa cargos em sociedade que possa ser considerada concorrente da
Sociedade; que ndo tem nem representa interesse conflitante com o da sociedade; e toma
posse como Diretor Presidente, cargo para o qual foi eleito nesta data, com todos os poderes
e obrigagdes que lhe sdo atribuidos pelas leis e pelo estatuto social da companhia, pelo prazo

de 3 anos, a contar desta data.

Curitiba, 27 de julho de 2022.

Fellipe Martins Machiavelli

--------------------------------- Area reservada para utilizagdo da Junta Comercial -- 1
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TERMO DE POSSE DE DIRETOR VICE-PRESIDENTE

Neste ato, FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro, empresario, portador da
carteira de identidade RG n® 8.109.545-0 SESP/PR, inscrito no CPF/MF sob o n° 036.927.709-
01, residente e domiciliado na Rua Jeronimo Durski, 1533, Ap 152, Bigorrilho, CEP 80.730-
290 — Curitiba/PR, eleito para o cargo de Diretor Vice-Presidente de UNIVIDA GESTAO DE
SAUDE S.A, CNPJ 43.551.150/0001-04, NIRE 41210261254, declara, para todos os efeitos
legais, que ndo incorre em nenhum dos impedimentos previstos no art. 147 da Lei 6.404;
que atende ao requisito de reputagdo ilibada; que ndo ocupa cargos em sociedade que possa
ser considerada concorrente da Sociedade; que ndo tem nem representa interesse
conflitante com o da sociedade; e toma posse como Diretor Vice-Presidente, cargo para o
qual foi eleito nesta data, com todos os poderes e obrigacdes que lhe sdo atribuidos pelas

leis e pelo estatuto social da companhia, pelo prazo de 3 anos, a contar desta data.

Curitiba, 27 de julho de 2022.

Fernando Parchen Gibran
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ESTATUTO SOCIAL DE UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ 43.551.150/0001-04 NIRE 41210261254

CAPITULO | — DENOMINACAQ, SEDE, OBJETO SOCIAL E DURAGAO.

Art 1°, Sob a denominacdo de UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., fica constituida uma
sociedade andnima (doravante, a “Sociedade”), de capital fechado, que se regerd pelas
normas contidas neste estatuto e na legislagdo vigente.

Art. 2°. A Sociedade tem sua sede e foro na Rua Padre Anchieta, n. 2348, sala comercial n.
801, bairro Bigorrilho, CEP 80.730-000, Curitiba-PR, podendo abrir e fechar filiais, depdsitos,
agéncias, sucursais e escritdrios em qualquer parte do territério brasileiro e no exterior.

Paradgrafo Unico. A Sociedade podera, mediante deliberagdo da Diretoria, criar e extinguir
filiais, sucursais, escritérios e quaisquer outros estabelecimentos do seu interesse em outros
enderecos, na mesma ou em outras cidades.

Art. 3°. O objeto social compreende a exploracdo de atividades de:

- 71.19-7-04 - Servigos de pericia técnica relacionados a seguranca do trabalho;

- 86.10-1-02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para
atendimento a urgéncias,

- 86.21-6-01 — UTI movel;

- 86.21-6-02 — Servigos moveis de atendimento a urgéncias, exceto por UTI movel;

- 86.30-5-01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de
procedimentos cirlrgicos;

- 86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizacdo de exames
complementares;

- 86.40-2-04 - Servigos de tomografia;

- 86.40-2-06 — Servicos de ressonancia magnética;

- 86.40-2-07 - Servicos de diagnostico por imagem sem uso de radiagdo ionizante, exceto
ressonancia magnética;

- 86.40-2-99 - Atividades de servigos de complementacdo diagnostica e terapéutica nao
especificadas anteriormente;

- 86.60-7-00 — Apoio a gestdo de saude.

Art. 4°. O prazo de duragdo da Sociedade é por tempo indeterminado.

B02154
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ESTATUTO SOCIAL DE UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
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CAPITULO Il - CAPITAL SOCIAL E ACOES

Art. 5°. O capital social é de RS 110.000,00 (cento e dez mil reais), dividido em 110.000
(cento e dez mil) agbes ordinarias nominativas, de valor nominal de RS 1,00 (um real) cada
uma.

Art. 6°. Cada agdo ordinaria dara direito a 1 (um) voto nas deliberacdes das Assembleias
Gerais.

Art. 7°. Os acionistas, na propor¢do das agdes que possuirem, terdo direito de preferéncia
para subscrigdo de novas agGes e/ou de valores mobilidrios conversiveis em ages.

Paragrafo Unico. O prazo para exercicio do direito de preferéncia sera de 30 (trinta) dias,
contados a partir da data de publicagdo da ata de Assembleia Geral que autorizar o
respectivo aumento. O 6rgao que autorizar a emissao podera ampliar o prazo de exercicio
do direito de preferéncia, bem como podera determinar que a sua contagem se faca a partir
da notificacdo dos acionistas no enderego constante dos livros e registros da Sociedade.

CAPITULO Ill — ASSEMBLEIA GERAL

Art. 8°. Naforma da legislacdo aplicavel, as deliberacdes que competem aos acionistas serdo
tomadas em Assembleias Gerais, ordinarias e extraordindrias, conforme a matéria a ser
apreciada, observado o disposto na legislagdo vigente.

Art. 92. A Assembleia Geral serd convocada por qualquer dos Diretores ou ainda, por
quaisquer das pessoas previstas em lei. Seus trabalhos serdo instalados e dirigidos por mesa
composta por presidente e secretério, escolhidos pelos acionistas presentes, reduzindo-se
as deliberacGes tomadas a uma ata de Assembleia Geral.

Art. 10. S6 poderdo tomar parte na Assembleia Geral os acionistas cujas acdes estejam
registradas em seu nome, no livro competente, até a data de tal Assembleia.

Pardgrafo primeiro. O acionista poderd ser representado na Assembleia Geral por
procurador constituido ha menos de 1 (um) ano, acionista ou n3o.

O]
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ESTATUTO SOCIAL DE UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
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Paragrafo segundo. A Sociedade exigira do procurador a entrega do instrumento de
procuragdo, que ficard arquivado na sede social. Sem a entrega da procuracio, o mandatario
ndo poderd representar o acionista na Assembleia Geral.

Art. 11. Quando a lei ou o estatuto nao estabelecerem quorum diverso, as deliberacdes em
Assembleia serao sempre tomadas por maioria dos acionistas presentes com direito a voto.

Art. 12. Sem prejuizo das formalidades de convocacdo previstas em lei, cada acionista
devera ser cientificado da realizagdo da Assembleia, com pelo menos cinco dias de
antecedéncia, mediante correspondéncia com aviso de recebimento, enviada para o
enderego constante dos livros e registros da Sociedade. E 6nus do acionista informar a
Sociedade qualquer mudanca de enderego e domicilio.

Paragrafo Unico. O comparecimento do aciorista a8 Assembleia saneia qualquer vicio ou
descumprimento de formalidade na convocac3o.

CAPITULO IV — ORGAOS DE ADMINISTRACAO

Art. 13. A administragdo da sociedade incumbe & Diretoria, cujos membros serio eleitos
para um mandato de 3 (trés) anos, podendo ser reeleitos, prescindindo da garantia de
gestao.

Pardgrafo primeiro. A investidura de cada um dos membros eleitos da Diretoria far-se-3
mediante termo lavrado no Livro de Atas de Assembleia Geral e/ou de reunides do
respectivo 6rgdo e permanecerdo no pleno exercicio de suas fungdes até a investidura dos
novos eleitos.

Pardgrafo segundo. Compete a Assembleia Geral fixar a remuneracdo dos membros da
diretoria. A remuneragdo podera ser votada, em verba individual, para cada membro, ou em
verba global, cabendo entdo a Diretoria deliberar sobre sua distribuicio.

Pardgrafo terceiro. Se e enquanto ndo houver deliberagdo assemblear acerca da
remuneragdo os membros da diretoria exercerdo gratuitamente suas funcdes.

Art. 14. A Diretoria serd composta de 2 (dois) Diretores, acionistas ou ndo, todos residentes
no Pais, todos eleitos e destituiveis a qualquer tempo, por deliberacio da Assembleia, a ser
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tomada na forma da Lei e deste Estatuto, sendo um Diretor Presidente e um Diretor Vice-
Presidente.

Art. 15. Compete ao Diretor Presidente, na forma prevista na Lei e neste Estatuto, a
representacdo da Sociedade, ativa e passivamente, em juizo ou fora dele, bem como a
gestdo dos negodcios sociais em geral e a pratica de todos os atos de administracdo
necessarios ao cumprimento do objeto social.

Art. 16. Compete ao Diretor Vice-Presidente substituir o Diretor Presidente em suas
auséncias, bem como exercer as competéncias que lhe forem delegadas pelo Diretor
Presidente.

Art. 17. E expressamente vedado, reputando-se invélido e ineficaz perante a Sociedade, o
ato praticado por qualquer Diretor, procurador ou empregado, em nome da Sociedade, com
abuso e/ou excesso de poder, bem como se praticado com violagdo das disposicdes do
contrato social e suas respectivas alteracdes.

Paragrafo (nico: Outrossim, é expressamente vedado, reputando-se invélido e ineficaz
perante a Sociedade, o ato praticado por qualquer Diretor, procurador ou empregado, em
nome da sociedade, que importe na assun¢do de obrigacdes relativas a negdcios e
operagdes estranhas aos objetivos sociais, abrangendo, mas ndo se limitando aos casos de
atos e/ou negdcios juridicos gratuitos ou de favor, tais como a outorga de avais, fiancas,
abonos, caugBes e outras garantias prestadas em favor a terceiros.

Art. 18. Compete a Diretoria, sem prejuizo de outras atribuicdes previstas na Lei ou neste
estatuto:

a) convocar as Assembleias Gerais de Acionistas nos termos do artigo 123, da Lei 6.404/76;
b) submeter a Assembleia Geral os planos e orcamentos de investimentos anuais, bem como
as demonstragdes contdbeis e de responsabilidade social prevista em lei que dependam de
sua apreciagdo ou deliberacéo;

¢) suprir a Assembleia Geral com todas as informag&es necessarias para suas deliberagdes;
d) organizar e controlar as atividades dos setores econdmico-financeiro, administrativo,
operacional e comercial da sociedade, supervisionando e fiscalizando a contabilidade;

e) nomear e constituir procuradores para representar a Companhia;

f) fiscalizar o desenvolvimento dos negécios sociais, propondo andlise e discussdo de
projetos, orcamentos, estratégias e diretrizes;

-- Area reservada para utilizacio da Junta Comercial 4
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g) executar a politica administrativa, financeira e comercial da Sociedade, determinada pela
Assembleia Geral;
h) exercer outras atividades que lhe sejam atribuidas pelos acionistas.

Pardgrafo Unico. As procuracées outorgadas por um ou mais Diretores deverdo sempre
especificar os poderes conferidos e, com excecdo daquelas outorgadas para fins judiciais,
terdo o prazo de vigéncia limitado a até 36 (trinta e seis) meses, suscetivel de renovacdo ou
prorrogacao.

Art. 19. A Diretoria reunir-se-a sempre que necessario em virtude de convocagdo de
qualquer um dos Diretores. As reunides serdo sempre presididas pelo Diretor Presidente.

CAPITULO V — CONSELHO FISCAL

Art. 20. A Sociedade tera um Conselho Fiscal que so funcionara nos exercicios sociais em
que for instalado a pedido de acionistas que representem, no minimo, um décimo das acdes
com direito a voto ou cinco por cento das acdes sem direito a voto, na forma da lei.

Paragrafo Unico. O Conselho Fiscal, quando em funcionamento, sera composto de 03 (trés)
membros efetivos e 03 (trés) suplentes, eleitos pela Assembleia Geral, que lhes fixara a
remuneracgao dos membros efetivos.

Art. 21. Os membros do Conselho Fiscal, pessoas naturais acionistas ou ndo, residentes no
Pais, terdo a competéncia prevista na legislacao vigente.

Paragrafo Unico. Cada periodo de funcionamento do Conselho Fiscal termina na data da
primeira Assembleia Geral Ordindria, apos a sua instalacdo.

CAPITULO VI — EXERCICIO SOCIAL, DEMONSTRAGOES FINANCEIRAS E DESTINACAO DOS
RESULTADOS.

Art. 22. O exercicio social terd a duragdo de 1 (um) ano, iniciando-se em 12 (primeiro) de
janeiro com término em 31 (trinta e um) de dezembro do mesmo ano.
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Art. 23. Ao final de cada exercicio social, a Diretoria fard elaborar as demonstracdes
contdbeis e de responsabilidade social previstas em lei observadas as normas entdo
vigentes. Poderdo ser elaboradas demonstracdes contdbeis intermedidrias ou intercalares,
podendo, em conseqléncia ser deliberada, “ad referendum” da Assembleia Geral, a
distribuicdo de lucros do préprio periodo, obedecidas as disposicées legais incidentes.

Art. 24. Do resultado apurado no exercicio, serdo deduzidos os prejuizos acumulados, se
houver, e a provisdo para o pagamento do imposto de renda e de eventuais outros tributos
incidentes.

Paragrafo primeiro. O lucro liquido do exercicio, apurado de conformidade com os termos
do artigo 191, da Lei 6.404, de 15 de dezembro de 1976, tera a destinagdo que a Assembleia
Geral determinar, respeitadas as disposicdes legais incidentes.

Paragrafo segundo. A Assembleia Geral poderd determinar a distribuicdo, aos
administradores da sociedade, de uma participacdo no lucro liquido, observados os limites
legais.

Pardgrafo terceiro. O pagamento de dividendos, salvo deliberacdo em contrério da
Assembleia Geral, sera realizado no prazo de 60 (sessenta) dias, contados da data em que
forem declarados e, em qualquer caso, dentro do exercicio social.

Paragrafo quarto. A Assembleia Geral, mediante deliberacdo de acionistas que representem,
em conjunto ou em separado, % (trés quarto) das acdes com direito a voto, poderd autorizar
a distribuicdo de dividendos em percentual inferior aos referidos 25% (vinte e cinco por
cento) ou mesmo autorizar a retencdo integral do lucro apurado no exercicio para a
formagdo de uma reserva para contingéncias ou para investimentos futuros.

Paragrafo quinto. Podera ser aprovada a distribuicdo antecipada de resultados ao longo do
exercicio, com base em balancetes.

Pardgrafo sexto. Os cividendos poderdo ser distribuidos em valor desproporcional a
participagcdo dos acionistas no capital social, desde que observado o dividendo minimo legal.

CAPITULO VIl = DISSOLUCAO E LIQUIDACAO

- Area reservada para utilizagdo da Junta Comercial -- 6
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Art. 25. A Sociedade s¢ se dissolvera por deliberagdo da maioria dos titulares das agdes ou
nos casos previstos em lei.

Art. 26. Dissolvida a Sociedade, os acionistas elegerdo, por maioria, um liquidante,
prescrevendo-lhe a forma de realizagdo do ativo e de liquidacao do passivo para final partilha
do acervo liquido, na proporg¢do das agbes que possuem na Sociedade.

CAPITULO VIII - DISPOSICOES GERAIS
Art. 27. A Sociedade poderad ser transformada por deliberagdo da maioria dos acionistas em
sociedade por responsabilidade limitada, excluido o direito de retirada para os socios que

discordarem da transformagao.

Art. 28. As omissdes do presente estatuto social serdo resolvidas na forma da Lei,
especialmente através da Lei n? 6.404, de 15 de dezembro de 1976.

Art. 29. Para dirimir conflitos entre os acionistas e entre os acionistas e a sociedade, fica
eleito o foro da Comarca de Curitiba.

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Presidente Secretario

ACIONISTAS:

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Visto do advogado: Leonardo Sperb de Paola

OAB/PR 16.015
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA

REALIZADA EM 21 DE OUTUBRO DE 2022
Folha: 1 de 2

DATA, HORARIO E LOCAL DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA: Aos
vinte e um dias do més de outubro de 2022, as 09:00 horas, na sede social da
empresa, Rua Padre Anchieta, n® 2348, Sala Comercial n® 801, Bairro Bigorrilho -
CEP: 80730-000, na cidade de Curitiba, Parana.

CONVOCAGAO: As formalidades de convocacédo foram dispensadas por estarem
presentes a maioria dos acionistas da empresa, nos termos do disposto do § 4° do
artigo 124 da Lei 6.404/76, conforme atesta a assinatura na lista de presenca.

MESA: Presidente Sr. FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI, brasileiro, solteiro,
empresario, portador da Carteira de Identidade RG n°® 6.113.085-3 SSP-PR, inscrito
no CPF/MF sob o n°® 044.661.489-02, residente e domiciliado @ Rua Padre Anchieta,
n°® 1576, apartamento 91, Bairro Bigorrilho, Curitiba, Parana, CEP 80730-00;
Secretariado pelo Sr. FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro,
empresario, portador da Carteira de Identidade RG n°® 8.109.545-0 SESP/PR,
inscrito no CPF/MF sob n° 036.927.709-01, residente e domiciliado na Rua
Jeronimo Durski, n® 1533, apartamento 152, Bigorrilho, Curitiba, Parana, CEP
80730-290.

ORDEM DO DIA: 1) Rerratificagdo da Denominagéo Social; 2) outros assuntos de
interesse geral.

DELIBERAGOES: Constituida a mesa, o Sr. Presidente declarou instalada a
assembleia colocando em discussdo os assuntos que compdem a ordem do dia:
1) foi aprovada por unanimidade a Rerratificagédo da Denominacdo Social: conforme
Estatuto, Clausula I, Art 1°. Sob a denominagao de UNIVIDA GESTAO DE SAUDE
S.A., fica constituida uma sociedade andnima (doravante, a “Sociedade”), de capital
fechado, que se regera pelas normas contidas neste estatuto e na legislacdo
vigente, foi registrado em 04/08/2022, sob o numero 41300317143; 2) outros
assuntos de interesse geral; o presidente declara que as deliberacdes tomadas na
Assembleia Geral Extraordinaria, observam rigorosamente o quérum previsto no
Estatuto social.

Encerramento: Nada mais havendo a ser tratado, foi oferecida a palavra a quem
dela quisesse fazer uso e, como ninguém se manifestou, foram encerrados os
trabalhos e suspensa a assembleia pelo tempo necessario a lavratura desta ata, a
qual, apds reaberta a sesséo, foi lida, achada conforme, aprovada e assinada por

todos os presentes.
ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA

REALIZADA EM 21 DE OUTUBRO DE 2022
Folha: 2 de 2

Curitiba, 21 de outubro de 2022

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI
Presidente

FERNANDO PARCHEN GIBRAN

Secretario
Acionistas:
FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI
FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Visto do Advogado: Leonardo Sperb de Paola

OAB/PR 16.015

ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

EDITAL DE CONVOCAGAO
Folha: 1 de 1

Séo convidados os senhores acionistas da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE
S.A., a se reunirem em Assembleia Geral Extraordinaria, no dia 21 de outubro de 2022,
as 09:00 horas, na sede social da empresa, Rua Padre Anchieta, n® 2348, Sala
Comercial n° 801, Bairro Bigorrilho - CEP: 80730-000, na cidade de Curitiba, Parana,
para deliberarem sobre os seguintes assuntos:

1) Rerratificagdo da Denominagéo Social;
2) outros assuntos de interesse geral.

Curitiba, 10 de outubro de 2022.

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI
Presidente

ESSE ESPAGO E EXCLUSIVO A JUCEPAR PARA APOR SELOS DIGITAIS

IFALY!
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

LISTA DE PRESENGA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA
REALIZADA EM 21/10/2022

Folha: 1de1

Fellipe Martins Machiavollo

Fernando Parchen Gibran

ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS
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BOLETIM DE SUBSCRICAO DE ACOES DE UNIVIDA GESTAO DE SAUDE LTDA

CNPJ 43.551.150/0001-04 NIRE 41210261254
Folha: 1 de 2

1. CAPITAL A SER AUMENTADO: RS 100.000,00 (cem mil reais)

2. ACOES CORRESPONDENTES AO AUMENTO DE CAPITAL: 100.000 (cem mil) acdes ordinarias

nominativas, com valor nominal de RS 1,00 (um real) cada uma

3. PRECO DE EMISSAQ: RS 1,00 (um real) por acdo

4. FORMA DE INTEGRALIZAGAO: em dinheiro, no prazo de 180 (cento e oitenta) dias, a contar da
presente data, com depdsito imediato de 10% (dez por cento) desse valor, correspondente a RS
10.000,00 (dez mil reais) em conta do UNICRED — INSTITUICAO FINANCEIRA COOPERATIVA — AGENCIA:
1319 - CONTA CORRENTE: 801866-9, nos termos do art. 80, inciso II, da Lei 6.404/76.

5. SUBSCRITORES:

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI, brasileiro, solteiro, empresario, RG n. 6.113.085-3 SSP-PR, CPF/MF n.
044.661.489-02, residente e domiciliado na Rua Padre Anchieta n® 1576, Ap. 91, Bairro Bigorrilho, -
CEP: 80.730-000 — Curitiba/PR, subscreve 46.000 (quarenta e seis mil) acdes ordinarias nominativas,

totalizando 56.000 (cinquenta e seis mil) acdes ordinarias nominativas.

FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro, empresario, portador da carteira de identidade RG
n°® 8.109.545-0 SESP/PR, inscrito no CPF/MF sob o n° 036.927.709-01, residente e domiciliado na Rua
Jeronimo Durski, 1533, Ap 152, Bigorrilho - CEP 80.730-290 — Curitiba/PR, subscreve 54.000 (cinquenta

e quatro mil) agBes ordinarias nominativas.

ESSE ESPAGO E EXCLUSIVO A JUCEPAR PARA POR SELOS DIGITAIS
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BOLETIM DE SUBSCRICAO DE AGCOES DE UNIVIDA GESTAQ DE SAUDE LTDA

CNPJ 43.551.150/0001-04 NIRE 41210261254
Folha: 2 de 2
Curitiba, 27 de julho de 2022
FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Visto do Presidente da Assembleia:
FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI
ESSE ESPAGO E EXCLUSIVO A JUCEPAR PARA POR SELOS DIGITAIS



MINISTERIO DA ECONOMIA

Secretaria Especial de Desburocratizagdo, Gestao e Governo Digital
Secretaria de Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integracéo

ASSINATURA ELETRONICA

Certificamos que o ato da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A. consta assinado digitalmente por:

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF/CNPJ Nome
03692770901 FERNANDO PARCHEN GIBRAN
04466148902 FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI

JUCEPAR

A validade deste documento,

CERTIFICO O REGISTRO EM 25/01/2023 10:27 SOB N° 20230570810.
PROTOCOLO: 230570810 DE 25/01/2023.

CODIGO DE VERIFICAGAO: 12301047256. CNPJ DA SEDE: 43551150000104.
NIRE: 41300317143, COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 25/01/2023.

UNIVIDA GESTAQO DE SAUDE S.A. OY,,\
LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA J
SECRETARIO-GERAL

www . empresafacil.pr.gov.br

se impresso, fica sujeito i comp ragdo de sua autenticidade nos respectivos portais,

U62169

informando seus respectivos ¢ gos de verificagdo.

Pagina 3 de 3




Pagina 1 de 5

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE SA
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA

REALIZADA EM 28 DE NOVEMBRO DE 2022
Folha: 1 de 2

DATA, HORARIO E LOCAL DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA: Aos
vinte e oito dias do més de novembro de 2022, as 09:00 horas, na sede social da
empresa, Rua Padre Anchieta, n® 2348, Sala Comercial n°® 801, Bairro Bigorrilho -
CEP: 80730-000, na cidade de Curitiba, Parana.

CONVOCAGAO: As formalidades de convocagao foram dispensadas por estarem
presentes a maioria dos acionistas da empresa, nos termos do disposto do § 4° do
artigo 124 da Lei 6.404/76, conforme atesta a assinatura na lista de presenca.

MESA: Presidente Sr. FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI, brasileiro, solteiro,
empresario, portador da Carteira de |dentidade RG n° 6.113.085-3 SSP-PR, inscrito
no CPF/MF sob o n°® 044.661.489-02, residente e domiciliado a Rua Padre Anchieta,
n° 1576, apartamento 91, Bairro Bigorrilho, Curitiba, Parana, CEP 80730-00;
Secretariado pelo Sr. FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro,
empresario, portador da Carteira de Identidade RG n°® 8.109.545-0 SESP/PR,
inscrito no CPF/MF sob n° 036.927.709-01, residente e domiciliado na Rua
Jeronimo Durski, n® 1533, apartamento 152, Bigorrilho, Curitiba, Parana, CEP
80730-290.

ORDEM DO DIA: 1) abertura de filial na cidade de Floriandpolis; 2) outros assuntos
de interesse geral.

DELIBERAGOES: Constituida a mesa, o Sr. Presidente declarou instalada a
assembleia colocando em discussao os assuntos que compdem a ordem do dia: 1)
foi aprovada por unanimidade a abertura da filial, no enderego Rua Felipe Schmidt,
n® 835, Loja 03, Centro — Florian6polis/SC, CEP.: 88.010-000; 2) outros assuntos de
interesse geral; o presidente declara que as deliberagdes tomadas na Assembleia
Geral Extraordinaria, observam rigorosamente o quérum previsto no Estatuto Social.

Encerramento: Nada mais havendo a ser tratado, foi oferecida a palavra a quem
dela quisesse fazer uso e, como ninguém se manifestou, foram encerrados os
trabalhos e suspensa a assembleia pelo tempo necessario a lavratura desta ata, a
qual, apos reaberta a sesséo, foi lida, achada conforme, aprovada e assinada por
todos os presentes.

ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE SA
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA

REALIZADA EM 28 DE NOVEMBRO DE 2022
Folha: 2 de 2

Curitiba, 28 de novembro de 2022

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI
Presidente da Assembleia Geral Extraordinaria

FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Secretario da Assembleia Geral Extraordinaria

Acionistas:

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI

FERNANDO PARCHEN GIBRAN

ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE SA
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

EDITAL DE CONVOCAGAQ
Folha: 1 de 1

Sé&o convidados os senhores associados da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE
SA, a se reunirem em Assembleia Geral Extraordinaria, no dia 28 de novembro de
2022, as 09:00 horas, na sede social da empresa, Rua Padre Anchieta, n°® 2348,
Sala Comercial n® 801, Bairro Bigorrilho - CEP: 80730-000, na cidade de Curitiba,
Parana, para deliberarem sobre os seguintes assuntos:

1) abertura de filial na cidade de Floriandpolis;
2) outros assuntos de interesse geral.

Curitiba, 18 de novembro de 2022.

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI
Presidente

ESSE ESPAGO E EXCLUSIVO A JUCEPAR PARA APOR SELOS DIGITAIS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE SA
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

LISTA DE PRESENCA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA
REALIZADA EM 28/11/2022

Folha: 1de1

Fellipe Martins Machiavollo

Fernando Parchen Gibran

ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA

REALIZADA EM 10 DE JULHO DE 2023
Folha: 1 de 2

DATA, HORARIO E LOCAL DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA: Aos
dez dias do més de julho de 2023, as 09:00 horas, na sede social da empresa, Rua
Padre Anchieta, n® 2348, Sala Comercial n°® 801, Bairro Bigorrilho - CEP: 80730-000,
na cidade de Curitiba, Parana.

CONVOCAGAO: As formalidades de convocagao foram dispensadas por estarem
presentes a maioria dos acionistas da empresa, nos termos do disposto do § 4° do
artigo 124 da Lei 6.404/76, conforme atesta a assinatura na lista de presenca.

MESA: Presidente Sr. FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI, brasileiro, solteiro,
empresario, portador da Carteira de Identidade RG n° 6.113.085-3 SSP-PR, inscrito
no CPF/MF sob o n° 044.661.489-02, residente e domiciliado a Rua Padre Anchieta,
n® 1576, apartamento 91, Bairro Bigorrilho, Curitiba, Parana, CEP 80730-00;
Secretariado pelo Sr. FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro,
empresario, portador da Carteira de Identidade RG n° 8.109.545-0 SESP/PR,
inscrito no CPF/MF sob n® 036.927.709-01, residente e domiciliado na Rua
Jeronimo Durski, n°® 1533, apartamento 152, Bigorrilho, Curitiba, Parana, CEP
80730-290.

ORDEM DO DIA: 1) abertura de filial na cidade de Porto Alegre/RS; 2) outros
assuntos de interesse geral.

DELIBERAGOES: Constituida a mesa, o Sr. Presidente declarou instalada a
assembleia colocando em discussdo os assuntos que compdem a ordem do dia: 1)
foi aprovada por unanimidade a abertura da filial, no enderego Avenida Dolores
Alcaraz Caldas, n° 90 — Sala 801, 7° andar, Bairro Praia de Belas, Porto Alegre/RS,
CEP: 90110-180; 2) outros assuntos de interesse geral; o presidente declara que as
deliberagdes tomadas na Assembleia Geral Extraordinaria, observam rigorosamente
o quérum previsto no Estatuto Social.

Encerramento: Nada mais havendo a ser tratado, foi oferecida a palavra a quem
dela quisesse fazer uso e, como ninguém se manifestou, foram encerrados os
trabalhos e suspensa a assembleia pelo tempo necessario a lavratura desta ata, a
qual, apos reaberta a sessao, foi lida, achada conforme, aprovada e assinada por
todos os presentes.

ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA

REALIZADA EM 10 DE JULHO DE 2023
Folha: 2 de 2

Curitiba,10 de julho de 2023

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI
Presidente da Assembleia Geral Extraordinaria

FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Secretario da Assembleia Geral Extraordinaria

Acionistas:

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI

FERNANDO PARCHEN GIBRAN

Visto do Advogado: Leonardo Sperb de Paola
OAB/PR 16.015

ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

EDITAL DE CONVOCAGAO
Folha: 1 de 1

Séo convidados os senhores associados da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE
S.A., a se reunirem em Assembleia Geral Extraordinaria, no dia 10 de julho de 2023,
as 09:00 horas, na sede social da empresa, Rua Padre Anchieta, n° 2348, Sala
Comercial n° 801, Bairro Bigorrilho - CEP: 80730-000, na cidade de Curitiba, Parana,
para deliberarem sobre os seguintes assuntos:

1) abertura de filial na cidade de Porto Alegre/RS;
2) outros assuntos de interesse geral.

Curitiba, 26 de junho de 2023.

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI
Presidente

ESSE ESPAGO E EXCLUSIVO A JUCEPAR PARA APOR SELOS DIGITAIS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

LISTA DE PRESENCA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA
REALIZADA EM 10/07/2023

Folha: 1de 1

Fellipe Martins Machiavollo

Fernando Parchen Gibran

Leonardo Sperb de Paola

ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N°© 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA
REALIZADA EM 05 DE JUNHO DE 2025

Folha 1 de 2

1. DATA, HORARIO E LOCAL DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA: Aos
trinta dias de abril de 2025, as 09:00 horas, na sede social da empresa, Rua
Padre Anchieta, n® 2348, Sala 801 - Bairro Bigorrilho — CEP 80430-060, na
cidade de Curitiba, Parana.

2. CONVOCAGAO: As formalidades de convocagao foram dispensadas por
estarem presentes a maioria dos acionistas da empresa, nos termos do
disposto do § 4° do artigo 124 da Lei 6.404/76, conforme atesta a assinatura na
lista de presenca.

3. MESA: Presidente Sr. FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI, brasileiro, solteiro,
empresario, inscrito no CPF/MF sob 0 n°®044.661.489-02, portador da cédulade
identidade 6.113.085-3, residente e domiciliado 4 Rua Padre Anchieta, n® 1576,
apartamento 91, Bairro Bigorrilho, Curitiba, Parana, CEP 80.430-00;
Secretariado pelo Sr. FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro,
empresario, inscrito no CPF/MF sob n® 036.927.709-01, portador da carteira de
identidade RG n® 8.109.545-0, residente e domiciliado & Rua Jeronimo Durski,
n® 1533, apartamento 152. Bigorrilho, Curitiba, Parana, CEP 80.730-290.

4. ORDEM DO DIA: 1) Ciéncia da rentncia apresentada pelo Diretor Presidente, 2)
Eleigdo de novo Diretor Presidente para continuidade do mandato, 3) Eleigéo de
novo Diretor Vice-Presidente para continuidade do mandato 4) Outros assuntos
de interesse geral.

5. DELIBERAGOES: O Presidente apresentou aos presentes a sua carta de
renlncia ao cargo. Apés, em razdo da vacancia do cargo de Diretor Presidente,
o entdo Vice-Presidente, Sr. FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro,
solteiro, empresario, inscrito no CPF/MF sob n® 036.927.709-01, portador da
carteira de identidade RG n° 8.109.545-0, residente e domiciliado a Rua
Jeronimo Durski, n® 1533, apartamento 152. Bigorrilho, Curitiba, Parana, CEP
80.730-290, manifestou sua candidatura para o cargo de Diretor Presidente,
sendo eleito por unanimidade entre os presentes. Para o cargo de Vice-
Presidente, agora vago, foi eleito o Sr. MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA
GONZAGA, brasileiro, solteiro, empresario, inscrito no CPF/MF sob o n°

-------------- ESPAGO RESERVADO PARA REGISTROS
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068.543.379-09, portador da carteira de identidade RG n® 90.167.286 SESP/PR,
residente e domiciliado a Rua Jodo Manoel da Silva, 10, apartamento 101, Bloco
14, Bairro Ouro Fino, Sao José dos Pinhais, Parana, CEP 83.015-066 com
unanimidade entre os presentes, sendo o Unico candidato. Foi destacado que
essa eleigao tem efeitos para cumprimento do mandato atual que vence no dia
26/07/2025, onde sera realizada nova eleigao.

ENCERRAMENTO: Nada mais havendo a ser tratado, foi encerrada a sessdoda
qual foi feita a presente ata, que apds lida e aprovada, serd assinada por todos
0s presentes.

Curitiba, 05 de junho de 2025

FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI
Presidente da Assembleia Geral Extraordinaria

FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Secretdrio da Assembleia Geral Extraordinaria
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Sao convidados os senhores acionistas da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., a
se reunirem em Assembleia Geral Extraordindria, no dia 05 de junho de 2025, as 09:00
horas, na sede social da empresa, Rua Padre Anchieta, n® 2348, Sala 801 - Bairro Bigorritho
- CEP: 80.430-060, na cidade de Curitiba, Parana, para deliberarem sobre os seguintes
assuntos:

1) Ciéncia darentncia apresentada pelo Diretor Presidente;

2) Eleigdo de novo Diretor Presidente para continuidade do mandato;

3) Eleicao de novo Diretor Vice-presidente para continuidade do mandato;
4) Outros assuntos de interesse geral.

Curitiba, 02 de junho de 2025

FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Diretor Vice-Presidente

------ ESPAGO RESERVADO PARA REGISTROS
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Fellipe Martins Machiavelli
Fernando Parchen Gibran
Marcos Vinicios de Oliveira Gonzaga
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TERMO DE POSSE DE DIRETOR PRESIDENTE

Neste ato, FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro, empresario, inscrito no
CPF/MF sob n? 036.927.709-01, portador da carteira de identidade RG n2 8.109.545-0,
residente e domiciliado a, residente e domiciliado na Rua Jeronimo Durski, n2 1533,
apartamento 152, Bigorrilho, CEP 80730-290- Curitiba/PR, eleito para o cargo de Diretor
Presidente de UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A, CNPJ 43.551.150/0001-04, NIRE
41210261254, declarza, para todos os efeitos legais, que ndo incorre em nenhum dos
impedimentos previstos no art. 147 da Lei 6.404; que atende ao requisito de reputagdo
ilibada; que ndo ocupa cargos em sociedade que possa ser considerada concorrente da
Sociedade; que ndo tem nem representa interesse conflitante com o da sociedade; e toma
posse como Diretor Presidente, cargo para o qual foi eleito nesta data, com todos os poderes
e obrigacdes que lhe sdo atribuidos pelas leis e pelo estatuto social da companhia, pelo prazo

de 3 anos, a contar desta data.

Curitiba, 05 de junho de 2025

Antinado Figuakments por FERNANDO PARCHEN
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TERMO DE POSSE DE DIRETOR VICE-PRESIDENTE

Neste ato, Sr. MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA, brasileiro, solteiro, empresario,
inscrito no CPF/MF sab o n® 068.543.379-09, portador da carteira de identidade RG n°
90.167.286 SESP/PR, residente e domiciliado &, residente e domiciliado na Rua Rua Jodo
Manoel da Silva, 10, apartamento 101, Bloco 14, Bairro Ouro Fino, S3o José dos Pinhais,
Parand, CEP 83.015-066, eleito para o cargo de Diretor Vice-Presidente de UNIVIDA GESTAQ
DE SAUDE S.A, CNPJ 43.551.150/0001-04, NIRE 41210261254, declara, para todos os efeitos
legais, que ndo incorre em nenhum dos impedimentos previstos no art. 147 da Lei 6.404;
que atende ao requisito de reputagdo ilibada; que ndo ocupa cargos em sociedade que possa
ser considerada concorrente da Sociedade; que ndo tem nem representa interesse
conflitante com o da sociedade; e toma posse como Diretor Vice-Presidente, cargo para o
qual foi eleito nesta data, com todos os poderes e obrigacdes que lhe so atribuidos pelas

leis e pelo estatuto social da companbhia, pelo prazo de 3 anos, a contar desta data.

Curitiba, 05 de junho de 2025
MARCOS VHICIOS OF OLVERA o

GONZAGA 06854337809
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ATA DA ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA
REALIZADA EM 30 DE JUNHO DE 2025

Folha 1 de 1

DATA, HORARIO E LOCAL DA ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA: Aos trinta dias
de junho de 2025, as 09:00 horas, na sede social da empresa, Rua Padre
Anchieta, n® 2348, Sala 801 - Bairro Bigorrilho - CEP 80430-060, na cidade de
Curitiba, Parana.

MESA: Presidente Sr. FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro,
empresario, inscrito no CPF/MF sob n® 036.927.709-01, portador da carteira de
identidade RG n° 8.109.545-0, residente e domiciliado a Rua José lIzidoro
Biazetto, n® 845, 2-502, Mossungué, Curitiba, Parana, CEP 81.200-240;
Secretariado pelo Sr. MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA, brasileiro,
solteiro, empresario, inscrito no CPF/MF sob n° 068.543.379-09, portador da
carteirade identidade RGn®90.167.286 SESP/PR, residente e domiciliado a Rua
lodo Manoel da Silva, n° 10, apartamento 101, Bairro Ouro Fino, Sao José dos
Pinhais, Parana, CEP 88.015-066.

ORDEM DO DIA: 1) Aprovacgéo de alteragao do Estatuto Social da sociedade,
sendo: a) Alteragao do enderego para Rua Petit Carneiro, 1122, sala 204, andar
2, Cond. Curitibano Prime Center, Bairro Agua Verde, Curitiba, Parana, CEP
80.240-050.

DELIBERAGOES: A deliberagao foi realizada, sendo o novo texto do Estatuto
Social, anexado a esta ata, lido e aprovado por unanimidade.
ENCERRAMENTO: Nada mais havendo a ser tratado, foi encerrada a sessdo da
qual foi feita a presente ata, que apds lida e aprovada, sera assinada por todos
0s presentes.

Curitiba, 30 de junho de 2025

FERNANDO PARCHEN GIBRAN MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA

Presidente Secretario

Pagina 1 de 4
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EDITAL DE CONVOCACAO
Folha 1 de 1

Séao convidados os senhores acionistas da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., a
sereunirem em Assembleia Geral Ordinaria, no dia 30 de junho de 2025, as 09:00 horas, na
sede social da empresa, Rua Padre Anchieta, n® 2348, Sala 801 - Bairro Bigorrilho - CEP:
80.430-060, na cidade de Curitiba, Parana, para deliberarem sobre os seguintes assuntos:

1) Aprovagao de alteragdo no Estatuto Social da sociedade, sendo:
a) Alteragao de enderego para Rua Petit Carneiro, 1122, sala 204, andar 2, Cond.
Curitibano Prime Center, Bairro Agua Verde, Curitiba, Parana, CEP 80.240-050.

Curitiba, 10 de junho de 2025

FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Diretor Presidente
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LISTA DE PRESENGA DA ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA

REALIZADA EM 30 DE JUNHO DE 2025
Folha 1 de 1

Fernando Parchen Gibran

Marcos Vinicios de Oliveira Gonzaga
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CAPITULO | - DENOMINAGAO, SEDE, OBJETO SOCIAL E DURAGAO

Art.1— Sob a denominagéo de UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., constitui-se uma sociedade
andnima, de capital fechado, que se regera pelas normas contidas neste estatuto e na legislagéo
vigente.

Art. 2 - A Sociedade tem sua sede e foro na Rua Petit Carneiro, 1122, sala 204, andar 2 Cond.
Curitibano Prime Center, CEP 80.240-050, Curitiba, Parana, podendo abrir e fechar filiais,
depdsitos, agéncias, sucursais e escritorios em qualquer parte do territorio brasileiro e no exterior.

Paragrafo tinico - A Sociedade podera, mediante deliberagao da Diretoria, criar e extinguir filiais,
sucursais, escritorios e quaisquer outros estabelecimentos do seu interesse em outros
enderegos, na mesma ou em outras cidades.

Art. 3. — O Objeto social compreende a exploragdo de atividades referentes ao ramo de
prestagao de servigos, a saber:

86.60-7-00 — Atividades de apoio a gestao de salde;
71.19-7-04 — Servigos de Pericia técnica relacionados a seguranca do trabalho;

86.10-1-02 — Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para
atendimento a urgéncias;

86.21-6-01 — Servigcos de UTI Movel;

86.30-5-01 — Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de procedimentos
cirdrgicos;

86.30-5-02 — Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames
complementares;

86.40-2-04 — Servigos de Tomografia;
86.40-2-06 — Servigos de ressonancia magnética;

86.40-2-07 — Servigos de diagnéstico por imagem sem uso de radiagdo ionizante, exceto
ressonancia magnética;

86.40-2-99 - Alividades de servigos de complementagdo diagnostica e terapéutica, néo
especificadas anteriormente.

Art. 4 — O prazo de duracgdo da Sociedade é por tempo indeterminado.

CAPITULO Il - CAPITAL SOCIAL E AGOES

Art. 5 — O Capital Social é de R$ 110.000,00 (Cento e dez mil reais), dividido em 110.000 (Cento
e dez mil) agdes ordinarias nominativas, de valor nominal de R$ 1,00 (um real) cada.

Art. 6 — Cada agéo ordinaria dara direito a 1 (um) voto nas deliberagdes das Assembleias Gerais.
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Art. 7 — Os acionistas, na proporgao das agdes que possuirem, terdo direito de preferéncia para
subscricao de novas agbes efou de valores mobiliarios conversiveis em agbes ou nas
transferéncias entre os proprios acionistas.

Paragrafo dnico — O prazo para exercicio do direito de preferéncia sera de 30 (trinta) dias,
contados a partir da data de publicagdo da ata de Assembleia Geral que autorizar o respectivo
aumento ou na data de decis&o de transferéncias pelo acionista retirante. O érgéo que autorizar
a emissao podera ampliar o prazo de exercicio do direito de preferéncia, bem como podera
determinar que a sua contagem se faga a partir da notificagdo dos acionistas no endereco
constante dos livros e registros da Sociedade.

Art. 8 — Os acionistas da companhia nao respondem, direta ou indiretamente, pelas obrigagdes
da sociedade, salvo nos casos previstos em lei.

Paragrafo primeiro — A responsabilidade dos acionistas limita-se ao valor das acées subscritas
ou adquiridas, nos termos do artigo primeiro da Lei 6.404/76 (“Lei das S.A").

Paragrafo segundo — Os acionistas deverao cumprir com suas obrigacdes de integralizagao das
agdes subscritas, sendo responsaveis por eventual inadimpléncia quanto a esse compromisso,
sem prejuizo das sangoes aplicaveis previstas no Estatuto Social e na legislagao vigente.

Paragrafo terceiro — Nenhum acionista podera ser responsabilizado pessoalmente por atos de
gestao ou obrigagtes contraidas pela administragao da sociedade.

Paragrafo quarto — A companhia, seus administrados e acionistas comprometem-se a observar
os principios de boa-fé, transparéncia e lealdade no exercicio de seus direitos e obrigagdes,
visando & protecao dos interesses da sociedade e dos demais acionistas.

CAPITULO lll - ASSEMBLEIA GERAL

Art. 9 — Na forma da legislagdo aplicavel, as deliberagdes que competem aos acionistas serdo
tomadas em Assembleias Gerais, ordinarias e extraordinarias, conforme a matéria a ser
apreciada, observado o disposto na legislagao vigente, que serdo realizadas de forma presencial
ou virtual, neste caso na forma estabelecida pelo art. 124, paragrafo 2-A, da Lei 6.404, de acordo
com a decisao da diretoria.

Art. 10 — AAssembleia Geral sera convocada por qualquer dos Diretores ou ainda, por quaisquer
das pessoas previstas em lei. Seus trabalhos serdo instalados e dirigidos por mesa composta
por presidente e secretario, escolhidos pelos acionistas presentes, reduzindo-se as deliberagoes
tomadas a uma ata de Assembleia Geral

Art. 11 — S6 poderdo tomar parte na Assembleia Geral os acionistas cujas agdes estejam
registradas em seu nome, no livro competente, até a data de tal Assembleia.

Paragrafo primeiro — O acionista podera ser representado na Assembleia Geral por procurador
constituido ha menos de 1 (um) ano, acionista ou n3o.

Paragrafo segundo — A Sociedade exigird do procurador a entrega do instrumento de
procuragao, que ficara arquivado na sede social. Sem a entrega da procuragao, o mandatario
nao podera representar o acionista na Assembleia Geral.



Pagina3de7

ESTATUTO SOCIAL
UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

Pagina3de6

Art. 12 — Quando a lei ou o estatuto ndo estabelecerem quorum diverso, as deliberagbes em
Assembleia serdo sempre tomadas por maioria dos acionistas presentes com direito a voto.

Art. 13 — Sem prejuizo das formalidades de convocagao previstas em lei, cada acionista devera
ser cientificado da realizagdo da Assembleia, com pelo menos cinco dias de antecedéncia,
mediante mensagem, enviada para o endereco eletrénico constante nos cadastros, livros e
registros da Sociedade. E énus do acionista informas a Sociedade qualquer mudanga de
endereco eletrdnico e os demais dados cadastrais.

Paragrafo tunico — O comparecimento do acionista a Assembleia saneia qualquer vicio ou
descumprimento de formalidade de convocagao.

CAPITULO IV - ORGAOS DA ADMINISTRAGAO

Art. 14 — A administrag¢do da sociedade incumbe & Diretoria, cujos membros seréo eleitos para
um mandato de 3 (trés) anos, podendo ser reeleitos, prescindindo da garantia de gestao.

Paragrafo primeiro — A investidura de cada um dos membros eleitos da Diretoria far-se-a
mediante termo lavrado no Livro de Atas de Assembleia Geral e/ou de reunides do respectivo
orgéo e permanecerdo no pleno exercicio de suas funcdes até a investidura dos novos eleitos.

Paragrafo segundo — Compete a Assembleia Geral fixar a remuneragdo dos membros da
diretoria. Aremuneracéo podera ser votada, em verba individual, para cada membro, ou em verba
global, cabendo entéo a Diretoria deliberar sobre sua distribuicao.

Paragrafo terceiro — Se, e enquanto n@o houver deliberacdo assemblear acerca da
remuneragéo, os membros da diretoria exercerdo gratuitamente suas funcdes.

Art. 15 — A Diretoria sera composta de 2 (dois) Diretores, acionistas ou nédo, todos residentes no
Pais, todos eleitos e destituiveis a qualquer tempo, por deliberagao da Assembleia, a ser tomada
na forma da Lei e deste Estatuto, sendo um Diretor Presidente e um Diretor Vice-Presidente.

Art. 16 — Compete ao Diretor Presidente, na forma prevista na Lei e neste Estatuto, a
representagao da Sociedade, ativa e passivamente, em juizo ou fora dele, bem como a gestao
dos negdcios sociais em geral e a pratica de todos os atos de administragido necessarios ao
cumprimento do objeto social.

Art. 17 — Compete ao Diretor Vice-Presidente substituir o Diretor Presidente em suas auséncias,
bem como exercer as competéncias que Ihe forem delegadas pelo Diretor Presidente.

Art. 18 — E expressamente vedado, reputando-se invalido e ineficaz perante a Sociedade, o ato
praticado por qualguer Diretor, procurador ou empregado, em nome da Sociedade, com abuso
e/ou excesso de poder, bem como se praticado com violagao das disposicdes do estatuto social
€ suas respectivas alteragoes.

Paragrafo dnico — Outrossim, ¢ expressamente vedado, reputando-se invalido e ineficaz
perante a Sociedade, o ato praticado por qualquer Diretor, procurador ou empregado, em nome
da sociedade, que importe na assung@o de obrigagdes relativas a negécios e operacoes
estranhas aos objetivos sociais, abrangendo, mas nao se limitando aos casos de atos elou
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negacios juridicos gratuitos ou de favor, tais como a outorga de avais, fiangas, abonos, caugdes

e outras garantias prestadas em favor a terceiros.

Art. 19 — Compete a Diretoria, sem prejuizo de outras atribuicdes previstas na Lei ou neste
estatuto:

a) convocar as Assembleias Gerais de Acionistas nos termos do artigo 123, da Lei 6.404/76;

b) submeter & Assembleia Geral os planos e orgcamentos de investimentos anuais, bem
como as demonstragdes contabeis e de responsabilidade social prevista em lei que dependam
de sua apreciagao ou deliberagao;

c) suprir a Assembleia Geral com todas as informagdes necessarias para suas
deliberacgdes;

d) organizar e controlar as atividades dos setores econdmico-financeiro, administrativo,
operacional e comercial da sociedade, supervisionando e fiscalizando a contabilidade;

e) nomear e constituir procuradores para representar a Sociedade;

f) fiscalizar o desenvolvimento dos negdcios sociais, propondo analise e discussdo de
projetos, orgamentos, estratégias e diretrizes;

g) executar a politica administrativa, financeira e comercial da Sociedade, determinada pela
Assembleia Geral;

h) exercer outras atividades que |lhe sejam atribuidas pelos acionistas

Paragrafo tnico - As procuragdes outorgadas por um ou mais Diretores deverdo sempre
especificar os poderes conferidos e, com excegdo daquelas outorgadas para fins judiciais, terdo
0 prazo de vigéncia limitado a até 36 (trinta e seis) meses, suscetivel de renovagdo ou
prorrogagao.

Art. 20 - A Diretoria reunir-se-a sempre que necessdrio em virtude de convocagao de qualquer
um dos Diretores. As reunides seréo sempre presididas pelo Diretor Presidente.

CAPITULO V— CONSELHO FISCAL

Art. 21 - A Sociedade tera um Conselho Fiscal que sé funcionara nos exercicios sociais em que
for instalado a pedido de acionistas que representem, no minimo, um décimo das agées com
direito a voto ou cinco por cento das agbes sem direito a voto, na forma da lei.

Paragrafo tnico - O Conselho Fiscal, quando em funcionamento, serd composto de 03 (trés)
membros efetivos e 03 (trés) suplentes, eleitos pela Assembleia Geral, que lhes fixara a
remuneragao dos membros efetivos.

Art. 22 - Os membros do Conselho Fiscal, pessoas naturais acionistas ou nao, residentes no
Pais, terdo a competéncia prevista na legislagéo vigente. ~r
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Paragrafo unico - Cada periodo de funcionamento do Conselho Fiscal termina na data da
primeira Assembleia Geral Ordinaria, apos a sua instalagao.

CAPITULO VI — EXERCICIO SOCIAL, DEMONSTRAGOES FINANCEIRAS
E DESTINAGAO DOS RESULTADOS.

Art. 23 - O exercicio social tera a duragdo de 1 (um) ano, iniciando-se em 1° (primeiro) de janeiro
com término em 31 (trinta e um) de dezembro do mesmo ano.

Art. 24 - Ao final de cada exercicio social, a Diretoria fara elaborar as demonstragdes contabeis
e de responsabilidade social previstas em lei observadas as normas entao vigentes. Poderao ser
elaboradas demonstragdes contabeis intermediarias ou intercalares, podendo, em consequéncia
ser deliberada, "ad referendum" da Assembleia Geral, a distribui¢cdo de lucros do préprio periodo,
obedecidas as disposigoes legais incidentes.

Art. 25 - Do resultado apurado no exercicio, serdo deduzidos os prejuizos acumulados, se
houver, e a provisdo para o pagamento do imposto de renda e de eventuais outros tributos
incidentes.

Paragrafo primeiro - O lucro liquido do exercicio, apurado de conformidade com os termos do
artigo 191, da Lei 6.404, de 15 de dezembro de 1976, tera a destinagdo que a Assembleia Geral
determinar, respeitadas as disposigtes legais incidentes.

Paragrafo segundo - A Assembleia Geral podera determinar a distribuigéo, aos administradores
da sociedade, de uma participagéo no lucro liquido, observados os limites legais.

Paragrafo terceiro - O pagamento de dividendos, salvo deliberagdo em contrario da Assembleia
Geral, sera realizado no prazo de 60 (sessenta) dias, contados da data em que forem declarados
e, em qualquer caso, dentro do exercicio social.

Paragrafo quarto - A Assembleia Geral, desde que nédo haja oposigao de acionista presente,
podera autorizar a distribuicdo de dividendos em percentual inferior a 25% (vinte e cinco por
cento) do lucro liquido ou mesmo autorizar a retencéo integral do lucro apurado no exercicio para
a formagdo de uma reserva para contingéncias ou para investimentos futuros.

Paragrafo quinto - Podera ser aprovada a distribuigao antecipada de resultados ao longo do
exercicio, com base em balancetes.

Paragrafo sexto - Os dividendos poderdo ser distribuidos em valor desproporcional a
participagao dos acionistas no capital social, desde que observado o dividendo minimo legal.

CAPITULO VIl — DISSOLUGAO E LIQUIDAGAO

Art. 26 - A Sociedade s6 se dissolvera por deliberagdo da maioria dos titulares das agdes ou nos
casos previstos em lei.

Art. 27 - Dissolvida a Sociedade, os acionistas elegerdo, por maioria, um liquidante,
prescrevendo-lhe a forma de realizagéo do ativo e de liquidagdo do passivo para final partilha do
acervo liquido, na proporgao das agdes que possuem na Sociedade.
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CAPITULO VIl — SUCESSAO EM CASO DE FALECIMENTO OU INVALIDADE

Art. 28 - Em caso de falecimento ou invalidez de qualquer acionista, seus herdeiros ou tutor e
sucessores legais néo ingressardo no quadro societario da companhia, excetuado no caso de
falecimento do maior acionista, dando aos acionistas remanescentes o direito da aquisigao das
agOes de acordo com a regra de preferéncia estipulada.

Paragrafo primeiro - O pagamento aos herdeiros referente as cotas do acionista falecido ou
invalido sera realizado em até 30 dias apos a definigdo de aquisigao pelo acionista adquirente.

Paragrafo segundo - No caso de falecimento do maior acionista as agbes serdo levadas a
tesouraria para decisdo de destinagdo em ate 60 dias mediante realizagao de assembleia geral
extraordinaria.

CAPITULO IX — DISPOSIGOES GERAIS

Art. 28 - A Sociedade podera ser transformada por deliberagdo da maioria dos acionistas em
sociedade por responsabilidade limitada, excluido o direito de retirada para os sdcios que
discordarem da transformagéo.

Art. 29 - As omissbes do presente estatuto social serdo resolvidas na forma da Lei,
especialmente através da Lei n°® 6.404, de 15 de dezembro de 19786.

Art. 30 - Para dirimir conflitos entre os acionistas e entre os acionistas e a sociedade, fica eleito
o foro da Comarca de Curitiba.

FERNANDO PARCHEN GIBRAN MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
PRESIDENTE SECRETARIO

THAIS MAIARA DOS ANJOS
OAB/SP 423.341

o
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Certificamos que o ato da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A. consta assinado digitalmente por:

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF/CNPJ Nome
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
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ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA
REALIZADA EM 25 DE JULHO DE 2025

Folha 1 de 2

DATA, HORARIO E LOCAL DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA: Aos
trinta dias de abrilde 2025, as 09:00 horas, na sede social da empresa, Rua Petit
Carneiro, n® 1122, Sala 204 andar 02 Cond Curitibano Prime - Agua Verde - CEP:
80.240-050, na cidade de Curitiba, Parana.

MESA: Presidente Sr. FERNANDO PARCHEN GIBRAN, brasileiro, solteiro,
empresario, inscrito no CPF/MF sob n® 036.927.709-01, portador da carteira de
identidade RG n® 8.109.545-0, residente e domiciliado & Rua José lIzidoro
Biazetto, n° 845, 2-502, Mossungué, Curitiba, Parana, CEP 81.200-240;
Secretariado pelo Sr. MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA, brasileiro,
solteiro, empresario, inscrito no CPF/MF sob o n® 068.543.379-09, portador da
carteira de identidade RG n°® 90.167.286 SESP/PR, residente e domiciliado a
Avenida Visconde de Guarapuava, 2764, apartamento 2609, Centro, Curitiba,
Parana, CEP 80.010-100.

ORDEM DO DIA: 1) Eleigdo de novo Diretor Presidente; 2) Eleicdo de novo
Diretor Vice-Presidente.

DELIBERAGOES: Com unanimidade entre os presentes foram reeleitos: Sr.
MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA, ja qualificado, para o cargo de
Diretor Presidente e o para o carto de Diretor Vice-residente o Sr. LAERCIO
RICARDO MATTANA CAROLLO, brasileiro, casado sob o regime de comunhéo
parcial de bens, advogado, inscrito no CPF sob n® 356.175.359-00, portador do
RG/PR n® 83231033, residente e domiciliado & Rua Milo Pegcanha, n® 2199, casa
03, Pilarzinho, Curitiba, Parana, CEP 82.120-440. Foi destacado que essa
eleicdo tem efeitos para cumprimento do mandato que inicia no dia
26/07/2025, com validade até 25/07/2028, onde serd realizada nova eleigéo.

ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS--
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ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA
REALIZADA EM 25 DE JULHO DE 2025

ENCERRAMENTO: Nada mais havendo a ser tratado, foi encerrada a sessdo da
qual foi feita a presente ata, que apos lida e aprovada, serd assinada por todos
0s presentes.

Folha2de 2

Curitiba, 25 de julho de 2025

FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Presidente da Assembleia Geral Extraordinaria

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
Secretario da Assembleia Geral Extraordinaria

ESPAGCO RESERVADO PARA REGISTROS
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EDITAL DE CONVOCAGAO
Folha 1de1

Sao convidados os senhores acionistas da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., a
sereunirem em Assembleia Geral Extraordindria, no dia 25 de julho de 2025, 4s 09:00 horas,
na sede social da empresa, Rua Petit Carneiro, n® 1122, Sala 204 andar 02 Cond Curitibano
Prime — Agua Verde — CEP: 80.240-050, na cidade de Curitiba, Parana, para deliberarem
sobre os seguintes assuntos:

1) Eleigao de novo Diretor Presidente;
2) Eleicao de novo Diretor Vice-presidente;

Curitiba, 30 de junho de 2025

FERNANDO PARCHEN GIBRAN
Diretor Presidente
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LISTA DE PRESENCA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA

REALIZADA EM 25 DE JULHO DE 2025
Folha1de1

Fernando Parchen Gibran

Marcos Vinicios de Oliveira Gonzaga

Laércio Ricardo Mattana Carollo

------ ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS:
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TERMO DE POSSE DE DIRETOR PRESIDENTE

Neste ato, Sr. MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA, brasileiro, solteiro, empresario,
inscrito no CPF/MF sob o n° 068.543.379-09, portador da carteira de identidade RG n°
90.167.286 SESP/PR, residente e domiciliado 3, residente e domiciliado na Rua Rua Jodo
Manoel da Silva, 10, apartamento 101, Bloco 14, Bairro Ouro Fino, Sdo José dos Pinhais,
Parana, CEP 83.015-066, eleito para o cargo de Diretor Presidente de UNIVIDA GESTAO
DE SAUDE S.A, CNPJ 43.551.150/0001-04, NIRE 41210261254, declara, para todos os
efeitos legais, que ndo incorre em nenhum dos impedimentos previstos no art. 147 da Lei
6.404; que atende ao requisito de reputagdo ilibada; que ndo ocupa cargos em sociedade
que possa ser considerada concorrente da Sociedade; que n3o tem nem representa
interesse conflitante com o da sociedade; e toma posse como Diretor Presidente, cargo para
o qual foi eleito nesta data, com todos os poderes e obrigacées que lhe sdo atribuidos pelas

leis e pelo estatuto social da companhia, pelo prazo de 3 anos, a contar desta data.

Curitiba-PR, 25 de Julho de 2025

MARCOS VINICIOS oieima donzacassmassieos oo
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Foxil PDF Reader Versio: 2024.3.0

MARCQOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA




TERMO DE POSSE DE DIRETOR VICE-PRESIDENTE

Neste ato, Sr. LAERCIO RICARDO MATTANA CAROLLO, brasileiro, casado sob o regime de
comunhdo parcial de bens, advogado, inscrito no CPF sob n2 356.175.359-00, portador do
RG/PR n2 83231033, residente e domiciliado a Rua Milo Pecanha, n? 2199, casa 03,
Pilarzinho, Curitiba, Parana, CEP 82.120-440, eleito para o cargo de Diretor Vice-Presidente
de UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A, CNPJ 43.551.150/0001-04, NIRE 41210261254, declara,
para todos os efeitos legais, que ndo incorre em nenhum dos impedimentos previstos no
art. 147 da Lei 6.404; que atende ao requisito de reputacdo ilibada; que ndo ocupa cargos em
sociedade que possa ser considerada concorrente da Sociedade; que ndo tem nem
representa interesse conflitante com o da sociedade; e toma posse como Diretor Vice-
Presidente, cargo para o qual foi eleito nesta data, com todos os poderes e obrigacBes que
Ihe sdo atribuidos pelas leis e pelo estatuto social da companhia, pelo prazo de 3 anos, a

contar desta data.

Curitiba-PR, 25 de Julho de 2025

Assinado digitalmente por LAERCIO RICARDO
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA
REALIZADA EM 08 DE OUTUBRO DE 2025

Folha 1 de 1

1. DATA, HORARIO E LOCAL DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA: Aos
oito dias de outubro de 2025, as 09:00 horas, na sede social da empresa, Rua
Petit Carneiro, n® 1122, Sala 204 andar 02 Cond Curitibano Prime — Agua Verde
— CEP 80.240-050, na cidade de Curitiba, Parana.

2. MESA: Presidente Sr. MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA, brasileiro,
solteiro, empresario, inscrito no CPF/MF sob n° 068.543.379-09, portador da
carteira de identidade RG n® 90.167.286 SESP/PR, residente e domiciliado a
Avenida Visconde de Guarapuava, n® 2764, apartamento 2609, Centro,
Curitiba, Parana, CEP 80.010-100; Secretariado pelo Sr. LAERCIO RICARDO
MATTANA CAROLLDO, brasileiro, casado sob o regime de comunhao parcial de
bens, advogado, inscrito no CPF/MF sob n® 356.175.359-00, portador da
carteirade identidade RG n® 832310033 SESP/PR, residente e domiciliado a Rua
Nilo Peganha, n® 2199, casa 03, Pilarzinho, Curitiba, Parana, CEP 82.120-440.

3. ORDEM DO DIA: 1) Aprovagao de constituigao de filial na cidade de Governador
Valadares, estado de Minas Gerais, na Rua Afonso Pena n° 2230, Loja 01, Caixa
Postal 03, Centro, CEP 35.010-000.

4. DELIBERAGOES: A deliberagao foi realizada, sendo a constituicdo aprovada
por unanimidade.

5. ENCERRAMENTO: Nada mais havendo a ser tratado, foi encerrada a sesséo da
qual foi feita a presente ata, que apds lida e aprovada, sera assinada por todos
os presentes.

Curitiba, 08 de outubro de 2025

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA LAERCIO RICARDO MATTANA CAROLLO
Presidente Secretario
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EDITAL DE CONVOCAGAO
Folha 1 de 1

Séao convidados os senhores acionistas da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., a
se reunirem em Assembleia Geral Extraordinaria, no dia 08 de outubro de 2025, as 09:00
horas, na sede social da empresa, Rua Petit Carneiro, n® 1122, Sala 204 andar 02 Cond
Curitibano Prime - Agua Verde — CEP 80.240-050, na cidade de Curitiba, Parana, para
deliberarem sobre os seguintes assuntos:

a) Aprovacédo de constituicdo de filial na cidade de Governador Valadares,
estado de Minas Gerais, na Rua Afonso Pena n® 2230, Loja 01, Caixa Postal
03, Centro, CEP 35.010-000.

Curitiba, 08 de setembro de 2025

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
Diretor Presidente

ESPAGO RESERVADO PARA REGISTROS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

LISTA DE PRESENCA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA

REALIZADA EM 08 DE OUTUBRO DE 2025
Folha 1de1

Marcos Vinicios de Oliveira Gonzaga

Laércio Ricardo Mattana Carollo
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Certificamos que o ato da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A. consta assinado digitalmente por:

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)
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35617535900 LAERCIO RICARDO MATTANA CAROLLO
06854337909 MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA
REALIZADA EM 08 DE OUTUBRO DE 2025

Folha1de1

1. DATA, HORARIO E LOCAL DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA: Aos
oito dias de outubro de 2025, as 09:00 horas, na sede social da empresa, Rua
Petit Carneiro, n® 1122, Sala 204 andar 02 Cond Curitibano Prime — Agua Verde
— CEP 80.240-050, na cidade de Curitiba, Parana.

2. MESA: Presidente Sr. MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA, brasileiro,
solteiro, empresario, inscrito no CPF/MF sob n° 068.543.379-09, portador da
carteira de identidade RG n® 90.167.286 SESP/PR, residente e domiciliado a
Avenida Visconde de Guarapuava, n° 2764, apartamento 2609, Centro,
Curitiba, Parana, CEP 80.010-100; Secretariado pelo Sr. LAERCIO RICARDO
MATTANA CAROLLDO, brasileiro, casado sob o regime de comunhao parcial de
bens, advogado, inscrito no CPF/MF sob n® 356.175.359-00, portador da
carteira de identidade RG n® 832310033 SESP/PR, residente e domiciliado a Rua
Nilo Peganha, n® 2199, casa 03, Pilarzinho, Curitiba, Parana, CEP 82.120-440.

3. ORDEM DO DIA: 1) Aprovacéao de alteracéo de atividade e endereco da filial na
cidade de Araraguara, estado de S&o Paulo, registrada no CNPJ
43.551.150/0004-49.

4. DELIBERAGOES: A deliberagao foi realizada, sendo as alteragoes aprovadas
porunanimidade, sendo o novo endereco na Rua Padre Duarte, n® 151, sala 141
Cx Postal 04, Centro, Araraquara, Sao Paulo, CEP 14.800-360 e, retira, de suas
atividades na filial a atividade “71.19-7-04 - Servigos de pericia técnica
relacionados a segurancga do trabalho”, mantendo todas as demais.

5. ENCERRAMENTO: Nada mais havendo a ser tratado, foi encerrada a sesséo da
qual foi feita a presente ata, que apés lida e aprovada, serd assinada por todos
0s presentes.

Curitiba, 08 de outubro de 2025

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA LAERCIO RICARDO MATTANA CAROLLO
Presidente Secretario
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

EDITAL DE CONVOCAGAO
Folha1de1

Sao convidados os senhores acionistas da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., a
se reunirem em Assembleia Geral Extraordinaria, no dia 08 de outubro de 2025, as 09:00
horas, na sede social da empresa, Rua Petit Carneiro, n® 1122, Sala 204 andar 02 Cond
Curitibano Prime Center — Bairro Agua Verde - CEP: 80.240-050, na cidade de Curitiba,
Parana, para deliberarem sobre os seguintes assuntos:

a) Aprovacdo de alteracdao de atividade e enderego da filial na cidade de
Araraquara, estado de Sao Paulo, registrada no CNPJ 43.551.150/0004-49.

Curitiba, 08 de setembro de 2025

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
Diretor Presidente

----- ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS

Pagina 2 de 4

0022

o
J fd e

19



Pagina 3 de 4

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

LISTA DE PRESENGA DA ASSEMBLEIA GERAL EXTRAORDINARIA

REALIZADA EM 08 DE OUTUBRO DE 2025
Folha 1 de 1

Marcos Vinicios de Oliveira Gonzaga

Laércio Ricardo Mattana Carollo

ESPAGCO RESERVADO PARA REGISTROS




MINISTERIO DA ECONOMIA Pagina 4 de 4
Secretaria Especial de Desburocratizagao, Gestao e Governo Digital

Secretaria de Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integragéo

ASSINATURA ELETRONICA

Certificamos que o ato da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A. consta assinado digitalmente por:

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)
CPF/CNPJ Nome
35617535900 LAERCIO RICARDO MATTANA CAROLLO
06854337909 MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
CERTIFICO O REGISTRO EM 14/10/2025 09:02 SOB N° 20255124619,
PROTOCOLO: 255124619 DE 14/10/2025.
v"” CODIGO DE VERIFICAGAO: 12516366891. CNPJ DA SEDE: 43551150000104.
NIRE: 41300317143. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 08/10/2025. ~
UNIVIDA GESTAQO DE SAUDE S.A. Oﬂq
JUCEPAR )
g g LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA
SECRETARIO-GERAL }R\
www.empresafacil.pr.gov.br
A validade deste documento, se impresso, fica sujeite 4 comprovagio de sua autenticidade nos

respectivos portais, informando seus respectivos cédigos de verificacdo.
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MINISTERIO DOS TRANSPORTES
SECRETARIA NACIONAL DE TRANSITO - SENATRAN

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
MINISTERIO DOS TRANSPORTES
SECRETARIA NACIONAL DE TRANSITO
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04

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

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n°® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decis&o judicial que determina sua
desconsideragao para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda n&o vencidos; e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Divida Ativa da Unido (DAU) com exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 do CTN, ou
garantidos mediante bens ou direitos, ou com embargos da Fazenda Publica em processos de
execugdo fiscal, ou objeto de decisao judicial que determina sua desconsideragao para fins de
certificacdo da regularidade fiscal.

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

Esta certidao & valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os orgéos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigcdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n°® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagéo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n°® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 13:17:56 do dia 14/05/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 10/11/2026.

Codigo de controle da certidao: 9BD5.63B6.4126.E8F0

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



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

Certidao Negativa

de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 39531188-50

Certidao fornecida para o CNPJ/MF: 43.551.150/0001-04
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

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

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

Obs.: Esta certiddao engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributaria e nao tributaria, bem como ao descumprimento de obrigagdes tributarias acessorias.

Valida até 11/09/2026 - Fornecimento Gratuito

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

Pagina 1 de 1 &\
Emitido via Portal de Emissao de Certiddes (14/05/2026 12:37:16 ) o



PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO, FINANCAS E ORCAMENTO
DEPARTAMENTO DE CONTROLE FINANCEIRO

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITO DE NEGATIVA
DE DEBITOS TRIBUTARIOS E DiVIDA ATIVA MUNICIPAL

Certiddo n®:  13.135.809
CNPJ: 43.551.150/0001-04
Nome: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

Ressalvado o direito de a Fazenda Publica Municipal inscrever e cobrar débitos de responsabilidade do sujeito passivo
acima identificado, ainda néo registrados ou que venham a ser apurados, € certificado que:

Constam débitos tributdrios e n&o tributarios administrados pela Secretaria Municipal de Finangas (SMF) ou pela
Procuradoria Geral do Municipio (PGM), com exigibilidade suspensa, nos termos do art. 151 da Lei 5.172, de 25 de
outubro de 1966 — Cddigo Tributario Nacional (CTN) e Lei Complementar 40/2001, garantidos mediante bens e
direitos, ou com embargos da Fazenda Publica em processos de execugéo fiscal, ou objeto de deciséo judicial que
determina sua desconsideragdo para fins de certificagio da regularidade fiscal.

A certiddo expedida em nome de pessoa juridica abrange todos os estabelecimentos (matriz e filiais) cadastrados no
Municipio de Curitiba.

Esta certiddo compreende os Tributos Mobilidrios (Imposto sobre servigo - 1SS), Tributos Imobiliarios (Imposto Predial
e Territorial Urbano - IPTU), Imposto sobre a Transmiss&o de Bens Imdveis Intervivos- ITBI e Contribuigdo de
Melhoria), Taxas de Servigos e pelo Poder de Policia e outros débitos municipais inscritos em divida ativa.

A revogagéo da suspenséo de exigibilidade implica na imediata revogag&o da CPEN e de seus efeitos, respondendo o
Contribuinte por eventuais atos irregulares.

A autenticidade desta certidao devera ser confirmada no enderego
https://cnd-cidadao.curitiba.pr.gov.br/Certidao/ValidarCertidao.

Certiddo emitida com base no Decreto 619/2021 de 24/03/2021.
Emitida &s 15:00 do dia 14/05/2026.

Cédigo de autenticidade da certiddo: CB844B0D2EF94F080AE544DDDC150316F0
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Valida até 12/08/2026 — Fornecimento Gratuito
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Vocé também pode validar a autenticidade L
da certiddo utilizando um leitor de QRCode. i



14/05/2026, 13:30

Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdao:  43.551.150/0001-04

R?zao UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.,
Social:

Endereco: R PETIT CARNEIRO 1122 SALA 204 / AGUA VERDE / CURITIBA / PR /
80240-050

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

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:12/05/2026 a 10/06/2026

Certificagdo Nimero: 2026051215545709729462
Informacgdo obtida em 14/05/2026 13:30:05

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

htlps:l!consulla-crf.caixa.gov.bn'consultacrﬂpages.’consultaEmpregador.jsr



1

Pdgina 1 de 1

A

PCDER JUDICIARIOQ

JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 43.551.150/0001-04

Certiddo n°: 47885403/2026

Expedigdo: 14/05/2026, &s 13:41:07

Validade: 10/11/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gue UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A. (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 43.551.150/0001-04, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidagdo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo s8o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou fiiiais.

A aceitagdo desta certiddo condiciona-se a verificacd@o de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessdrios a identificagdo das pessocas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho guanto as obrigagdes
estabelecidas em sentenca condenatdéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Pdblico do
Trabalho, Comiss&o de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forg¢a executiva.
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BALANCO PATRIMONIAL &
Entidade: UNIVIDA GESTAQO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragao: 01/01/2024 a 31/12/2024 CNPJ: 43.551.150/0001-04
Numero de Ordem do Livro: 4
Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2024 a 31 de Dezembro de 2024
DEMONSTRACQES CONTABEIS
Descrigao Nota Saldo Inicial Saldo Final
ATIVO R$ 7.105.937,45 RS 3.429.828,28
CIRCULANTE R$ 6.579.136,76 R$ 2.953.334,70

CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA
BENS NUMERARIOS
CAIXA
DEPOSITOS BANCARIOS A VISTA
UNICRED AG 1319 C/C 801866-9
SICREDI COOP 0730 C/C 66375-3
(-) BANCO DO BRASIL
(-) BANCO ITAU
(-) BANCO SICOOB
(-) BANCO SAFRA
DIREITOS REALIZAVEIS
CLIENTES
ASSOC CULT E BENEF SAQ JOSE
CONS INTERM SAUDE LIT DO PA
HOSP CARID SAO VICENTE DE PAUA
IBHASES - INST BEN HABITACAO
INST GEST ADM PESQUISA EM SA
IRM SANTA CASA DE MIS PRUDENT
LIGA PARAN COMBATE CANCER
MUN SAO MATEUS DO SUL
SERGIO LUIZ MELLO
() HOSPITAL DE CARIDADE SAQ VICEN
(-) INSTITUTO BENEFICENTE DE HABIT
(-) HOSPITAL DE CARIDADE SAO VICEN
(-) CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SA
ADIANTAMENTOS E CREDITOS
ADIANTAMENTOS A FORNECEDORES
CREDITOS E VALORES
IMPOSTOS A RECUPERAR

R$ 44.438,50
R$ 123,90

R$ 123,90

R$ 44.314,60

R$ 40.485,70

R$ 3.828,90

RS (0,00)

R$ (0,00)

R$ (0,00)

RS (0,00)

R$ 6.534.698,26
RS 481.904,57
RS 7.949,25

RS$ 163.449,15
R$ 11.483,49
R$ 4.692,50

RS 205.418,88
R$ 58.897,65
R$ 28.295,25
R$ 1.418,40

R$ 300,00

RS (0,00)

RS (0,00)

RS (0,00)

RS (0,00)

RS 5.684.044,63
R$ 290.714,08
RS 5.393.330,55
R$ 368.749,06

RS 47.463,64

R$ 73,15

R$ 73,15

RS 47.390,49
RS 28.332,11
RS 3.338,43

RS 3.600,14

RS 10.873,50
RS 1.195,56

RS 50,75

R$ 2.905.871,06
RS 117.129,99
RS (0,00)

R$ (0,00)

R$ (0,00)

R$ (0,00)

RS (0,00)

R$ (0,00)

R$ (0,00)

R$ (0,00)

R$ (0,00)

RS 46.780,75
RS 1.407,75

RS 60.384,52
RS 8.556,97

RS 2.647.295,94
R$ 15.000,00
RS 2.632.295,94
RS 141.445,13

IRRF A RECUPERAR R$ 1.407,95 R$ 29.612,71
Este documento é parte integrante de escrituragdo cuja autenticagado se comprova pelo recibo de nimero
35.C2.C2.92.05.23.B1.C7.B4.F0.84.65.62.9B.3D.A8.BC.D3.95.EA-8, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.
Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituracao Digital — Sped
Versao 10.2.1 do Visualizador Pagina 1de 5
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BALANCO PATRIMONIAL

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2024 a 31/12/2024

Numero de Ordem do Livro: 4

Periodo Selecionado:
DEMONSTRACOES CONTABEIS

01 de Janeiro de 2024 a 31 de Dezembro de 2024

CNPJ: 43.551.150/0001-04

Descrigéo Nota
PIS A RECUPERAR
COFINS A RECUPERAR
CSLL A RECUPERAR

ISS A RECUPERAR

(-) PERDCOMP
07274.31912.190724.1.3.04-7097

(-) PERDCOMP
03306.17866.041024.1.1.18-0082

NAO CIRCULANTE
INVESTIMENTOS
PARTICIPACOES SOCIETARIAS
SICREDI - INTEG CAPITAL
UNICREDI - INTEG CAPITAL
(-) SICOOB - INTEG CAPITAL
IMOBILIZADO
BENS EM OPERACAQO
EQUIP PROC DE DADOS
VEICULOS
IMOBILIZADO EM ANDAMENTO
CONSORCIOS DE BENS
() (-) DEPRECIACAQ
(-) (-) DEPREC. EQUIP PROC DADOS
(-) (-) DEPREC. VEICULOS
INTANGIVEL
CUSTO
SOFTWARE OU PROGRAMAS DE COMP

() (-) AMORTIZACOES

() (-) SOFTWARE OU PROGRAMAS
COMP

PASSIVO
CIRCULANTE
EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS
EMPRESTIMOS
EMP. UNICRED CTTO 2022190148

Saldo Inicial

R$ 426,81

R$ 1.204,91
R$ 656,64

RS 365.052,75
RS (0,00)

RS (0,00)

R$ 526.800,69
R$ 2.934,70
R$ 2.934,70
R$ 208,76

R$ 2.725,94
RS (0,00)

R$ 509.928,57
R$ 601.084,26
R$ 1.084,26
R$ 600.000,00
R$ 29.043,10
R$ 29.043,10
R$ (120.198,79)
R$ (198,79)
R$ (120.000,00)
R$ 13.937,42
R$ 16.062,02
R$ 16.062,02
R$ (2.124,60)
R$ (2.124,60)
R$ 7.105.937.45
RS 936.533,98
RS 194.374,68
R$ 194,374,68
R$ 231.273,16

Saldo Final

RS 4.431,62
RS 20.453,76
R$ (0,00)

RS 24.635,47

R$ 61.026,12
R$ 1.285,45

R$ 476.493,58
R$ 31.239,47
R$ 31.239,47

R$ 451,96

R$ 20.021,92
RS 10.765,59
R$ 434.529,09
R$ 601.084,26
RS 1.084,26

R$ 600.000,00
RS 73.860,34
RS 73.860,34

RS (240.415,51)
RS (415,63)

RS (239.999,88)
R$ 10.725,02
RS 16.062,02
RS 16.062,02
R$ (5.337,00)
R$ (5.337,00)
RS 3.429.828,28

R$ 461.923,17

R$ 292.954,67

R$ 292.954,67

R$ 115.636,98

Este documento é parte integrante de escrituragao cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
35.C2.C2.92.05.23.B1.C7.B4.F0.84.65.62.9B.3D.A8.BC.D3.95.EA-8, nos termos do Decreto n°® 8.683/2016.

Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped

Versdo 10.2.1 do Visualizador £ Pagina2de 5



BALANCO PATRIMONIAL

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituracao: 01/01/2024 a 31/12/2024

Numero de Ordem do Livro: 4

CNPJ: 43.551.150/0001-04

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2024 a 31 de Dezembro de 2024

DEMONSTRACOES CONTABEIS

Descrigéo
EMP. UNICRED CTTO 2022190252
(-) JRS EMP. UNICRED CT 2022190148

Nota

Saldo Inicial
R$ 18.055,68
RS (54.954,16)

Saldo Final
RS 18.055,68
R$ (27.477,32)

SICOOB CTR 2758381 R$ 0,00 R$ 205.611,84
EMP. UNICRED CTTO 2024190152 R$ 0,00 RS 36.739,33
ZTéggsBEMPRESTIMO SICOO0B CTR RS 0,00 RS (55.611,84)
FORNECEDORES R$ 44.060,30 R$ 31.564,06
FORNECEDORES NACIONAIS R$ 44.060,30 R$ 31.564,06
A2 CREATIVE COMUNICACAO VISUA R$ 1.250,00 R$ 0,00
AIR SYSTEM ASSISTENCIA TECNIC R$ 540,00 RS 0,00
ANGELICA THAIS DOS SANTOS 091 R$ 300,00 RS 0,00
CHUNG SERVICOS AUTOMOTIVOS El RS 3.596,54 RS 0,00
CLINICA MEDICA TURVO LTDA R$ 5.405,76 RS 0,00
CLINICA MEDICA TURVO LTDA RS 125,85 RS 0,00
COOL2WORK DOWNTOWN ESCRIT INT RS 130,00 RS 0,00
FABESUL COMERCIO DE SUPRIMENT R$ 1.957,29 R$ 0,00
FCALTDA R$ 5.125,00 R$ 0,00
IGF COMERCIO DE PNEUS EIRELI R$ 240,00 RS 0,00
L.A.C.E. CLINICA MEDICA S/S R$ 10.460,60 R$ 0,00
LABORTEC CONSULTORIA E TREINA R$ 1.413,70 R$ 0,00
MORAIS E ESCALANTE SS. LTDA R$ 4.100,00 R$ 0,00
SERVICOS MEDICOS DRA LUIZA ZA R$ 5.500,00 R$ 0,00
SIGA BEM AUTO CENTER LTDA R$ 550,00 R$ 0,00
TOTVS S.A. R$ 2.672,36 R$ 0,00
TRUCK CENTER AUTO PECAS R$ 693,20 R$ 0,00
REGUS DO BRASIL LTDA R$ 0,00 RS 439,06
MEDICALLOG SERVICOS DE TECNOLO RS 0,00 R$ 2.500,00
VOLATILE INFORMATICA LTDA RS 0,00 R$ 1.470,00
SCHNEIDER SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 0,00 R$ 10.710,00
LTgr;nR HAYEL ALI SERVICOS MEDICOS RS 0.00 R$ 3.960,00
49.166.099 KEILA BENTO UBBIALI R$ 0,00 R$ 3.100,00
Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
35.C2.C2.92.D05.23.B1.C7.B4.F0.84.65.62.9B.3D.A8.BC.D3.95.EA-8, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.
Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragé@o Digital — Sped
Versdo 10.2.1 do Visualizador 4 Pagina3de 5
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BALANCO PATRIMONIAL

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2024 a 31/12/2024

Numero de Ordem do Livro: 4

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2024 a 31 de Dezembro de 2024

CNPJ: 43.551.150/0001-04

DEMONSTRACOES CONTABEIS

Descrigéo
OBRIGACOES FISCAIS
IMPOSTOS E CONTRIB A RECOLHER
COFINS A RECOLHER
CSLL A RECOLHER
IRPJ A RECOLHER
ISS A RECOLHER
PIS A RECOLHER
TRIBUTOS RETIDOS A RECOLHER
CONTRIBUICOES RETIDAS RECOLHER
IRRF A RECOLHER
PARCELAMENTOS

PARCELAMENTOS DE CURTO PRAZO

PARCELAMENTO DIVIDA ATIVA
10941453

(-) ENC. PARCELAMENTO DIVIDA ATIVA
10941453

OUTRAS OBRIGACOES
OUTRAS CONTAS
OUTROS IMPOSTOS E CONTRIBUICOE
NAO CIRCULANTE
OBRIGACOES A LONGO PRAZO
EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS
EMP. UNICRED CTTO 2022190252
EMP. UNICRED CTTO 2022190148
(-) JRS EMP. UNICRED CT 2022190148
EMP. UNICRED CTTO 2024190152

SICOOB CTR 2758381

JRS EMPRESTIMO SICOOB CTR
2758381

QOUTRAS CONTAS A PAGAR
SMB GESTAO EM SAUDE S.A

Nota

Saldo Inicial
R$ 675.966,44
R$ 672.548,30
R$ 45.234,36
R$ 40.405,11
R$ 108.845,50
RS 468.262,58
R$ 9.800,75
R$ 3.418,14
R$ 712,53
RS 2.705,61
R$ 0,00
R$ 0,00

R$ 0,00

RS 0,00

R$ 22.132,56
R$ 22.132,56
R$ 22.132,56
RS 2.396.072,85
R$ 2.396.072.85
R$ 119.757 44
RS 31.597,66
RS 115.637,18
RS (27.477,40)
R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 2.276.315,41
R$ 2.276.315,41

Saldo Final
RS 128.218,74
R$ 124.806,87
R$ 3.546,09
R$ 13.170,41
R$ 35.100,10
RS 72.221,99
R$ 768,28
R$ 3.411,87
R$ 2.579,71
R$ 832,16
R$ 9.185,70
R$ 9.185,70

R$ 14.442,56

R$ (5.256,86)
R$ 0,00

R$ 0,00

R§ 0,00

R$ 2.526.877,90
R$ 2.489.032,90
R$ 482.944,80
R$ 13.541,98
R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 119.402,82
R$ 479.760,96

R$ (129.760,96)

R$ 2.006.088,10
R$ 2.006.088,10

PARCELAMENTOS R$ 0,00 R$ 37.845,00

PARCELAMENTOS DE LONGO PRAZQ R$ 0,00 RS 37.845,00

PARCELAMENTO DIVIDA ATIVA

10941453 R$ 0,00 RS 54.742,05

Este documento € parte integrante de escrituragdo cuja autenticagio se comprova pelo recibo de ntimero
35.C2.C2.92.05.23.B1.C7.B4.F0.84.65.62.9B.3D.A8.BC.D3.95.EA-8, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.
Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped
Verséo 10.2.1 do Visualizador Pagina 4 de 5
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BALANCO PATRIMONIAL

Entidade:

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

Periodo da Escrituragdo: 01/01/2024 a 31/12/2024
Numero de Ordem do Livro: 4

Periodo Selecionado:

CNPJ: 43.551.150/0001-04

01 de Janeiro de 2024 a 31 de Dezembro de 2024

DEMONSTRACOES CONTABEIS

Descrigao

(-) ENC PARCELAMENTO DIVIDA ATIVA
10941453

PATRIMONIO LIQUIDO

CAPITAL SOCIAL

CAPITAL SUBSCRITO
CAPITAL SOCIAL

LUCROS E/OU PREJUIZOS ACUM
LUCROS E/OU PREJUIZOS ACUM

Nota

Saldo Inicial

R$ 0,00

R$ 3.773.330,62

R$ 110.000,00

R$ 110.000,00

R$ 110.000,00

RS 3.663.330,62

R$ 5.930.024,57

Saldo Final
R$ (16.897,05)
R$ 441.027,21
R$ 110.000,00
R$ 110.000,00
R$ 110.000,00
R$ 331.027,21
R$ 331.027,21

LUCROS ACUMULADOS R$ 5.930.024,57 R$ 0,00
RESERVA LEGAL R$ 0,00 R$ 22.000,00
RESERVA PARA DISTRIBUICAO R$ 0,00 R$ 309.027,21
(-) LUCROS E/QU PREJUIZOS DO EXERC R$ (2.266.693,95) R$ 0,00
LUCROS DO EXERCICIO R$ 36.583.589,54 R$ 0,00
(-) (- ) LUCROS DISTRIBUIDOS R$ (38.850.283,49) R$ 0,00

Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagéo se comprova pelo recibo de nimero

35.C2.C2.92.D5.23.B1.C7.B4.F0.84.65.62.9B.3D.A8.BC.D3.95.EA-8, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped

Verséo 10.2.1 do Visualizador Pagina5de 5
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DEMONSTRACAOQ DE RESULTADO DO EXERCICIO £

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S A.
Periodo da Escrituragédo: 01/01/2024 a 31/12/2024

Numero de Ordem do Livro: 4

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2024 a 31 de Dezembro de 2024
DEMONSTRACOES CONTABEIS

CNPJ: 43.551.150/0001-04

Descrigao
RECEITAS
RECEITAS OPERACIONAIS
RECEITA BRUTA PREST E SERVICOS
PRESTACAO DE SERVICOS
PRESTACAOQ DE SERVICOS A PRAZO
(-) (-) DEDUCOES DA RECEITA BRUTA
(-) () IMPOSTOS INC SOBRE VENDAS
() (-) 188
(-) (-) PIS
(-) (-) COFINS
(-) CUSTOS E DESPESAS
CUSTOS
CUSTO DOS SERVICOS PRESTADOS
CUSTO DOS SERVICOS PRESTADOS
CUSTO DOS SERVICOS PRESTADOS
SERV.PROF.TERCEIRQS - PJ
(-) CUSTOS DA PRESTACAO DE SERVIC
(-) CUSTOS DIRETOS DA PREST SERVIC
(-) MAO-DE-OBRA DIRETA
{-) INSS
{-) ALIMENTACAO DO TRABALHADOR
(-) AUTONOMOS
UNIFORMES
(-) CUSTOS INDIRETOS PREST SERVIC
(-) MAO-DE-OBRA INDIRETA
(-) SERVICOS PRESTADOS P/PJ
MATERIAL DE CONSUMO INDIRETO
COMBUSTIVEIS E LUBRIFICANTES
MATERIAIS AUX E DE CONSUMO
MATERIAIS DE MANUT E REPARO
MANUT DE MAQUINAS E EQUIP
MANUTENCAO DE VEICULOS
(-) DESPESAS OPERACIONAIS
(-) DESPESAS ADMINISTRATIVAS

Nota

Saldo anterior
R$ 40.354.736,54
R$ 40.354.736,54
R$ 42.733.841,37
R$ 42.733.841,37
R$ 42.733.841,37
R$ (2.379.104,83)
RS (2.379.104,83)

RS (819.319,65)
RS (277.769,95)
RS (1.282.015,23)
R$ (2.478.944,67)
RS (552.320,50)
RS (552.320,50)
R$ (552.320,50)
RS (142.374,93)
RS (409.945,57)
RS (134.114,47)
R$ (1.630,00)

R$ (1.630,00)

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

RS (1.630.00)

RS (132.484,47)
R$ 0,00

R$ 0,00

R$ (90.435,97)
R$ (73.680,37)
RS (16.755,60)
RS (42.048,50)
RS (2.135,00)

R$ (39.913,50)
R$ (1.792.509,70)
R$ (1.646.258,59)

Saldo atual

R$ 52.915.280,71
R$ 52.915.280,71
R$ 56.053.711,65
RS 56.053.711,65
RS 56.053.711,65
R$ (3.138.430,94)
R$ (3.138.430,94)
RS (1.123.473,00)
R$ (358.828,13)
R$ (1.656.129,81)
R$ (2.168.611,02)
R$ 0,00

R$ 0,00

RS 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ (1.787.012,55)
RS (175.400,22)
RS (175.400,22)
RS (26.160,04)
RS (18.610,69)
RS (130.629,49)
RS 0,00

R$ (1.611.612,33)
R$ (1.611.612,33)
R$ (1.611.612,33)
R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ (381.598,47)
R$ (173.251,89)

Este documento é parte integrante de escrituragao cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
35.C2.C2.92.D05.23.B1.C7.B4.F0.84.65.62.9B.3D.A8.BC.D3.95.EA-8, nos termos do Decreto n°® 8.683/2016.

Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped

Versao 10.2.1 do Visualizador Pagina 1 de 3

o

V2224



DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragéo: 01/01/2024 a 31/12/2024

Numero de Ordem do Livro: 4

Periodo Selecionado:
DEMONSTRACOES CONTABEIS

CNPJ: 43.551.150/0001-04

01 de Janeiro de 2024 a 31 de Dezembro de 2024

Descricéo Nota Saldo anterior Saldo atual
DESPESAS COM PESSOAL R$ (618.668,35) R$ 0,00
SALARIOS E ORDENADOS R$ (395.338,91) R$ 0,00
ALIMENTACAO DO TRABALHADOR R$ (57.180,00) R$ 0,00
UNIFORMES RS (440,00) RS 0,00
RECRUTAMENTO E SELECAO R$ (13.015,67) R$ 0,00
FGTS R$ (50.450,88) RS 0,00
INSS R$ (102.242,89) RS 0,00
(-) VIAGENS E REPRESENTACOES R$ 0,00 R$ (2.000,00)
(-) VIAGENS TERRESTRES RS 0,00 R$ (2.000,00)

(-) ALUGUEIS E CONDOMINIOS

(-) ALUGUEIS E CONDOMINIOS

(-) DEPRECIACOES E AMORTIZACOES
(-) DEPRECIACOES

RS (37.575,08)
RS (37.575,08)
RS (122.323,39)
RS (122.323,39)

RS (25.618,62)

RS (25.618,62)
RS (123.429,12)
R$ (123.429,12)

(-) DESPESAS DE CONSUMO R$ (2.599,34) RS (1.737,96)
(-) ENERGIA ELETRICA R$ (303,19) R$ (745,06)
(-) DESPESAS COM COMUNICACAQ R$ (2.296,15) R$ (992,90)
DESPESAS COM VEICULOS R$ (2.598,76) R$ 0,00
SEGUROS DE VEICULOS R$ (2.598,76) R$ 0,00
(-) DESPESAS GERAIS R$ (862.443,67) RS (18.909,57)
MATERIAIS DE LIMPEZA E CONS R$ (2.402,27) R$ 0,00
(-) MATERIAIS DE EXPEDIENTE R$ (8.077,33) R$ (1.967,64)
SERVICOS PROFISSIONAIS R$ (17.331,00) R$ 0,00
(-) HONORARIOS CONTABEIS R$ (41.519,50) RS (12.605,00)
(-) DESPESAS COM CARTORIO RS (228,96) RS (214,75)
(-) FESTAS E CONGRACAMENTOS R$ 0,00 R$ (2.300,00)
(-) DESPESAS C/INFORMATICA R$ (48.72542) R$ (1.822,18)
SERVICOS PRESTADOS P/PJ R$ (744.159,19) R$ 0,00
(-) DESPESAS NAO DEDUTIVEIS R$ (50,00) R$ (1.556,62)
(-) MULTAS INDEDUTIVEIS R$ (50,00) R$ (1.556,62)
{-) DESPESAS TRIBUTARIAS RS (11.833,96) RS (16.472,98)
(-) CONTRIBUICOES IMPOSTOS E TAXAS RS (11.833,96) R$ (16.472,98)
(-) OUTROS IMPOSTOS E TAXAS RS (4.822,26) RS (443,44)
(-) TAXAS E EMOLUMENTOS R$ (63,89) R$ (6.319,45)
(-) IPVA RS 0,00 RS (5.417,78)
Este documento é parte integrante de escrituragao cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
35.C2.C2.92.05.23.B1.C7.B4.F0.84.65.62.9B.3D.A8.BC.D3.95.EA-8, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.
Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped
Versao 10.2.1 do Visualizador Pagina2de 3



DEMONSTRAGAO DE RESULTADO DO EXERCICIO

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2024 a 31/12/2024

Numero de Ordem do Livro: 4

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2024 a 31 de Dezembro de 2024
DEMONSTRACOES CONTABEIS

CNPJ: 43.551.150/0001-04

Descrigao Nota Saldo anterior
(-) IOF E 10C RS (7,97)
(-) SIND E ASSOCIACOES DE CLASSE RS (6.939,84)

(-) RESULTADO FINANCEIRO LIQUIDO RS (134.417,15)
RECEITAS FINANCEIRAS R$ 626,76
JUROS RECEBIDOS R$ 138,14
RENDIMENTO APLIC FINANCEIRA R$ 488,62
ATUALIZACAO DE TRIBUTOS R$ 0,00
(-) DESPESAS FINANCEIRAS RS (135.043,91)
DESCONTOS CONCEDIDOS R$ (0,01)

(-) DESPESAS BANCARIAS
(-) JUROS PAGOS OU INCORRIDOS
MULTAS S/TRIBUTOS
(-) JUROS SITRIBUTOS
(-) JUROS SOBRE SALDO DEVEDOR
(-) JUROS SOBRE EMPRESTIMOS
(-) PROVISOES
(-) PROVISOES FISCAIS
(-) PROVISOES FISCAIS
(-) IMPOSTOS SOBRE O LUCRO
(-) PROVISAO P/CONTR SOCIAL
(-) PROVISAO P/IMPOSTO DE RENDA
RESULTADO DO PERIODO - LUCRO

R$ (25.590,16)
R$ (92.449,23)
RS (219,68)

RS (16.784,83)
RS 0,00

R$ 0,00

RS (1.292.202,33)
R$ (1.292.202,33)
R$ (1.292.202,33)
R$ (1.292.202,33)
RS (461.525,51)
R$ (830.676.82)
R$ 36.583.589,54

Saldo atual

R$ (3.209,34)

R$ (1.082,97)

R$ (191.873,60)
R$ 3.860,76

R$ 0,00

RS 2.566,47

R$ 1.294,29

R$ (195.734,36)
R$ 0,00

RS (36.672,63)
R$ (2.012,92)

R$ 0,00

R$ (36.026,87)
RS (5,09)

RS (121.016,85)
R$ (1.702.454,32)
R$ (1.702.454,32)
R$ (1.702.454,32)
R$ (1.702.454,32)
RS (605.380,08)
R$ (1.097.074,24)
R$ 49.044.215,37

Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de niimero
35.C2.C2.92.D05.23.B1.C7.B4.F0.84.65.62.9B.3D.A8.BC.D3.95.EA-8, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped

Versao 10.2.1 do Visualizador J[; Péagina 3 de 3
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04
RUA PADRE ANCHIETA, 2348, SALA 801, BIGORRILHO, CURITIBA, PARANA, CEP 80730-001

INDICES FINANCEIROS

1. Liquidez Corrente
Ano 2023 Ano 2024
Farmula Ativo Circulante 6.579.136,76 = 7,02 2.953.334,70 = 6,39
Passivo Circulante 936.533,98 461.923,17
2. Liquidez Seca
Ano 2023 Ano 2024
Formula Ativo Circulante - Estoques 6.579.136,76 = 7,02 2.953.334,70 = 6,39
Passivo Circulante 936.533,98 461.923,17
3. Liquidez Geral
Ano 2023 Ano 2024
Formula Ativo Circulante + Real. Longo Prazo 6.579.136,76 = 6,23 2.953.334,70 = 3,13
Passivo Circulante + Exig. Longo Prazo 1.056.291,42 944.867,97
4. Indice de Solvéncia
Ano 2023 Ano 2024
Formula Ativo Total 7.105.937,45 = 213 3.420.828,28 = 1,15
Passivo Circulante + Passivo ndo Circulante 3.332.606,83 2.988.801,07
5. Grau de Endividamento
Ano 2023 Ano 2024
Formula  Passivo Circulante + Passivo nao Circulante x 100 1.056.291,42 = 14,86% 944.867,97 = 27,55%
Ativo Total 7.105.937,45 3.429.828,28

Curitiba, 31 de dezembro de 2024
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04

NOTAS EXPLICATIVAS AS DEMONSTRAGOES CONTABEIS
Periodo de 01/01/2024 a 31/12/2024

NOTA 1 - CONTEXTO OPERACIONAL

UNIVIDA GESTAO EM SAUDE S.A., sociedade anénima fechada, cadastrada no CNPJ sob n° 43.551.150/0001-04, constituida em 16/09/2021,
tributada pelo Lucro Presumido , com o ramo de "Alividade de aoio a gestao de saude".esta localizada na Rua PADRE ANCHIETA, n® 2348,
sala 801 -BIGORRILHO, Curitiba, Estado do Parana, CEP 80730-001.

1.1) ATIDIDADES ECONOMICA SECUNDARIAS

71.19-7-04 - Servigos de pericia técnica relacionados a seguranga do trabalho

86.10-1-02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgéncias
86.21-6-01 - UTI mével

86.30-5-01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de procedimentos cirdrgicos

86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames complementares

86.40-2-04 - Servigos de tomografia

86.40-2-06 - Servigos de ressonancia magnética

86.40-2-07 - Servigos de diagnostico por imagem sem uso de radiagdo ionizante, exceto ressonancia magnética
86.40-2-99 - Atividades de servigos de complementagao diagnostica e terapéutica ndo especificadas anteriormente

NOTA 2 - DEMONSTRAGOES CONTABEIS

As demonstragdes contabeis encerradas em 31 de dezembro de 2024 e 31 de dezembro de 2023 (comparativas) apresentam informagdes sobre
a posigdo patrimonial, financeira, de desempenho e dos fluxos de caixa, aqui compreendidas: Balango Patrimonial, Demonstragdo do Resultado
do Exercicio (DRE), Demonstragido das Mutagdes do Patrimonio Liquido (DMPL) e Demonstragdo dos Fluxos de Caixa (DFC) pelo método
indireto, foram elaboradas a partir das diretrizes contabeis e dos preceitos da Legislagao Comercial, Lei n® 10.406/2002 e demais legislagbes
aplicaveis.

NOTA 3 - REGIME DA CONTABILIZACAO

O resultado foi apurado de acordo com o regime de compeléncia, que eslabelece que as receitas e despesas devem ser incluidas na apuragédo
dos resultados dos periodos em que ocorrerem, sempre simultaneamente, quando se correlacionarem, independentemente de recebimento ou
pagamento,

NOTA 4 - POLITICA CONTABIL E CARACTERISTICAS QUALITATIVAS

As principais praticas contabeis na elaboragdo das demonstragdes contdbeis levaram em conta as caracteristicas qualitativas, conforme
determina a NBC TG 1000 (R1) do CFC - Conselho Federal de Contabilidade: Compreeensibilidade, Relevancia Materialidade, Confiabilidade,
Primazia da Esséncia sobre a Forma, Prudéncia integridade, Comparabilidade. Tempestividade e Equillbrio entre Custo e Beneficio. Em
eventuais situagbes para as quais a NBC TG 1000 (R1) ndo contemplava uma politica contabil, foram adotadas subsidiariamente as normas
completas do CFC - Conselho Federal de Contabilidade.

NOTA 5 - CONTABILIDADE TERCEIRIZADA

Os administradores da empresa optaram pela contratagao de contabilidade terceirizada, a qual se encontra perfeitamente atinada a legislagao
profissional e estando assim regulamentada pelo Conselho Federal de Contabilidade no que tange & questdo ética e profissional, e ainda,
conforme previslo em clausulas contratuais. Deste modo, a administragdo da Empresa declara que tomou ciéncia de conteudo do aludido
contrato em todos os seus termos, e assim, as presentes demonstragoes refletem e espelham a realidade da empresa em todos 0s seus termos.
Os resultados produzidos sao frutos do documental remetido para a contabilizagdo pela administragdo da empresa, respondendo esta pela
veracidade, integralidade e procedéncia. A administragdo encontra-se ciente de toda a legislagdo aqui aplicavel, especialmente no tocante a Lei
11.101/2005, que informa o contribuinte das sua responsabilidades quanto as documentacées e procedimentos. A responsabilidade profissional
do Contabilista que referenda eslas demonstragoes contabeis, esta limitada aos fatos contabeis efetivamente notificados e a ele pela
administragao da empresa.

NOTA 6 - ESTIMATIVAS E PREMISSAS

As demonslragbes contabeis incluem estimativas e premissas tais como: mensuragdo de perdas estimadas, estimativas do valor justo;
provisdes; e perdas por redugdo ao valor recuperavel (Impairment). Neste quesito, a responsabilidade profissional por tais estimativas é dos que
efelivamenle assinarem os respectivos laudos técnicos. Diante disso, os resultados efetivos podem ser diferentes daqueles estabelecidos por
essas estimativas e premissas.

NOTA 7 - MOEDA FUNCIONAL E DE APRESENTAGAQ

As demonstragdes contabeis estdo apresentadas em REAIS, moeda funcional da empresa, conforme previsto no item 30.2 da NBC TG 1000
(R1) do CFC - Conselho Federal de Contabilidade. Assim, ativos, passivos e resultados apresentados nas demonstragdes contabeis, mesmo
quando contratados em moeda estrangeira, foram ajustados as diretrizes contabeis vigentes no Brasil e convertidos para reais, de acordo com
as taxas de cambio da moeda local. Os eventuais ganhos e perdas resultantes do processo de conversido foram transferidos para o resultado do
periodo atendendo ao regime de competéncia.
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04

NOTAS EXPLICATIVAS AS DEMONSTRAGOES CONTABEIS
Periodo de 01/01/2024 a 31/12/2024

NOTA 8 - ANALISE DA RECUPERABILIDADE DOS ATIVOS (IMPAIRMENT)

A administragdo da empresa fez a analise sobre a recuperabilidade dos ativos levando em conta os principais indicadores de desvalorizagéo e
chegou a conclusao de que todos os ativos se encontravam a valor recuperavel por meio da venda ou do uso, dispensando assim a realizagao
dos testes efelivos de Impairment.

NOTA 9 - PROVISOES, ATIVOS E PASSIVOS CONTINGENTES

Os ativos e passivos considerados contingentes nac foram reconhecidos conforme previsto na Segdo n° 21 da NBC TG 1000 (R1), expedida
pelo Conselho Federal de Contabilidade. As provisdes, quando constituidas, encontram-se fortemente alicergadas nas opinibes dos assessores
juridicos ou advogados, levando em conta a natureza das agdes, a similaridade com processos anteriores, a complexidade e o posicionamento
dos tribunais.

NOTA 10 - AJUSTE AO VALOR PRESENTE
O Ajuste a Valor Presente (AVP) que tem por objetivo demonstrar o valor presente de um fluxo de caixa determinado para as operagdes de
valores a receber e a pagar com prazo superior a um ano, sendo aplicada, no que couber, no Balango Palrimonial da empresa.

NOTA 11 - DECLARAGAO DE CONFORMIDADE COM A NBC TG 1000 (R1)

A empresa declara expressamente que a elaboragdo e a apresentagdo das demonstragdes contdbeis estdo em conformidade com a NBC TG
1000 (R1) - Contabilidade para Pequenas e Médias Empresas, expedida pelo Conselho Federal de Contabilidade. A administragéo da empresa
também procedeu ao exame conceitual e concluiu que a empresa ndo possui prestagao publica de contas, e assim, encontra-se apta a exercer a
faculdade pela aplicagao do previsto na Contabilidade para Pequenas Empresas.

NOTA 12 - DETERMINAGAO DO RESULTADO DO EXERCICIO

O resultado foi apurado em 31 de dezembro de 2024 e 31 de dezembro de 2023 (comparativamente) e esta em obediéncia ao regime de
competéncia. As Demonstragdes Contabeis foram elaboradas e apresentadas em conformidade com a legislagao societaria, conforme a Lei n.
10.406/2002 e demais legislagoes aplicaveis, especialmente a NBC TG 1000 (R1) do conselho Federal de Contabilidade.

NOTA 13 - ATIVOS E PASSIVOS FINANCEIROS

Ativos e passivos somente foram reconhecidos quando a entidade se tornou parte de disposigdes legais ou contratuais. A mensuragéo inicial
dos ativos e passivos financeiros se deu pelo método do custo amortizado, ou seja: pelo valor original da transagdo e gastos diretamente
relacionados. Para as aplicagbes ou captagbes de recursos financeiros a valores prefixados ou néo, os ativos e passivos financeiros foram
inicialmente registrados pelos valores efelivamente aplicados ou caplados. A mensuragdo subsequente dos ativos financeiros se deu pelo
acréscimo da receita de juros, pela diminuigdo dos valores recebidos e pelo reconhecimento de perdas. Os ativos e passivos financeiros foram
ajustados na mensuragao subsequente por indicadores legais ou contratuais aplicaveis, eventual variagao cambial ou indice de pregos, com os
reflexos no resultado do periodo. Os ativos financeiros somente foram baixados quando os valores foram integralmente recebidos ou a entidade
nao tinha mais expectativa de recebé-los. Ja os passivos financeiros somente foram baixados quando a cbrigagédo foi extinta pelo pagamento,
por prescrigao ou decadéncia legal ou contratual. Os ativos financeiros estavam composlos pelas seguintes posigdes:

13.1 - CLIENTES

Descricédo 2024 2023
Clientes a receber 117.129,99 481.904,57
13.2 - IMPOSTOS A RECUPERAR

Descrigdo 2024 2023

IRRF a Recuperar 29.612,71 1.407,95
PI1S a Recuperar 4.431,62 426,81
Cofins a Recuperar 20.453,76 1.204,91
CSLL a Recuperar 0,00 656,64
ISS a Recuperar 24.635,47 365.052,75
PerDcomp 07274.31912,190724.1.3.04-7097 61.026,12 0,00
PerDcomp 03306.17866.041024.1,1.18-0082 1.285,45 0,00
Totais 141.445,13 368.749,06
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

CNPJ: 43.551.150/0001-04

NOTAS EXPLICATIVAS AS DEMONSTRAGCOES CONTABEIS
Periodo de 01/01/2024 a 31/12/2024

13.3 - INVESTIMENTOS

Descrigdo 2024 2023

Sicredi 451,96 208,76

Unicredi 20.021,92 2.725,94

Sicoob 10.765,59 0,00

Totais 31.239,47 2.934,70
13.4 - ATIVO IMOBILIZADO

Bens em Operagao 2024 2023

Descrigao Taxa Custo Deprec. Liquido Liquido

Equipamentos Processamento de Dados 20,00% 1.084,26 415,63 668,63 885,47

Veiculos 20,00%| 600.000,00 | 239.999,88 | 360.000,12 | 480.000,00

Consorcio de bens 73.860,34 73.860,34 29.043,10

Totais 674.944,60 | 240.415,51 | 434.529,09 | 509.928,57

Intangivel 2024 2023

Descricdo Taxa Custo Deprec. Liquido Liquido

Softwares ou Programas de Computador 20,00%| 16.062,02 5.337,00 10.725,02 13.937,42
13.5 - EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS

Descrigédo 2024 2023

Unicred Contrato 2022190148 115.636,98 231.273,16

Unicred Contrato 2022190252 18.055,68 18.055,68

Juros Unicredi Contrato 2022190148 -27.477,32 -54.954,16

Empréstimo Sicoob 2758381 205.611,84 0,00

Unicred Contrato 2024190152 36.739,33 0,00

Juros Sicoob 2758381 -55.611,84 0,00

Totais 292.954,67 194.374,68
13.6 - FORNECEDORES

Descrigdo 2024 2023

Fornecedores 31.564,06 44.060,30
13.7 - OBRIGAGOES FISCAIS

Descrigao 2024 2023

Cofins a Recolher 3.546,09 45.234,36

CSLL a Recolher 13.170,41 40.405,11

IRPJ a Recolher 35.100,10 108.845,50

ISS a Recolher 72.221,99 468.262,58

PIS a Recolher 768,28 9.800,75

Totais 124.806,87 672.548,30
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

CNPJ: 43.551.150/0001-04

NOTAS EXPLICATIVAS AS DEMONSTRAGOES CONTABEIS
Periodo de 01/01/2024 a 31/12/2024

13.8 - TRIBUTOS RETIDOS A RECOLHER

Descrigao 2024 2023

Contribui¢ds Retidas a Recolher 2.579,71 712,53

IRRF a Recolher 832,16 2.705,61

Totais 3.411,87 3.418,14
13.9 - PARCELAMENTOS DE CURTO PRAZO

Descrigédo 2024 2023

Parcelamento Divita Ativa 14.442,56 0,00

Juros sobre parcelamento Divida Ativa -5.256,86 0,00

Totais 9.185,70 0,00
13.10 - OBRIGAGOES A LONGO PRAZO

Descrigao 2024 2023

SMB Gestdo em Salde 2.006.088,10 2.276.315,41

Unicredi Contrato 2022190148 0,00 115.637,18

Unicredi Contrato 2022190252 13.541,98 31.597,66

Juros Unicredi 2022190148 0,00 -27.477,40

Empréstimo Sicoob 2758381 119.402,82 0,00

Unicred Contrato 2024190152 479.760,96 0,00

Juros Sicoob 2758381 -129.760,96 0,00

Totais 2.489.032,90 2.396.072,85
13.11 - PARCELAMENTOS DE LONGO PRAZO

Descrigao 2024 2023

Parcelamento Divita Ativa 54.742,05 0,00

Juros sobre parcelamento Divida Ativa -16.897,05 0,00

Totais 37.845,00 0,00
13.12 - CAPITAL SOCIAL

Descrigdo 2024 2023

Capital Social 110.000,00 110.000,00
13.13 - LUCROS ACUMULADOS

Descrigao Valores
Saldo em 31/12/2022 5.930.024,57

Lucro Liquido de 2023

36.583.589,54

Dividendos Pagos em 2023

38.850.283,49

Saldo em 31/12/2023

3.663.330,62

Lucro Liquido de 2024

49.044.215,37

Dividendos Pagos em 2024

52.376.518,78

Reserva Legal 22.000,00
Reserva para Distribuigdo 309.027,21
Saldo em 31/12/2024 -0,00

J.

K

|
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NOTAS EXPLICATIVAS AS DEMONSTRAGOES CONTABEIS

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04

Periodo de 01/01/2024 a 31/12/2024

Descricao 2024 2023

Servigos Prestados 56.053.711,65 42.733.841,37
13.15 - DEDUGOES DA RECEITA BRUTA

Descrigao 2024 2023

ISS 1.123.473,00 819.319,65

PIS 358.828,13 277.769,95

COFINS 1.656.129,81 1.282.015,23

Totais 3.138.430,94 2.379.104,83
13.16 - CUSTOS DOS SERVIGOS PRESTADOS

Descrigdo 2024 2023

Custos dos Servigos Prestados 1.787.012,55 686.434,97
13.17 - DESPESAS OPERACIONAIS

Descrigao 2024 2023

Despesas Gerais e Administrativas 173.251,89 1.646.258,59

Despesas Tributarias 16.472,98 11.833,96

Totais 189.724,87 1.658.092,55
13.18 - RESULTADO FINANCEIRO LiQUIDO

Descrigao 2024 2023

Receitas Financeiras 3.860,76 626,76

Despesas Financeiras 195.734,36 -135.043,91

Totais 199.595,12 -134.417,15
13.19 - IRPJ E CSLL

Descrigao 2024 2023

Contribuigao Social 605.380,08 461.525,51

Imposto de Renda 1.097.074,24 830.676,82

Totais 1.702.454,32 1.292.202,33

Curitiba, 31 de dezembro de 2024
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TERMOS DE ABERTURA E ENCERRAMENTO &) Sped

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S A.

Periodo da Escrituragdo: 01/01/2024 a 31/12/2024 CNPJ: 43.551.150/0001-04
Numero de Ordem do Livro: 4

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2024 a 31 de Dezembro de 2024
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NIRE 41300317143
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Natureza do Livro Diario Geral

Municipio CURITIBA

Data do arquivamento dos atos
constitutivos
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. 32605
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA
REALIZADA EM 10 DE MARGO DE 2026

Folha1de3

DATA, HORARIO E LOCAL DA ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA: Aos dez dias
de margo de 2026, as 09:00 horas, na sede social da empresa, Rua Petit
Carneiro, n® 1122, Sala 204 andar 02, Agua Verde, CEP 80.240-050, na cidade
de Curitiba, Parana.

CONVOCAGCAO: As formalidades de convocagdo foram dispensadas por
estarem presentes a maioria dos acionistas da empresa, nos termos do
disposto do § 4° do artigo 124 da Lei 6.404/76, conforme atesta a assinatura na
lista de presenca.

MESA: Presidente Sr. Sr. MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA,
brasileiro, solteiro, empresario, inscrito no CPF/MF sob o n° 068.543.379-09,
portador da carteira de identidade RG n° 90.167.286 SESP/PR, residente e
domiciliado a Avenida Visconde de Guarapuava, 2764, apartamento 2609,
Centro, Curitiba, Parana, CEP 80.010-100; Secretariado pelo Sr. LAERCIO
RICARDO MATTANA CAROLLO, brasileiro, casado sob o regime de comunhéo
parcial de bens, advogado, inscrito no CPF sob n® 356.175.359-00, portador do
RG/PR n° 83231033, residente e domiciliado a Rua Milo Peganha, n® 2199, casa
03, Pilarzinho, Curitiba, Parana, CEP 82.120-440.

ORDEM DO DIA: 1) Aprovagao das contas da diretoria, 2) Deliberar sobre a
aprovagdo do Balango Patrimonial e Demonstragdo de Resultado do ano de
2025, conforme documentos anexados, 3) Deliberagao sobre a destinagao do
lucro liquido para Reserva para Distribuigdo.

DELIBERACOES: As deliberagdes, todas tomadas por unanimidade, foram as
seguintes: item 1) Aprovagao das contas da diretoria; item 2) Aprovagao do
Balango Patrimonial e Demonstragao do Resultado Econdmico do exercicio de
2025, cujas copias foram disponibilizadas aos presentes, sendo declarado que
todos haviam recebido a documentagéo antes da realizagdo da Assembleia,
cumprindo, dessa forma, a exigéncia do paragrafo primeiro do artigo 1.078 do
Codigo Civil. Apds foi relatado pelo presidente da sesséo que: 1) Os controles
internos adotados pela empresa sdao adequados atipo de atividade e volume de

----- ESPACO RESERVADO PARA REGISTROS
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA
REALIZADA EM 10 DE MARGO DE 2026

Folha 2 de 3

transagoes da pessoa juridica; 2) todas as transacgoes efetuadas no periodo
foram registradas transagdes efetuadas no periodo foram registradas na
contabilidade e de acordo com a legislagao vigente; 3) foram cumpridas as
disposigdes contratuais que se descumpridas, pudessem ter efeito relevante
sobre as demonstragdes contabeis; 4) foram cumpridas todas as normas e
regulamentos gue a pessoa juridica esta sujeita nao havendo qualquer sansao
ou comunicagao das autoridades reguladoras referente aos aspectos
financeiros, fiscais ou legais; 5) foram adequadamente contabilizados e
divulgados nas demonstragdes contabeis todas as transagdes e saldos com
partes relacionadas; 6) ndo houve nenhuma interferéncia significativa que
venha afetar valor ou a classificagdo de ativos e passivos constantes nas
demonstragoes contabeis; 7) foram colocados a sua disposi¢gdao, bem como
dos demais, todos os livros, registros contabeis e documentagao
comprobatéria; 8) ndo foram observadas irregularidades ou pendéncias
envolvendo a administragdo ou empregados que possam afetar as
demonstragdes contabeis; 9) inexistem énus ou gravames sobre seus ativos,
que ndo os mencionados na contabilidade; 10) inexistem contingéncias fiscais,
trabalhistas, previdenciarias, comerciais e legais que possam afetar a situagao
financeira e patrimonial da sociedade e influir significativamente na sua
avaliagdo como empreendimento em continuidade; é desconhecido qualquer
evento subsequente as datas do encerramento dos exercicios até a presente
data, que possam afetar a forma relevante a disposigdo patrimonial e
financeira, bem como o resultado dos periodos; 12) inexistem fatos que possam
impedir a continuidade das atividades da empresa, todas as demonstragoes
contabeis e notas explicativas, referentes ao exercicio findo em 31/12/2025
(documentos anexados), foram oficializadas pela empresa e transcritas em seu
livro diario e publicado na Central de Balangos; item 3) Deliberagao sobre a
destinagdo do lucro liquido para Reserva para Distribuigdo: o Presidente
apresentou a proposta de transferir a totalidade dos valores que restaram de
lucros realizados e nao distribuidos até o momento para a conta de Reserva
para Distribuigao; O presidente declara que as deliberagbes tomadas na
Assembleia Geral Extraordinaria, observam rigorosamente o quérum previsto
no Estatuto social.
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

ATA DA ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA
REALIZADA EM 10 DE MARCO DE 2026

Folha3de 3
ENCERRAMENTO: Nada mais havendo a ser tratado, foi encerrada a sessao da

qual foi feita a presente ata, que ap0ds lida e aprovada, sera assinada por todos
0Ss presentes.

Curitiba, 10 de margo de 2026

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
Presidente da Assembleia Geral Extraordinaria

LAERCIO RICARDO MATTANA CAROLLO
Secretario da Assembleia Geral Extraordinaria
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

EDITAL DE CONVOCAGAO
Folha1de 1

Sédo convidados os senhores acionistas da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., a
se reunirem em Assembleia Geral Ordinaria, no dia 10 de margo de 2026, as 09:00 horas,
na sede social da empresa, Rua Petit Carneiro, n° 1122, Sala 204 andar 02, Agua Verde, CEP
80.240-050, na cidade de Curitiba, Parana, para deliberarem sobre os seguintes assuntos:

1) Aprovacdo das contas da diretoria;

2) Deliberar sobre a aprovagdo do Balango Patrimonial e Demonstragdo de
Resultado do ano de 2025, conforme documentos anexados;

3) Deliberagdo sobre a destinagdo do lucro liquido para Reserva para
Distribuigao;

Curitiba, 06 de fevereiro de 2026

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
Diretor Presidente
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ/MF N° 43.551.150/0001-04
NIRE 41300317143

LISTA DE PRESENGA DA ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA

REALIZADA EM 10 DE MARGCO DE 2026
Folha 1 de 1

Marcos Vinicios de Oliveira Gonzaga

Laercio Ricardo Mattana Carollo

ESPAGO RESERVADO PARA REGISTROS----=-=n=ssssesmrmmmmrmaconnaamaaes




Pagina 6 de 14

BALANCO PATRIMONIAL &) Sped
Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragao: 01/01/2025 a 31/12/2025 CNPJ: 43.551.150/0001-04
Numero de Ordem do Livro: 5
Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025
DEMONSTRACOES CONTABEIS
Descri¢éao Nota Saldo Inicial Saldo Final
ATIVO R$ 3.429.828,28 R$ 3.757.235,86
CIRCULANTE RS 2.953.334,70 R$ 3.103.888,32
CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA RS 47.463,64 R$ 13.438,04
BENS NUMERARIOS R$ 73,15 R$ (0,00)
CAIXA R$ 73,15 R$ (0,00)
'DEPOSITOS BANCARIOS A VISTA RS 47.390,49 RS 13.337,24 |
* UNICRED AG 1319 C/C 801866-9 RS 28.332,11 RS 2.733,37
SICREDI COOP 0730 C/C 66375-3  R$3.33843 RS 223,43
BANCO DO BRASIL o R$ 3.600,14 R$ 144,37
BANCO ITAU o RS 10.873,50 R$10.176,04
BANCO SICOOB i R$ {.1 95,56 ~ R$(0,00)
BANCO SAFRA 3  R$50,75  R$60,03)
() APLICACOES DE LIQUIDEZ IMEDIAA L R$}6;bﬁj R$ 100,80 |
" (-) APLICACAO BANCO SAFRA RS (o'.bm R$ 100,80
DIREITOS REALIZAVEIS R$ 2.905.871,06 R$ 3.090.450,28
CLIENTES R$ 117.129,99 R$ 313.588,07
(-) IRM SANTA CASA DE MIS PRUDENT R$ (0,00) R$ 3.555,90
HOSPITAL DE CARIDADE SAO VICEN R$ 46.780,75 RS 73.670,37
(-) INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO, i 'ﬁras'(o.ooa RS 7.743,87
INSTITUTO BENEFICENTE DE HABIT R$ 1.407,75 RS 1.407,75
{-) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CA R$ (0,00) RS 14.663,72
() INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO, R$ (0,00) R$ 37.982,30
HOSPITAL DE CARIDADE SAQ VICEN RS 60.384,52 RS 60.384,52
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SA 7_ o RS 8.556,97 " R$ 12.441 57
EDIO RO FRANCISCO - R3 (000 | Rseag
M(()'\)/f:nSESNO%'ﬁg%SAUDE EM i i R$ (0,00) R$ 101.104,59
ADIANTAMENTOS E CREDITOS o RS 2.647.295,94 RS 2.635.417,08
ADIANTAMENTOS A FORNECEDORES - RS 15.000,00 R$ (0,00)
CREDITOS E VALORES RS 2.632.295,94 R$ 2.632.262,08
(-) BLOQUEIOS JUDICIAIS R$ (0,00) RS 3.155,00
IMPOSTOS A RECUPERAR o R$ 141.44513 RS 141.445,13

Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de numero

A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.89.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador
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Entidade:

Numero de Ordem do Livro: 5
Periodo Selecionado:
DEMONSTRACOES CONTABEIS

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragao: 01/01/2025 a 31/12/2025

CNPJ: 43.551.150/0001-04

01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025

Descricao Nota Saldo Inicial Saldo Final
IRRF A RECUPERAR R$ 29.612,71 RS 29.612,71 |
* PIS ARECUPERAR R$ 4.431,62 RS 4.431,62
COFINS A RECUPERAR R$ 20.453,76  Rs 2045376
ISS A RECUPERAR a RS 24.635.47 | RS 24.635,47
_ PERDCONP 0727431912.180724.13.04- E— —
;OSP;ERDCOMP 03306.17866.041024.1.1.18- —— rr——
NAO CIRCULANTE R$ 476.493,58 RS 653.347,54
INVESTIMENTOS RS 31.239,47 RS 35.705,93
PARTICIPACOES SOCIETARIAS RS 31.239,47 RS 35.705,93
SICREDI - INTEG CAPITAL R$ 451,96 RS 668,44
UNICREDI - INTEG CAPITAL RS 20.021,92 RS 21.151,21
SICOOB - INTEG CAPITAL RS 10.765,59 RS 13.886,28
IMOBILIZADO RS 434.529,09 RS 610.128,99
BENS EM OPERACAO RS 601.084,26 RS 881.965,46
EQUIP PROC DE DADOS N RS 1.084,26 RS 7.409,36
VEICULOS RS 600.000,00| RS 874.556,10
IMOBILIZADO EM ANDAMENTO - o ~ R$ 73.860,34 RS 112.307,83
CONSORCIOS DE BENS R$ 73.860,34| RS 112.307,93
(-) (-) DEPRECIACAO RS (240.415,51) | RS (384.144,40)
(-) (-) DEPREC. EQUIP PROC DADOS RS (415,63) RS (1.264,99)
(-) (-) DEPREC. VEICULOS RS (239.999,88) RS (382.879,41)
INTANGIVEL RS 10.725,02 R$ 7.512,62
CUSTO RS 16.062,02 RS 16.062,02
SOFTWARE OU PROGRAMAS DE COMP RS 16.062,02 RS 16.062,02
() (-) AMORTIZACOES RS (5.337,00) RS (8.549.40)
o) C) SOFTWARE OU PROGRAMAS —— —
PASSIVO RS 3.429.828,28 RS 3.757.235,86
CIRCULANTE RS 461.923,17 RS 958.208,28
* EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS N | R$20295467 RS 275.700,42
EMPRESTIMOS RS 292.954,67 - R$E;5_;ﬁ

EMP. UNICRED CTTO 2022190148

R$ 115.636,98

R$ 0,00

Este documento e parte integrante de escrituragdo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n® 8.683/2016.
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BALANCO PATRIMONIAL £; ISL:;C;”
Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2025 a 31/12/2025 CNPJ: 43.551.150/0001-04
Numero de Ordem do Livro: 5
Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025
DEMONSTRACOES CONTABEIS
Descrigao Nota Saldo Inicial Saldo Final
EMP. UNICRED CTTO 2022190252 RS 18.055,68 R$ 13.541,98
(-) JRS EMP. UNICRED CT 2022190148 R$ (27.477,32) R$ 0,00
SICOOB CTR 2758381 R$ 205.611,84 R$ 222.746,16 |
EMP. UNICRED CTTOQ 2024190152 R$ 36.739,33 RS 36.739,34
(-) JRS EMPRESTIMQ SICOOB CTR L
768581 RS (55.611,84) RS (60.246, 1&2
EMP. UNICRED CTTO 2025190658 i R$ 0,00 R$ 92.735,28
JRS EMP. UNICRED 2025190658 ‘ R$ 0,00 RS (29.816,18)
FORNECEDORES 1 R$ 31.564,06 RS 66.290,04 }
FORNECEDORES NACIONAIS ] RS 31.564,06 RS 66.290,04
REGUS DO BRASIL LTDA ‘ R$ 439,06 RS 265,07
- MEDICALLOG SERVICOS DE TECNOLO B R$ 2.500,00 R$ 0,00
 COLL2WORK DOWNTOWN ESCRIT INTE RS$ 0,00 R$ 134,89
VOLATILE INFORMATICA LTDA R$ 1.470,00 R$ 0,00
SCHNEIDER SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 10.710,00 R$ 0,00
OLIVO & FURQUIM SERVICOS MEDICOS o o ) '
SOCIEDADE SIMPLES B - R$ 9.385,00 - A3 0,00
AMIR HAYEL ALl SERVICOS MEDICOS RS 3.960,00 RS 2.770,00
LTDA - ]
49.166.099 KEILA BENTO UBBIALI R$ 3.100,00 R$ 0,00
UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A. RS 0,00 R$ 140,00
ALMEIDA E MARQUES SERVICOS
MEDICOS LTDA L R$ o,ooug R$ 5.779,55
3 y T T T o
L[C}Ja Bana Comercio de Pneus e Acessorios | R$ 0,00 RS 179.00
MATHEUS MESSIAS MIRANDA SALLES | RS 0,00 RS 1.637.45
LTDA |
| ) ; o . S o S
PH CEZAR DA SILVA MEDICINA LTDA | ; R$ 0,00 R$ 16.000,00
" ELEVEN MIX LTDA ’ ! R$ 0,00 RS 849,78
MUNICIPIO DE VIANA R$ 0,00 R$ 1.000,00
" COM DE TINTAS MAT ELE HID VERGINIA - .
LTDA (LJ04) R$ 0,00 . R$ 69,00
ANDRA SA ELECTRIC SOLUTIONS R$ 0,00 R$ 1.860,73
LTBI:«INOX VAR DISTR UTIL DOMEST | R B RS 128,40
VILLAS BOAS E MOURA ADVOGADOS | B o
ASSOCIADOS R$ 0,00 R$ 20.000,0{1
ANA CLAUDIA SPAK GALLEGOS R$ 0,00 R$ 4.000,00
Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagéao se comprova pelo recibo de numero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.
Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped
Versao 10.3.5 do Visualizador Pagina3de 5
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BALANGCO PATRIMONIAL é\;__‘_'fa k’:?‘nd
Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragado: 01/01/2025 a 31/12/2025 CNPJ: 43.551.150/0001-04
Nudmero de Ordem do Livro: 5
Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025
DEMONSTRACOES CONTABEIS
Descricao Nota Saldo Inicial Saldo Final
ELLI RAFAEL FORTUNATO ALMEIDA | R$ 0,00 R$ 1.200,00
V&LSERVICOS MEDICOSLTDA | | T Rsoo0|  Re6818.18)
KRUKMED MEDICINA E SAUDE LTDA o  R$0,00 RS 1.890,91
TEGNOLOGIA DA INFORMAGAG L TDA ] RS 0,00 RS 138,90
Einstok Comercio Virtual Ltda R$ 0,00 RS 107,91
DIEGO HERTEL CONSTANTINO o R$ 0,00 o RS 75,27 |
BMVS SERVICOS MEDICOS LTDA - R$ 0,00 C Rs1.250,00

OBRIGACOES FISCAIS

R$ 128.218,74

R$ 604.443,82

IMPOSTOS E CONTRIB A RECOLHER

R$ 124.806,87

R$ 603.444,18

COFINS A RECOLHER RS 3.546,09 RS 12.886,28
CSLL A RECOLHER RS 13.170,41 RS 18.976,24
IRPJ A RECOLHER o " Rsssa0010| a RS 65.265,82
ISS A RECOLHER | | TRsraz1e|  Rs503.52387
PIS A RECOLHER - | "~ ms7es28|  Rs279197)

* TRIBUTOS RETIDOS A RECOLHER - |  Rsa4nsr| 777}5}3{?{

~ CONTRIBUICOES RETIDAS RECOLHER " Rs2sre71|  Rs76023
IRRF A RECOLHER R$ 239,41

PARCELAMENTOS R$ 9.185,70 RS 11.774,00
PARCELAMENTOS DE CURTO PRAZO . RS 9.185,70 RS 177400
o AL DVEAATIVA RS 14.442,56 R$ 17.030,86
e el SR ENTO DDA RS (5.256,86) RS (5.256,86)
NAO CIRCULANTE RS 2.526.877,90 RS 504.893,73
OBRIGACOES A LONGO PRAZO a RS 2.489.032,90 R$ 477.140,73
EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS R$48204480, RS 477.140.73
EMP. UNICRED CTTO 2022190252 [  Rs13s4198, RS 0,00
EMP. UNICRED CTTO 2024190152 o  Rs19a0282] RS 8266349

© SICOOB CTR 2758381 - | Re4e76098|  Rs2ratg2]

optian ok R SIS RS (129.760,96)| RS (74.149,12) |
EMP. UNICRED 2025190658 7 msooo| RS 286.636,32
JRS EMP. UNICRED 2025190658 ) ) " R$0,00 RS (92.159,08)

Este documento € parte integrante de escrituragao cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F .FE.75-6, nos termos do Decreto n® 8.683/2016.

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragdo Digital - Sped

Verséo 10.3.5 do Visualizador li\ Pagina 4 de 5
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BALANCO PATRIMONIAL £

Entidade: UNIVIDA GESTAOQO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2025 a 31/12/2025

Numero de Ordem do Livro: 5

Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025
DEMONSTRACOES CONTABEIS

CNPJ: 43.551.150/0001-04

Descrigao Nota Saldo Inicial Saldo Final
OQUTRAS CONTAS A PAGAR RS 2,006.088,10 RS 0,00
SMB GESTAO EM SAUDE S.A R$ 2.006.088,10 R$ 0,00
PARCELAMENTOS RS 37.845,00 RS 27.753,00
~ PARCELAMENTOS DE LONGO PRAZO R$ 37.845,00 RS 27.753,00
e DIVIBAATIVA RS 54.742,05 RS 40.144,17
() () ENC PARCELAMENTOQ DIVIDA ‘ RS (16.897,05) RS (12.391.17)

ATIVA 10941453
PATRIMONIO LIQUIDO

R$ 441.027,21

RS 2.294.133,85

RS 110.000,00

CAPITAL SOCIAL R$ 110.000,00
CAPITAL SUBSCRITO _ R$ 110.000,00 R$ 110.000,00
CAPITAL SOCIAL ) R$ 110.000,00 R$ 110.000,00
LUCROS E/QOU PREJUIZOS ACUM S R$ 331.027,21 R$ 2.184.133,85
LUCROS E/OU PREJUIZOS ACUM R$ 331.027,21 R$ 2.184.133,85
RESERVA LEGAL R$2;00000 R$ 22.000,00

RESERVA PARA DISTRIBUICAO

R$ 309.027,21

R$ 2.162.133,85

Este documento é parte integrante de escrituragao cuja autenticagao se comprova pelo recibo de niumero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.8B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n°® 8.683/2016.

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragdo Digital — Sped

Pagina 5de 5
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DEMONSTRAQAO DE RESULTADO DO EXERCICIO £ ‘L?Jcll
Entidade: UNIVIDA GESTAQ DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2025 a 31/12/2025 CNPJ: 43.551.150/0001-04
Numero de Ordem do Livro: 5
Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025
DEMONSTRACOES CONTABEIS
Descrigao Nota Saldo anterior Saldo atual
RECEITAS R$ 52.915.280,71 RS 49.166.404,91

RECEITAS OPERACIONAIS

R$ 52.915.280,71

RS 42.692.116,46

RECEITA BRUTA PREST E SERVICOS

R$ 56.053.711,65

RS 45.256.589,79

PRESTACAOQ DE SERVICOS

R$ 56.053.711,65

RS 45.256.589,79

PRESTACAOQ DE SERVICOS A PRAZO

R$ 56.053.711,65

RS 45.256.589,79

(-) (-) DEDUCOES DA RECEITA BRUTA

RS (3.138.430,94)

RS (2.564.473,33)

(-) (-) IMPOSTOS INC SOBRE VENDAS

RS (3.138.430,94)

RS (2.564.473,33)

() (-) 188

R$ (1.123.473,00)

RS (912.607,81)

() () PIS

RS (358.828,13)

RS (294.167,82)

(-) (-) COFINS

RS (1.656.129,81)

R$ (1.357.697,70)

RECEITAS NAO OPERACIONAIS
QOUTRAS RECEITAS

OUTRAS RECEITAS NAO OPERACIONAIS

R$ 0,00

RS 6.474.288,45

OUTRAS RECEITAS

R$ 6.474.288,45

R$ 6.474.288,45

R$ 6.474.288,45

(-) CUSTOS E DESPESAS

RS (2.168.611,02)

R$ (2.680.797,59)

(-) CUSTOS DA PRESTACAQ DE SERVIC

R$ (1.787.012,55)

R$ (2.018.859,22)

CUSTOS DIRETOS DA PREST SERVIC RS (175.400,22) R$ 0,00
MAO-DE-OBRA DIRETA R$ (175.400,22) R$ 0,00
INSS R$ (26.160,04) R$ 0,00
ALIMENTACAO DO TRABALHADOR R$ (18.610,69) R$ 0,00
AUTONOMOS RS (130.629,49) R$ 0,00
() CUSTOS INDIRETOS PREST SERVIC RS (1.611.612,33) RS (2.018.859,22)
(-) MAO-DE-OBRA INDIRETA R$ (1.611.612,33) R$ (2.018.859,22)

(-) SERVICOS PRESTADOS P/PJ

RS (1.611.612,33)

RS (1.959.834,03)

(-) DESPESAS COM TRANSPORTE,
ALIMENTACAO E VIAGENS TERCEIRIZADAS

R$ 0,00

RS (59.025,19)

(-) DESPESAS OPERACIONAIS
(-) DESPESAS ADMINISTRATIVAS

R$ (381.598.47)

R$ (661.938,37)

R$ (173.251,89)

RS (416.534,82)

VIAGENS E REPRESENTACOES RS (2.000,00) R$ 0,00
l VI.'-‘:G;ENS TERRESTRES T RS (2.000,00) R$ 0,00
(-) ALUGUEIS E CONDOMINIOS R$ (25.618.,62) RS (38.872,80}}
(-) ALUGUEIS E CONDOMINIOS R$ (25.618,62) R$ (26.637,99)
(-) MANUTENCAO E REPAROS R$ 0,00 R$ (12.234,81)

(-) DEPRECIACOES E AMORTIZACOES

R$ (123.429,12)

RS (146.941,29)

(-) DEPRECIACOES

R$ (123.429,12)

R$ (146.941,29)

Este documento € parte integrante de escriturag@o cuja autenticagao se comprova pelo recibo de numero

A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador Pagina 1de 3
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DEMONSTRAGCAO DE RESULTADO DO EXERCICIO

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

Periodo da Escrituragdo: 01/01/2025 a 31/12/2025

Numero de Ordem do Livro: 5

Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025

DEMONSTRACOES CONTABEIS

CNPJ: 43.551.150/0001-04

Descrigao Saldo anterior Saldo atual

(-) DESPESAS DE CONSUMO RS (1.737,96) RS (3.530,38)

(-) ENERGIA ELETRICA RS (745,06) RS (863,20)

(-) DESPESAS COM COMUNICACAO RS (992,90) RS (2.667,18)

(-) DESPESAS COM VEICULOS R$ 0,00 RS (20.128,36)

(-) MANUTENCAO DE VEICULOS RS 0,00 RS (15.890,06)

" () SEGUROS DE VEICULOS ] R$ 0,00 | RS (4.238,30)
(-) DESPESAS GERAIS . RS (18.909,57) RS (207.061,99) |

(-) MATERIAIS DE EXPEDIENTE R - _ RS (1.967.64) RS (2.666,62)

(-) HONORARIOS CONTABEIS RS (12.605,00) RS (22.000,00)

(-) BENS DE PEQUENO VALOR RS$ 0,00 RS (18.247,13)

DESPESAS COM CARTORIO RS (214,75) R$ 0,00

FESTAS E CONGRACAMENTOS R$ (2.300,00) R$ 0,00

(-) DESPESAS C/INFORMATICA RS (1.822,18) RS (47.199,48)

() LEGAIS E JUDICIAIS R$ 0,00 RS (116.948,76)

DESPESAS NAO DEDUTIVEIS RS (1.556.62) R$ 0,00

MULTAS INDEDUTIVEIS RS (1.556,62) R$ 0,00

" (-) DESPESAS TRIBUTARIAS RS (16.472,98) RS (65.576,84)

(-) CONTRIBUICOES IMPOSTOS E TAXAS RS (16.472,98) RS (65.576,84)

OUTROS IMPOSTOS E TAXAS RS (443,44) R$ 0,00

(-) TAXAS E EMOLUMENTOS , RS (6.319,45) RS (14.019,61)

(-) IPVA E DOCUMENTACAO DE VEICULOS | RS (5.417.78) RS (36.657,91)

_—f-) IOF E 10C - 1 - RS (3:509.34) R$ (8.602,78)

(-) SIND E ASSOCIACOES DE CLASSE RS (1.082.97) RS (6.296,54)

(-) RESULTADO FINANCEIRO LIQUIDO RS (191.873,60) RS (179.826,71)

RECEITAS FINANCEIRAS RS 3.860,76 RS 2.002,29

RENDIMENTO APLIC FINANCEIRA RS 2.566,47 R$ 2.002,29

ATUALIZACAO DE TRIBUTOS RS$ 1.294,29 R$ 0,00

* (-) DESPESAS FINANCEIRAS RS (195.734,36) RS (181.829,00)

(-) DESPESAS BANCARIAS R$ (36.672,63) RS (30.708,57)

(-) JUROS PAGOS OU INCORRIDOS RS (2.012,92) R$ (8.594,18)

(-) JUROS S/TRIBUTOS RS (36.026,87) RS (11.807,43)

JUROS SOBRE SALDO DEVEDOR R$ (5,09) RS 0,00

(-) JUROS SOBRE EMPRESTIMOS RS (121.016,85) RS (130.718,82)

(-) PROVISOES

RS (1.702.454,32)

RS (1.369.902,97)

Este documento € parte integrante de escrituragéo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero

A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador
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DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO &) sped

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2025 a 31/12/2025

Numero de Ordem do Livro: 5
Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025

CNPJ: 43.551.150/0001-04

DEMONSTRACOES CONTABEIS

Descrigao

Nota

Saldo anterior

Saldo atual

(-) PROVISOES FISCAIS

* (-) PROVISOES FISCAIS

RS (1.702.454,32)

RS (1.369.902,97)

RS (1.702.454,32)

R$ (1.369.902,97)

(-) IMPOSTOS SOBRE O LUCRO

RS (1.702.454,32)

R$ (1.369.902,97)

(-) PROVISAQ P/CONTR SOCIAL

R$ (605.380,08)

R$ (488.771,18)

(-) PROVISAO P/IMPOSTO DE RENDA

RS (1.097.074,24)

RS (881.131,79)

R$ 45.115.704,35

RESULTADO DO PERIODO - LUCRO R$ 49.044.215,37

Este documento € parte integrante de escrituragéo cuja autenticagao se comprova pelo recibo de nimero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador Pagina 3 de 3
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MINISTERIO DA ECONOMIA Pagina 14 de 14
Secretaria Especial de Desburocratizagéo, Gestédo e Governo Digital

Secretaria de Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integracao

ASSINATURA ELETRONICA

Certificamos que o ato da empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A. consta assinado digitalmente por:

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF/CNPJ Nome
35617535900 LAERCIO RICARDO MATTANA CAROLLO
06854337909 MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA

CERTIFICO O REGISTRO EM 16/03/2026 18:27 SOB N° 20261553410,

PROTOCOLO: 261553410 DE 16/03/2026.

7 7 copGo DE VERIFICAGAO: 12605266963. CNPJ DA SEDE: 43551150000104.
NIRE: 41300317143, COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 10/03/2026.
UNIVIDA GESTAO DE SAUDE §.A.

JUCEPAR
www.empresafacil.pr.gov.br

LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA : ‘\)?""
SECRETARIO-GERAL _{;

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovagdoc de sua autenticidade nos
respectivos portals, informando sSeus respectivos cédigos de verificacdo.
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£ I Sped

arowTAsa

Entidade:

Periodo da Escrituragao: 01/01/2025 a 31/12/2025

Numero de Ordem do Livro: 5
Periodo Selecionado:
DEMONSTRACOES CONTABEIS

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

CNPJ: 43.551.150/0001-04

01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025

Descrigao Nota Saldo Inicial Saldo Final
ATIVO R$ 3.429.828,28 RS 3.757.235,86
CIRCULANTE RS 2.953.334,70 RS 3.103.888,32
CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA RS 47.463,64 RS 13.438,04
BENS NUMERARIOS R$ 73,15 R$ (0,00)
CAIXA R$ 73,15 R$ (0,00)
DEPOSITOS BANCARIOS A VISTA RS 47.390,49 RS 13.337,24
UNICRED AG 1319 C/C 801866-9 RS 28.332,11 RS 2.733,37
SICREDI COOP 0730 C/C 66375-3 RS 3.338,43 RS 223,43
BANCO DO BRASIL _' RS 3.600,14 R$ 144,37
BANCO ITAU RS 10.873,50 RS 10.176,04
BANCO SICOOB R RS 1.195,56 RS (0,00)
BANCO SAFRA :_____ RS 50,75 R$ 60,03
(-) APLICACOES DE LIQUIDEZ IMEDIAA B T Rsoo)| R$ 100,80
(-) APLICACAO BANCO SAFRA 'L _ ~ R$(0,00) o R$ 100,80
DIREITOS REALIZAVEIS -i R$ 2.905.871,06 RS 3.090.450,28
CLIENTES RS$ 117.129,99 RS 313.588,07
(-) IRM SANTA CASA DE MIS PRUDENT R$ (0,00) RS 3.555,90
HOSPITAL DE CARIDADE SAO VICEN RS 46.780,75 RS 73.670,37
(-) INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO, RS (0,00) RS 7.743,87
INSTITUTO BENEFICENTE DE HABIT RS 1.407,75 RS 1.407,75
(-) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CA ~ R$(0,00) RS 14.663,72
(-) INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO, RS (0,00) RS 37.982,30
HOSPITAL DE CARIDADE SAO VICEN RS 60.384,52 RS 60.384,52
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SA HE  Reesse97| R$ 12.441,57
L T weem e
(-) ASSOCIACAO SAUDE EM RS (0,00) RS 101.104,59

MOVIMENTO - ASM

ADIANTAMENTOS E CREDITOS

R$ 2.647.295,94

R$ 2.635.417,08

ADIANTAMENTOS A FORNECEDORES R$ 15.000,00 R$ (0,00)
CREDITOS E VALORES R$ 2.632.295,94 RS 2.632.262,08
() BLOQUEIOS JUDICIAIS R$ (0,00) RS 3.155,00

IMPOSTOS A RECUPERAR

R$ 141.445,13

R$ 141.445,13

Este documento é parte integrante de escrituragao cuja autenticagio se comprova pelo recibo de nimero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.89.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador

Pagina 1de 5
O
Uud248

TN

s




BALANCO PATRIMONIAL £ ) Sped

" CONTAEL

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

Periodo da Escrituragdo: 01/01/2025 a 31/12/2025 CNPJ: 43.551.150/0001-04

NiUmero de Ordem do Livro; 5

Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025

DEMONSTRACOES CONTABEIS

Descrigao Nota Saldo Inicial Saldo Final
IRRF A RECUPERAR R$ 29.612,71 R$ 29.612,71
PIS A RECUPERAR RS 4.431,62 RS 4.431,62
COFINS A RECUPERAR  R$20453,76 R$ 20.453,76
ISS A RECUPERAR ;$724.635,47 R$ 24.535,47
TO;?ERDCOMP 07274.31912.190724.1.3.04- RS 61.026,12 RS 61.026,12
PERDCOMP 03306.17866.041024.1.1.18- RS 1.285.45 RS 1.285.45

0082

NAO CIRCULANTE R$ 476,493,58 R$ 653.347,54

INVESTIMENTOS R$ 31.239,47 R$ 35.705,93
PARTICIPACOES SOCIETARIAS R$ 31.239,47 RS 35.705,93
SICREDI - INTEG CAPITAL R$ 451,96 R$ 668,44
UNICREDI - INTEG CAPITAL R$ 20.021,92 R$ 21.151,21
SICOOB - INTEG CAPITAL R$ 10.765,59 R$ 13.886.28_d

IMOBILIZADO

R$ 434.529,09

R$ 610.128,99

BENS EM OPERACAO

R$ 601.084,26

R$ 881.965,46

EQUIP PROC DE DADOS RS 1.084,26 RS 7.409,36
VEICULOS . RS 600.000,00 RS 874.556,10

~ IMOBILIZADO EM ANDAMENTO RS 73.860,34 R$ 112.307,93
CONSORCIOS DE BENS RS 73.860,34 R$ 112.307,93
(-) () DEPRECIACAO _ R$7(274ﬁ.;15.51) R$ (384.144,40)
(-) () DEPREC. EQUIP PROC DADOS RS (415,63) RS (1.254,99)
(-) (-) DEPREC. VEICULOS RS (239.999,88) RS (382.879,41)
INTANGIVEL R$ 10.725,02 RS 7.512,62
CUSTO R$ 16.062,02 RS 16.062,02
SOFTWARE OU PROGRAMAS DE COMP R$ 16.062,02 RS 16.062,02
() (-) AMORTIZACOES RS (5337,00) R$ (8.549,40)
. c(>131 1(3-) SOFTWARE OU PROGRAMAS —— RS (6.549.40
PASSIVO RS 3.429.828,28 RS 3.757.235,86
CIRCULANTE RS 461.923,17 R$ 958.208,28

EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS

R$ 292.954,67

R$ 275.700,42

EMPRESTIMOS R$ 292.954,67 RS 275.700,42
EMP. UNICRED CTTO 2022190148 R$ 115.636,98 R$ 0,00
Este documento e parte integrante de escriturag&o cuja autenticagio se comprova pelo recibo de nimero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.
Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragdo Digital — Sped
Verséao 10.3.5 do Visualizador Pagina 2 de 5



BALANGO PATRIMONIAL £ sped

CONTATL

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

Periodo da Escrituragao: 01/01/2025 a 31/12/2025 CNPJ: 43.551.150/0001-04

Numero de Ordem do Livro: 5
Periodo Selecionado:
DEMONSTRACOES CONTABEIS

01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025

Descri¢ao Nota Saldo Inicial Saldo Final
EMP. UNICRED CTTO 2022190252 R$ 18.055,68 R$ 13.541,98
(-) JRS EMP. UNICRED CT 2022190148 RS (27.477,32) R$ 0,00
SICOOB CTR 2758381 R$ 205.611,84 RS 222.746,16
EMP. UNICRED CTTO 2024190152 R$ 36.739,33 R$ 36.739,34
27(5-%;3155 EMPRESTIMO SICOOB CTR RS (55.611,84) R$ (60.246,16)
EMP. UNICRED CTTO 2025190658 S R$ 0,00 R$ 92.735,28
JRS EMP. UNICRED 2025190658 R$ 0,00 R$ (29.816,18)
FORNECEDORES R$ 31.564,06 R$ 66.290,04
FORNECEDORES NACICNAIS o R$ 31.564,06 R$ 66.290,04
REGUS DO BRASIL LTDA R$ 439,06 R$ 265,07
MEDICALLOG SERVICOS DE TECNOLO R$ 2.500,00 R$ 0,00-.
COLL2WORK DOWNTOWN ESCRIT INTE R$ 0,00 R$ 134,87.9”
VOLATILE INFORMATICA LTDA _ RS 1.470,60 R$ 0,00
SCHNEIDER SERVICOS MEDICOS LTDA R$ 10.710,00 R$ 0,00
w6385 000
LT?JTR HAYEL ALI SERVICOS MEDICOS RS 3.960,00 RS 2.770,00
49.166.099 KEILA BENTO UBBIALI R$ 3.100,00 R$ 0,00
UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A. R$ 0,00 R$ 140,00
" éﬁélhéggﬁfDr:ARQUES SERVICOS RS$ 0,00 RS 5.779.55
Ll':ija. Bana Comercio de Pneus e Acessorios R$ 0,00 R$ 179,00
LTg:THEUS MESSIAS MIRANDA SALLES R$ 0,00 RS 1.637.45
PH CEZAR DA SILVA MEDICINA LTDA R$ 0,00 R$ 16.000,00
. ELEVEN MIX LTDA B ) R$ 0,00 R$ 849,78-
MUNICIPIO DE VIANA S _Héooo R$ 1.000.[56-
Lngh{AL.?[i;“NTAS MAT ELE HID VERGINIA RS 0,00 RS$ 69,00
ANDRA SA ELECTRIC SOLUTIONS R$ 0,00 R$ 1.860,73
LT\[;L: INOX VAR DISTR UTIL DOMEST RS 0,00 RS 123,40
AS\ISIIC_}Léﬂ'\iDBg;S E MOURA ADVOGADOS R$ 0,00 R$ 20.000,00
ANA CLAUDIA SPAK GALLEGOS R$ 0,00 R$ 4.000,00

Este documento € parte integrante de escrituragéo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n°® 8.683/2016.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador Pagina 3 de 5




BALANGO PATRIMONIAL £

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragao: 01/01/2025 a 31/12/2025

Numero de Ordem do Livro: 5

01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025

CNPJ: 43.551.150/0001-04

Periodo Selecionado:

DEMONSTRACOES CONTABEIS
Descrigéao Nota Saldo Inicial Saldo Final
ELLI RAFAEL FORTUNATO ALMEIDA RS 0,00 R$ 1.200,00
V & L SERVICOS MEDICOS LTDA ‘ RS 0,00  R$ 681818
KRUKMED MEDICINA E SAUDE LTDA ~ R$0,00 RS 1.890,91
B, o
Einstok Comercio Virtual Ltda R$ 0,00 - R$ 107,91
DIEGO HERTEL CONSTANTINO RS 0,00 R$ 75,27
BMVS SERVICOS MEDICOS LTDA RS 0,00 RS 1.250,00
OBRIGACOES FISCAIS RS 126.218,74 RS 604.443,82
IMPOSTOS E CONTRIB A RECOLHER RS 124.806,87 RS 603.444,18
COFINS A RECOLHER RS 3.546,00 RS 12.886,28
CSLL A RECOLHER RS 13.170,41 RS 18.976,24
IRPJ A RECOLHER R$ 35.100,10 RS 65.265,82
ISS A RECOLHER 2 ) R$ 72.221,99 R$ 503.523,87
PIS A RECOLHER RS 768,28 R$ 2.791,97
TRIBUTOS RETIDOS A RECOLHER - RS 3.411,87 R$ 999,64
CONTRIBUICOES RETIDAS RECOLHER o RS 2.579,71 RS 760,23
IRRF A RECOLHER a RS 832,16 R$ 239,41
© PARCELAMENTOS R RS 9.185,70 RS 11.774,00
~ PARCELAMENTOS DE CURTO PRAZO RS 9.185,70 RS 11.774,00
i ENTO.RIVIDAATI RS 14.442,56 RS 17.030,86
R o o eeRAMENIG OMIDA RS (5.256,86) RS (5.256,86)
NAO CIRCULANTE R$ 2.526.877,90 R$ 504.893,73
OBRIGACOES A LONGO PRAZO RS 2.489.032,90 RS 477.140,73
EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS RS 482.944,80 RS 477.140,73
EMP. UNICRED CTTO 2022190252 ) RS 13.541,98 R$ 0,00
EMP. UNICRED CTTO 2024190152 RS 119.402,82 RS$ 82.663,49
SICOOB CTR 2758381 B RS 479.760,96 RS 274.149,12
s A AT s RS (129.760,96) RS (74.149,12)
* EMP. UNICRED 2025190658 | Rso| RS 286.636,32
JRS EMP. UNICRED 2025190658 n - B ~ Rs000 RS (92.159,08)

Este documento € parte integrante de escrituragdo cuja autenticagéo se comprova pelo recibo de nimero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador Pagina 4 de 5
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BALANCO PATRIMONIAL &

Entidade: UNIVIDA GESTAQO DE SAUDE S.A.

Periodo da Escrituragao: 01/01/2025 a 31/12/2025 CNPJ: 43.551.150/0001-04
Numero de Ordem do Livro: 5

Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025

DEMONSTRACOES CONTABEIS

Descrigao Nota Saldo Inicial Saldo Final

OUTRAS CONTAS A PAGAR RS 2.006.088,10 R$ 0,00
SMB GESTAO EM SAUDE S.A ' RS 200608810  R$0,00
PARCELAMENTOS o -  Rsarsaso RS 27.753,00
PARCELAMENTOS DE LONGO PRAZO - RS 37.84500  R$27.753,00

| PARCELANENTO DIVIDA ATIVA | s | B RS 4014817
o T o ELAMERTOEAGA E } RS (16.897,05) RS (12.391,17)
PATRIMONIO LIQUIDO - " Rsadr02721] RS 2.294.133,85
CAPITAL SOCIAL RS 11000000 RS 110.000,00
CAPITAL SUBSCRITO R RS 110.000,00 R$ 110.000,00
CAPITAL SOCIAL RS 110.000,00 R$ 110.000,00
LUCROS E/OU PREJUIZOS ACUM RS 331.027,21 RS 2.184.133,85
LUCROS E/OU PREJUIZOS ACUM RS 331.027,21 RS 2.184.133,85
RESERVA LEGAL ' R$ 22.000,00 RS 22.000,00
RESERVA PARA DISTRIBUICAO [  R$300.027,21 RS 2.162.133,85

Este documento € parte integrante de escrituragao cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de niumero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n® 8.683/2016.

Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador Pagina 5 de 5
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04
RUA PETIT CARNEIRO, 1122, SALA 204 ANDAR 02, AGUA VERDE, CURITIBA, PARANA, CEP 80240-050

BALANGO PATRIMONIAL ENCERRADO EM 31/12/2025 - EM R$

31/12/2025 31/12/2024
TOTALDOATIVO 3.757.235,86 3.429.828,28
ATIVO CIRCULANTE 3.103.888,32 2.953.334,70
DISPONIBILIDADES 13.438,04 47.463,64
CAIXAS E EQUIVALENTES DE CAIXA 13.438,04 47.463,64
DIREITOS REALIZAVEIS 3.090.450,28 2.905.871,06
CLIENTES 313.588,07 117.1298,99
CREDITOS E VALORES 2.635.417,08 2.647.295,94
IMPOSTOS A RECUPERAR 141.44513 141.445,13
ATIVO NAO CIRCULANTE 653.347,54 476.493,58
INVESTIMENTOS DE LONGO PRAZO 35.705,93 31.239,47
INVESTIMENTOS 35.705,93 31.239,47
ATIVO PERMANENTE 617.641,61 445.254,11
IMOBILIZADO E INTANGIVEL 617.641,61 445.254,11
TOTAL DO PASSIVO 3.757.235,86 3.429.828,28
PASSIVO CIRCULANTE 958.208,28 461.923,17
EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS 275.700,42 292.954,67
EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS 275.700,42 292.954,67
FORNECEDORES 66.290,04 31.564,06
FORNECEDORES 66.290,04 31.564,06
OBRIGAGOES FISCAIS 604.443,82 128.218,74
IMPOSTOS A PAGAR 604.443,82 128.218,74
OUTRAS OBRIGAGOES 0,00 0,00
OUTRAS CONTAS A PAGAR 0,00 0,00
PARCELAMENTOS 11.774,00 9.185,70
PARCELAMENTOS DE CURTO PRAZO 11.774,00 9.185,70
PASSIVO NAO CIRCULANTE 504.893,73 2.526.877,90
EXIGIVEL A LONGO PRAZO 477.140,73 482.944,80
EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS 477.140,73 482.944,80
OUTRAS CONTAS A PAGAR 27.753,00 2.043.933,10
OUTRAS CONTAS A PAGAR 0,00 2.006.088,10
PARCELAMENTOS DE LONGO PRAZO 27.753,00 37.845,00
PATRIMONIO LIQUIDO 2.294.133,85 441.027,21
PATRIMONIO LIQUIDO 2.294.133,85 441.027,21
CAPITAL SOCIAL 110.000,00 110.000,00
RESERVA LEGAL 22.000,00 22.000,00
LUCROS ACUMULADOS 0,00 0,00
RESERVA PARA DISTRIBUICAO 2.162.133,85 309.027,21
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04

RUA PETIT CARNEIRO, 1122, SALA 204 ANDAR 02, AGUA VERDE, CURITIBA, PARANA, CEP 80240-050

DEMONSTRAGAO DE RESULTADO ENCERRADA EM 31/12/2025 - EM R$

RECEITA OPERACIONAL BRUTA
SERVICOS PRESTADOS

DEDUGOES DA RECEITA BRUTA
IMPOSTOS INCIDENTES

RECEITA OPERACIONAL LIQUIDA

CUSTOS DOS SERVICOS PRESTADOS
CUSTOS DOS SERVICOS PRESTADOS

RESULTADO OPERACIONAL BRUTO

RECEITAS NAO OPERACIONAIS
OUTRAS RECEITAS

DESPESAS OPERACIONAIS
DESPESAS GERAIS E ADMINISTRATIVAS
DESPESAS TRIBUTARIAS

RESULTADO ANTES DAS RECEITAS E DESPESAS FINANCEIRAS

RESULTADO FINANCEIRO LIQUIDO
RECEITAS FINANCEIRAS
DESPESAS FINANCEIRAS

RESULTADO ANTES DOS TRIBUTOS SOBRE O LUCRO
PROVISAO PARA A CONTRIBUIGAO SOCIAL
PROVISAO PARA O IMPOSTO DE RENDA

LUCRO LiQUIDO DO EXERCICIO

31/12/2025 31M12/2024
45.256.589,79 56.053.711,65
45.256.589,79 56.053.711,65
2.564.473,33 3.138.430,94
2.564.473,33 3.138.430,94
42.692.116,46 52.915.280,71
2.018.859,22 1.787.012,55
2.018.859,22 1.787.012,55
40.673.257,24 51.128.268,16
6.474.288,45 0,00
6.474.288,45 0,00
482.111,66 189.724,87
416.534,82 173.251,89
65.576,84 16.472,98
46.665.434,03 50.938.543,29
-179.826,71 -191.873,60
2.002,29 3.860,76
181.829,00 195.734,36
46.485.607,32 50.746.669,69
488.771,18 605.380,08
881.131,79 1.097.074,24

45.115.704,35

49.044.215,37

Curitiba, 31 de dezembro de 2025

Assinado digital It MARCOS
MARCOS VINIGIOS DE OLIVEIRA-
GONZAGA:06854337909
VINICIOS DE ND: C=BR, CN=MARCOS VINICIOS DE
OLIVEIRA GONZAGA:06854337909, O=
OLlVEI RA ICP-Brasil, OU=AC SyngularlD Mullipla

GONZAGA 068543 F:cz:“ozza%;;ou 0 autor deste documento

37909 Data: 2026.03.17 07:24:38-03'00"

Foxit PDF Reader Versdo: 2025.3.0
Marcos Vinicios de Oliveira Gonzaga
CPF 068.543.379-09
Diretor Presidente

i ILHERME
GUILHERME  sisssnet o
GOMES:4214458982
G U STAVO ND: C=BR, CN=GUILHERME GUSTAVO
ZAMBELLI GOMES:42144589828, O=ICP-
ZAM B E LLI Brasil, QU=AC Syngu\ale‘deullip!a

GOMES421 4458982 ?gczaé'gaig:;ouo autor deste documento

8 Data: 2026.03.17 07:22:11-03'00
Foxit PDF Reader Versao: 2025.3.0

Guilherme Gustavo Zambelli Gomes
CPF421.445.898-28
Contador CRC/SP 320997/0-7
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04

Demonstragao dos Fluxos de Caixa pelo Método Indireto
31 dedezembro de 2025

FLUXOS DE CAIXA DAS ATIVIDADES OPERACIONAIS
Lucro Liguido do Exercicio

Ajustes por:
Depreciagdo/Amortizagao

VARIAGOES PATRIMONIAIS

Ano 2025 (em R$)

45.115.704,35

Ano 2024 (em RS)

49.044.215,37

146.941,29

123.429,12

45.262.645,64

49.167.644,49

Clientes (196.458,08) 364.774,58
Fomecedores a pagar 34.725,98 (12.496,24)
Impostos, Taxas e Contribuicdes 476.225,08 (547.747,70)
Saldrios e Encargos 0,00 0,00
Contas a Pagar (245.329,17)

CaixaLiquido Proveniente das Atividades Operacionais

FLUXOS DE CAIXA DAS ATIVIDADES DE INVESTIMENTO

45.577.138,62

48.726.845,96

Créditos e Valores 11.878,86 3.036.748,69
Impostos a Recuperar 0,00 227.303,93
Coligadas e Controladas 0,00 0,00
Investimentos (4.466,46) (28.304,77)
Aplicagdes no Ative Imbilizado e Consdrcios (319.328,79) (44.817,24)
CaixaLiguido Usado nas Atividades de Investimento (311.916,39) 3.190.830,61
FLUXOS DE CAIXA DAS ATIVIDADES DE FINANCIAMENTO
Empréstimos e Financiamentos (2.036.650,12) 461.767,35
Distribuigdo de Dividentos (43.262.597,71) (52.376.518,78)
Integralizagao de Capital 0,00 0,00

CaixaLiquido Usado nas Atividades de Financiamento

(45.299.247,83)

(51.914.751,43)

VARIAGAO LIQUIDA DE CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA (34.025,60) 3.025,14
CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXANO INiCIO DO PERIODO 47.463,64 44.438,50
CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA NO FINAL DO PERIODO 13.438,04 47.463,64
Curitiba, 31 de dezembro de 2025
MARCOS VINICI O S hns e o GUILHERME B L COMES 2144580820

DE OLIVEIRA

Brasil, OU=AC SyngulariD Multipla

GONZAGA_06854337m:m o autor dests documenta

909 Data: 2026.03.17 07:25:11-0300°
Foxil POF Reader Versho: 2025.3.0
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DEMONSTRAGAO DE RESULTADO DO EXERCICIO & Sped

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragédo: 01/01/2025 a 31/12/2025

Numero de Ordem do Livro: 5

Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025
DEMONSTRACOES CONTABEIS

CNPJ: 43.551.150/0001-04

Descricao Nota Saldo anterior Saldo atual
RECEITAS R$ 52.915.280,71 RS 49.166.404,91
RECEITAS OPERACIONAS | | R$ 52.915.280,71 RS 42.692.116,46
RECEITA BRUTA PREST E SERVICOS - R$ 56.053.711,65 RS 45.256.569,79
PRESTACAO DE SERVICOS [ D R$ 56.053.711.65| RS 45.256.589,79

RS 45.256.589,79
RS (2.564.473,33)

PRESTACAO DE SERVICOS A PRAZO :
() (-) DEDUCOES DA RECEITA BRUTA 1

R$ 56.053.711,65
R$ (3.138.430,94)

. (-) (-) IMPOSTOS INC SOBRE VENDAS R$ (3.138.430,94) RS (2.564.473,33)
(-) (-) 1SS RS (1.123.473,00) RS (912.607,81)

(-} () PIS R$ (358.828,13) R$ (294.167,82)

() (-) COFINS RS (1.656.129,81) RS (1.357.697,70)
RECEITAS NAQ OPERACIONAIS R$ 0,00 R$ 6.474.288,45
OUTRAS RECEITAS R$ 0,00 R$ 6.474.288,45
OUTRAS RECEITAS NAO OPERACIONAIS R$ 0,00 R$ 6.474.288 45
OUTRAS RECEITAS R$ 0,00 R$ 6.474.288,45

RS (2.680.797,59)
RS (2.018.859,22)

(-) CUSTOS E DESPESAS
() CUSTOS DA PRESTACAO DE SERVIC

RS (2.168.611,02)
RS (1.787.012,55) |

CUSTOS DIRETOS DA PREST SERVIC RS (175.400,22) R$ 0,00
MAO-DE-OBRA DIRETA ] RS (175.400,22) R$ 0,00
INSS RS (26.160,04) R$ 0,00
ALIMENTACAO DO TRABALHADOR RS (18.610,69) R$ 0,00
AUTONOMOS RS (130.629,49) R$ 0,00
(-) CUSTOS INDIRETOS PREST SERVIC RS (1.611.612,33) RS (2.018.859,22)
(-) MAO-DE-OBRA INDIRETA RS (1.611.612,33) RS (2.018.859,22)

(-) SERVICOS PRESTADOQOS P/PJ

R$ (1.611.612,33)

RS (1.959.834,03)

(-) DESPESAS COM TRANSPORTE,
ALIMENTACAO E VIAGENS TERCEIRIZADAS

R$ 0,00

R$ (59.025,19)

(-) DESPESAS OPERACIONAIS

R$ (381.598,47)

R$ (661.938,37)

(-) DESPESAS ADMINISTRATIVAS R$ (173.251,89) RS (416.534,82)
VIAGENS E REPRESENTACOES RS (2.000,00) R$ 0,00
VIAGENS TERRESTRES RS (2.000,00) R$ 0,00
() ALUGUEIS E CONDOMINIOS | RS (25.618,62) RS (38.872,80)
" () ALUGUEIS E CONDOMINIOS ; ] RS (25.618,62) RS (26.637,99)
(-) MANUTENCAO E REPAROS 1 T Rsooo RS (12.234,81)

RS (123.420,12)
R$ (123.429,12)

(-) DEPRECIACOES E AMORTIZACOES
(-) DEPRECIACOES

R$ (146.941,29)
R$ (146.941,29)

Este documento € parte integrante de escrituragdo cuja autenticagé@o se comprova pelo recibo de nimero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragdo Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador Pagina 1de 3
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DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO £
Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2025 a 31/12/2025 CNPJ: 43.551.150/0001-04
Numero de Ordem do Livro: 5
Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025
DEMONSTRACOES CONTABEIS
Descricao Saldo anterior Saldo atual
(-) DESPESAS DE CONSUMO RS (1.737,96) RS (3.530,38)
(-) ENERGIA ELETRICA R$ (745,08) RS (863,20)
(-) DESPESAS COM COMUNICACAO R$ (992,90) RS (2.667,18)
(-) DESPESAS COM VEICULOS R$ 0,00 R$ (20.128,36)
(-) MANUTENCAQ DE VEICULOS R$ 0,00 RS (15.890,06)
(-) SEGUROS DE VEICULOS R$ 0,00 RS (4.238,30)
(-) DESPESAS GERAIS RS (18.909,57) R$ (207.061,99)
(-) MATERIAIS DE EXPEDIENTE RS (1.967,64) RS (2.666,62)
(-) HONORARIOS CONTABEIS R$ (12.605,00) R$ (22.000,00)
(-) BENS DE PEQUENO VALOR - R$ 0,00 RS (18.247,13)
DESPESAS COM CARTORIO RS (214,75) R$ 0,00
FESTAS E CONGRACAMENTOS RS (2.300,00) R$ 0,00
(-) DESPESAS C/INFORMATICA RS (1.822,18) RS (47.199,48)
(-) LEGAIS E JUDICIAIS R$ 0,00 R$ (116.948,76)
DESPESAS NAO DEDUTIVEIS RS (1.556,62) R$ 0,00
MULTAS INDEDUTIVEIS RS (1.556,62) R$ 0,00
(-) DESPESAS TRIBUTARIAS RS (16.472,98) RS (65.576,84)
(-) CONTRIBUICOES IMPOSTOS E TAXAS RS (16.472,98) RS (65.576,84)
OUTROS IMPOSTOS E TAXAS R$ (443,44) R$ 0,00
(-) TAXAS E EMOLUMENTOS RS (6.319,45) RS (14.019,61)

(-) IPVA E DOCUMENTACAQ DE VEICULOS

RS (5.417,78)

RS (36.657,91)

() IOF ElOC

RS (3.209,34)

RS (8.602,78)

(-) SIND E ASSOCIACOES DE CLASSE R$ (1.082,97) RS (6.296,54)
(-) RESULTADO FINANCEIRO LIQUIDO N B R$ (191.873,60) R$ (179.826,71)
RECEITAS FINANCEIRAS R$ 3.860,76 R$ 2.002,29
RENDIMENTO APLIC FINANCEIRA RS 2.566,47 R$ 2.002,29
ATUALIZACAO DE TRIBUTOS RS 1.294,29 R$ 0,00

(-) DESPESAS FINANCEIRAS

RS (195.734,36)

R$ (181.829,00)

(-) DESPESAS BANCARIAS

RS (36.672,63)

RS (30.708,57)

(-) JUROS PAGOS QU INCORRIDOS R$ (2.012,92) RS (8.594,18)
(-) JUROS S/TRIBUTOS R$ (36.026,87) R$ (11.807,43)
JUROS SOBRE SALDO DEVEDOR R$ (5,09) R$ 0,00

(-) JUROS SOBRE EMPRESTIMOS

RS (121.016,85)

R$ (130.718,82)

() PROVISOES

RS (1.702.454,32)

RS (1.369.902,97)

Este documento é parte integrante de escrituragdo cuja autenticagado se comprova pelo recibo de nimero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n® 8.683/2016.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador Pagina 2 de 3
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DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO & ) Spe

Entidade: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

Periodo da Escrituragdo: 01/01/2025 a 31/12/2025 CNPJ: 43.551.150/0001-04
Numero de Ordem do Livro: 5

Periodo Selecionado: 01 de janeiro de 2025 a 31 de dezembro de 2025

DEMONSTRACOES CONTABEIS

Descrigao Nota Saldo anterior Saldo atual
(-) PROVISOES FISCAIS ‘w RS (1.702.454,32) RS (1.369.902,97)
(-) PROVISOES FISCAIS I '  R$(1.702.454,32) RS (1.369.902,97)
(-) IMPOSTOS SOBRE O LUCRO RS (1.702.454,32) | RS (1.369.902,97)
(- PROVISAO P/ICONTR SOCIAL RS (605.380,08) RS (488.771,18)

(-} PROVISAO P/IMPOSTO DE RENDA RS (1.097.074,24) RS (881.131,79)
RESULTADO DO PERIODO - LUCRO R$ 49.044.215,37 RS 45.115.704,35

Este documento € parte integrante de escrituragéo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de niumero
A4.79.BB.0A.5D.F6.DF.05.1B.B9.30.53.BE.05.00.65.4D.1F.FE.75-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragao Digital — Sped

Versao 10.3.5 do Visualizador Pagina 3de 3
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UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

CNPJ: 43.551.150/0001-04

DEMONSTRAGOES DAS MUTAGOES DO PATRIMONIO LiQUIDO

Brasil, QU=AC SyngularlD Multipla

GONZAGA 068543 35;1:[0 Eu sou o autor deste documento
7909 Ba s
Marcos Vinicios de Qliveira Gonzaga
CPF 068.543.379-09
Diretor Presidente

GOMES:42144589828, O=ICP-Brasil, OU=AC

G U STAVO ZAM B ELLI ;;ng\.dar.!l] Multipla

50: Eu sou o autor deste documento

GOMES 421 44589828Du!1 202503 17 07:22:56-03'00"

Foxit PDF Reader Versdo: 2025.3.0

Guilherme Gustavo Zambelli Gomes
CPF 421.445.898-28
Contador CRC/SP 320997/0-7

(em R$)
LUCROS CAPITAL SOCIALA RESERVA PARA
EVENTO CAPITAL SOCIAL ACUMULADOS INTEGRALIZAR RESERVA LEGAL DISTRIBUICAO TOTAL
SALDOEM 31/12/2023 110.000,00 3.663.330,62 0,00 0,00 0,00 3.773.330,62
CONSTITUICAQ DA RESERVA LEGAL (22.000,00) - 22.000,00 - 0,00
CONSTITUICAO DA RESERVA PARA DISTRIBUICAQO (309.027,21) - b 309.027,21 0,00
LUCRO LIQUIDC DE 2024 49.044.215,37 - - - 49.044.215,37
DISTRIBUIGAO DE DIVIDENDOS DE 2024 (52.376.518,78) - - - (52.376.518,78)
RESULTADO ABRANGENTE DO EXERCICIO - - - - - 0,00
SALDOEM 31/12/2024 110.000,00 0,00 0,00 22.000,00 309.027,21 441.027,21
LUCRO LIQUIDO DE 2025 45,115.704,35 - - - 45.115.704,35
DISTRIBUICAQ DE DIVIDENDOS DE 2025 (43.262.597,71) - - - (43.262.597,71)
CONSTITUICAO DA RESERVA PARA DISTRIBUICAO (1.853.106,64) - - 1.853.106,64 0,00
RESULTADO ABRANGENTE DO EXERCICIO - - - - - 0,00
SALDOEM 31/12/2024 110.000,00 0,00 0,00 22.000,00 2.162.133,85 2.294.133,85
Curitiba, 31 de dezembro de 2025
MA RCO S V [ N l C l O S SESBE?\?E?EA&EHOES;‘E‘:B&%ES%S?;’AEICEOS Assinado digialmente por GUILHERME GUSTAVO
D E O L IVE I R A gEIV%TEEGCg;;AAAg: g&;}gﬁgﬁ %E ICP- G U I L. H E R M E fagmgfég, ‘éﬁfgﬁlfﬁéﬁﬁﬂggﬁsm\fo ZAMBELLI




UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04
RUA PETIT CARNEIRO, 1122, SALA 204 ANDAR 02, AGUA VERDE, CURITIBA, PARANA, CEP 80240-050

INDICES FINANCEIROS

1. Liquidez Corrente

Ano 2024 Ano 2025
Férmula Ativo Circulante 2.953.334,70 = 6,39 3.103.888,32 = 3,24
Passivo Circulante 461.923,17 958.208,28
2. Liquidez Seca
Ano 2024 Ano 2025
Formula Ativo Circulante - Estoques 2.953.334,70 = 6,39 3.103.888,32 = 3,24
Passivo Circulante 461.923,17 958.208,28
3. Liquidez Geral
Ana 2024 Ano 2025
Formula Ativo Circulante + Real. Longo Prazo 2.953.334,70 = 3,13 3.103.888,32 = 2,16
Passivo Circulante + Exig. Longo Prazo 944.867 97 1.435.349,01
4. Indice de Solvéncia
Ano 2024 Ano 2025
Formula Ativo Total 3.429.828,28 = 1,15 3.757.235,86 = 2,57
Passivo Circulante + Passivo nao Circulante 2.988.801,07 1.463.102,01
5. Grau de Endividamento
Ano 2024 Ano 2025
Formula Passivo Circulante + Passivo ndo Circulante  x 100 944.867,97 = 27,55% 1.435.349,01 = 38,20%
Ativo Total 3.429.828,28 3.757.235,86
Curitiba, 31 de dezembro de 2025
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
COMARCA DE CURITIBA ESTADO DO PARANA

1° OFICIO DISTRIBUIDOR, PART, E CONTADOR JUDICIAL DO FORO EMPREGADOS JURAMENTADOS

CENTRAL DA COMARCA DA REGIAO METROPOLITANA DE CURITIBA

AV. CANDIDO DE ABREU, 535 1° ANDAR - FONE: (41) 3027-5253 SANDRA LUCIA PELIKI
EDIFICIO DO FORUM CIVEL - CENTRO-CIVICO LUIZ CARLOS L}é%FANOVSKl
CEP: 80530-906 ISABEL ANGELA WYPYCH

www.1distribuidorcuritiba.com.br

MARIANY BEATEI{ LD:\Sgk\IfA SCAPINELI

. FERNANDA GA

PEDIDO DE CERTIDOES . KARINA BAVARO ALVES
JOSE BORGES DA CRUZ FILHO

EDIFiICIO DO FORUM CIVEL . TITULAR
AV. CANDIDO DE ABREU, 535 - TERREO - CEP 80530-906

RECUPERACAO JUDICIAL * FALENCIA * CONCORDATA * CRIME * CIVEL

VARAS CRIMIRAIS-VARAS DA FAZENDA-VARAS DA FAMILIA- PRECATORIA DA VARA DE EXECUGOES PENAIS

EXECUGOES FISCAIS DO ESTADO E DO MUNICIPIO - REGISTROS PUBLICOS - TRIBUNAL DO JURI
TABELIONATOS - JUIZADO ESPECIAL CIVEL E CRIMINAL

CERTIDAO NEGATIVA |
FEITOS AJUIZADOS

CERTIFICO, a pedido de parte interessada, para FINS
GERAIS, que revendo os livros de registros de distribuigdes fisicas e eletronicas de :
ACOES DE FALENCIAS, CONCORDATAS, RECUPERAGAO JUDICIAL E |
EXTRAJUDICIAL, existentes nesta serventia, dos mesmos NAO CONSTA qualquer agéo

contra:
E S A #

NN
\ TIANRY

Mg

CNPJ 43 551 150!0001-04
no periodo de 18 de margo de 1963 (data da instalagdo deste cartério - Lei No.4.677, de
29/12/62) a 30/04/2026 . :

O REFERIDO E VERDADE E DOU FE.

Curitiba, 05 de maio de 2026 .

| |
; LUIZ CARLOS KOFANOVSKI i
Escrevente Juramentado

Emitida por: LUIZ ASSINADO DIGITALMENTE POR:
Lei n°19.803 de 2'_1!0(5321'18 1 OFICIO DE DISTRIBUIDOR DO FORO CENTRAL DA COMAR:75155267000157
Tabela XVI dos Distribuidores n° VI letra a (R$ 48.00) Data: 05/05/2026 16:03:42

*** Se impressa, verificar sua autenticidade no http://www.1distribuidorcuritiba.com.br/autentica usando o co\digo 9256B260 ***
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AN
CONTRATO <8 B Processo Interno
N° 344/2024 \I l/’ N° 2025112871
-y

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

O Instituto de Desenvolvimento, Ensino e Assisténcia a Salude - IDEAS,
Organizagao Social, devidamente inscrita no CNPJ/MF sob o N° 24.006.302/0004-88, por
intermédio do seu Representante Legal, o Sr. Sandro Natalino Demetrio, inscrito no
CPF/MF n° 003.689.649-73, ATESTA, para os devidos fins, que a empresa UNIVIDA
GESTAO DE SAUDE S.A, inscrita no CNPJ sob o N° 43.551.150/0001-04, prestou os
servicos elencados abaixo:

Tabela 1: Descrigcao dos servigos:

Media de

Descricdo dos Servicos Resumida Horas Mensais

1 Um posto de servigo médico especializado em traumatologia de média/alta 40
complexidade
2 Um posto de Servigo Médico especializado em Neuropediatria de média/alta 60
complexidade
3 Um posto de Servigo Médico especializado em Cardiologia de média/alta 60
complexidade
4 Um posto de Servigo Médico especializado em Psiquiatria de media/alta 200
complexidade
5 |Onze postos de servigos médicos em Clinica Geral 2000
6 |Quatro postos de servicos médicos em Pediatria 440
Total de Horas Mensais 2800

Registramos, ainda, que a prestagdo dos servigos acima referidos apresenta bom
desempenho operacional, tendo a empresa cumprindo, fielmente, com suas obrigagdes.

A prestacdo de servigos referente ao Contrato n® 344/2024, se iniciou em 06 de
abril de 2024 e permaneceu vigente até 03 de outubro de 2024.

Florianopolis/SC, 08 outubro de 2025.

ALEiT Eletrdnics

~~ Assinatura Eletronica
0B/10°2025 23:56 (BRD

o 3

Sandio Natailng Demetio

Sandro Natalino Demetrio
Diretor Executivo
Instituto de Desenvolvimento, Ensino e Assisténcia a Satude — IDEAS

Unidade de Gestao Centralizada (Enderego para Correspondéncias e Atendimento) Matriz (Hospital de Caridade de daguaruna)
Rua Souza Dutra, 145, Eslreito, Sala 904, Floriandpolis - SC. CEP 88.070-605 Jaguaruna — SC - CEP 88.715-0
CNPJ: 24.006.302/0001-35 | 48 — 3027 6200 | www.ideas.med.br | protocolo@ideas.med.br CNPJ: 24.006.302/0004-88
Pagina1de 2
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A2 BN
CONTRATO 48 By Processo Interno
N° 344/2024 NI 4 N° 2025112871
vV

Processos de Validacao IDEAS (Uso Interno)

Elaboragao e Revisao

ID dos Processos Descrigao Responsavel
Especialista de Contratos .
2025112871 (Elaboragao) Rian Santana
2025114219 Geréncia Interna de Contratos Dra. Gabriela Zanco

Contribuicdes

ID dos Processos Descrigéao Responsavel
Geréncia de Produgéo e ) ;
2025114218 : Frangoisy Weickert
Qualidade i
G
Unidade de Gestao Centralizada (Enderego para Correspondéncias e Atendimento) Matriz (Hospital de Caridade de Jaguaruna)
Rua Souza Dutra, 145, Estreito, Sala 904, Floriandpelis — SC, CEP 88.070-605 Jaguaruna — SC - CEP 88.715-000
CNPJ: 24.006.302/0001-35 | 48 — 3027 6200 | www.ideas.med.br | protocolo@ideas.med.br CNPJ: 24.006.302/0004-88
Pagina 2 de 2
FA43E73CCE738BC004F7D99864E5E2778EF35B45 1 BBEBE476971490CB073242 &
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AN
CONTRATO T B ™Y Processo Interno
N° 500/2022 ‘\I I; N° 2025114813
wyV

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

O Instituto de Desenvolvimento, Ensino e Assisténcia a Salde — IDEAS,
Organizagédo Social, devidamente inscrita no CNPJ/MF sob o n° 24.006.302/0002-16, por
intermédio do seu Representante Legal, o Sr. Sandro Natalino Demetrio, inscrito no
CPF/MF n° 003.689.649-73, ATESTA, para os devidos fins, que a empresa Univida Gestao
de Saude S/A., inscrita no CNPJ sob o n°® 43.551.150/0001-04, prestou os servigos sob
demanda elencados abaixo:

Tabela 1: Descrigdo dos Servigos horas mensais:

Média de Horas

Descrigao dos Servicos

Mensais
1 Dois postos de servigco médico plantonista clinico, 24h por dia, todos os dias do 1.460
més — URGENCIA E EMERGENCIA PRONTO SOCORRO INFANTIL. '
2 Um posto de servigo de médico plantonista pediatrico, 24h por dia, todos os dias 730
do més — URGENCIA E EMERGENCIA PRONTO SOCORRO INFANTIL
3 Trés postos de servigo médico rotina pediatrico em enfermaria, todos os dias do 546
més, 06h por dia — PEDIATRIA
4 Dois postos de servigo de médico plantonista intensivista pediatrico 1.460
neonatologista, 24h por dia, todos os dias do més — UTI NEONATAL. '
5 Um posto de servigo de médico plantonista intensivista pediatrico, 24h por dia, 730
todos os dias do més — UTI PEDIATRICA
6 Dois postos de servigo médico rotina pediatrico em UT]I, todos os dias do més, 484
08h por dia — UTI NEONATAL
7 Um posto de servigo médico infectologista, com dedicagdo mensal de 30h/més 30
para atividades em rounds clinicos — UTI NEONATAL E PEDIATRICA
8 Um posto de servigo médico rotina pediatrico, todos os dias do més, 06h por dia 182
— UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS (UCI).
9 Um posto de servigo médico rotina obstétrica em maternidade, todos os dias do 182
més, 06h por dia — MATERNIDADE.
i
(3R
- " = ———— N1 — - : TS e S = 7nyy* = s
HOSPITAL o UNIDADE CRICIUMA | HMISC

Rua Wenceslau Braz, 1015, Operaria Nova, Criciuma — SC. CEP 88.809-020
CNPJ: 24.006.302/0002-16 | (48) 3445-8780 | www.ideas.med.br
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Média de Horas

Descricao dos Servicos

Mensais
10 Um posto de servico médico pediatrico para atendimento de alojamento 730
conjunto e sala de parto, 24h por dia, todos os dias do més — MATERNIDADE
1 Dois postos de servico de médico plantonista obstétrico, 24h por dia, todos os 1.460
dias do més — CENTRO OBSTETRICO '
Servigos de coordenagdo em obstetricia, disponivel 24h por dia, remoto e
12 |atuagdo local sob demanda técnica e administrativa — COORDENAGAO 730
OBSTETRICIA
13 Servigos de coordenagdo de UTI, disponivel 24h por dia remoto e atuagao local 730
sob demanda técnica e administrativa — COORDENAGCAO UTI NEONATAL
Servicos de coordenagdo clinica de pronto socorro, disponivel 24h por dia
remoto e atuagdo local sob demanda técnica e administrativa -
14 | COORDENAGAO PRONTO 730
SOCORRO
15 Servicos de coordenagao geral, disponivel 24h por dia remoto e atuagéo local 730
sob demanda técnica e administrativa — COORDENAGAO GERAL
16 Um posto de Servigo Médico Regulador do Nicleo Interno de Regulagéo - NIR, 80
04 horas diarias de segunda a sexta
17 Servicos de coordenacgédo geral, disponivel 24h por dia remoto e atuagao local 730
sob demanda técnica e administrativa — UTI PEDIATRICA
18 Um posto de servigo médico plantonista clinico, 12h por dia, todos os dias do 364
més — URGENCIA E EMERGENCIA PRONTO SOCORRRO INFANTIL
19 Um posto de servigo médico especialista para rotina pediatrica em UTI, todos 182
os dias do més, 06h por dia — UTI PEDIATRICA
Posto de servigo Médico Pediatra com RQE, 24h por dia, todos os dias do més.
20 |Os profissionais que compdem o servigo deverdo possuir titulo de especialista 730
em pediatria devidamente registrado como especialista no CREMESC
—— = =SS = = & == m“." SRR =S
BN & & s ] : UNIDADE CRICIUMA | HMISC
&gﬁ;‘;ﬁlﬂA -%\, M.-.:‘t:rii;'l:a?al;ml sUS & Rua Wenceslau Braz, 1015, Operaria Nova, Criciuma - SC. CEP 88. ISGQ 020
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Meédia de Horas
Mensais

Descrigdo dos Servicos

Posto de servigos médicos em obstetricia, com carga horaria de 12 horas

276
diarias, de segunda a sexta-feira, totalizando até 276 horas mensais

21

Total de Horas Mensais 13.506

Registramos, ainda, que a prestacéo dos servigos acima referidos apresenta bom
desempenho operacional, tendo a empresa cumprindo, fielmente, com suas obrigagdes.

A prestagdo de servigos referente ao Contrato n® 500/2022, se iniciou em 1° de
setembro de 2022 e permaneceu vigente até 30 de setembro de 2025.

Criciuima/SC, 16 de outubro de 2025.

-~ Acsinatiura Eletranica
16/1G2025 21:49 (BAT)

S Rt
Sanom Nataling Cemeirin

Sandro Natalino Demetrio
Diretor Executivo
Instituto de Desenvolvimento, Ensino e Assisténcia a Salde — IDEAS

Processos de Validacao IDEAS (Uso Interno)

Elaboragao e Revisdo
ID dos Processos Descrigao Responsavel
2025114813 Eshecialts g8 Goniratos Rian Santana
(Elaboragao)
2025117389 Assessora de Contratos (Revisdo) |Dra. Gabriela Zanco
Contribuigoes
ID dos Processos Descrigcdo Responsavel
2025117386 Diretor Geral da Unidade César Magalhaes
Geréncia de Produgéo e 5 .
2025117381 Quelidade Frangoisy Weickert
R HOSPITAL ) UNIDADE CRICIUMA | HMISC
iy ‘¥ 8 Materno Infantil SUS @ Rua Wenceslau Braz, 1015, Operaria Nova, Criciima — SC. CEP 88.809-020
Eania Oataring CNPJ: 24.006.302/0002-16 | (48) 3445-8780 | www.ideas.med.br
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ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos, para os devidos fins, que a empresa UNIVIDA GESTAO EM SAUDE S.A, pessoa

juridica de direito privado, inscrita no CNPJ de n243.551.150/0001-04, que até o momento

atendeu todas as exigéncias, de acordo coma necessidade da Prefeitura do Municipio de S3o

Mateus do Sul referente ao contrato de prestacdo de servigo 431/2021, cujo objeto € a

prestacdo de servicos plantdes médicos, no Pronto Atendimento Municipal Dr. Oseds

Pacheco, com inicio em 30/10/2022 a partir das 07:00 e término da vigéncia em 25/04/2023

as 07:00 e entregou até o momento todos os itens mencionados logo abaixo.

VALCR VALOR TOTAL
ITEM QTDE ESPECIFICACAQ UNITARIO
Plantdes médicos no Pronto Atendimento Or.
Oseds Pacheco,
PlantBes de segunda a segunda,
* Sendo em um dia 01 profissional 07:00 as R$955.821,60
18:00, e no outro dia 02 profissionais das
15:00,
Diariamente 02 profissionais das 19:00 as 07:00
horas, incluindo sabados, demingos, feriados e
01 7.752 ponto facultative R$123,30

Sem mais para o momento ficamos disposigao para 0s

esclarecimentos que se fizerem necessarios.

COREN PR 497.251

Juliana B. Pianoski

Fiscal de Contrato

S3o Mateus do Sul, 13 de abril de 2023

noski

Ju[iang A éi-"za
Tec. agem

Atenciosamente,

Stephany Liz da Silva Rincdo

Gestor de Contrato

Qm

www. sacmateusdosul .pr.gov.b:
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ﬁ@ Municipio de

) CAMPO MOURAO

f..’

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos, para fins de comprovagédo de aptiddo técnica, que a empresa
UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S/A, pessoa juridica de direito privado, inscrita no
CNPJ sob n° 43.551.150/0001-04, estabelecida & Rua Padre Anchieta, 2348 sala
801 Andar 08, Condominio Anchieta Businnes, Bigorrilho, Curitiba-Pr, CEP,
80.730-001, prestagdo de servigos médicos de 40hs semanais na Unidade Basica
de Saude "Dr. Diogo Ferraz Salvador no Jd. Paulista conforme contrato nr°
099/2022 da Inexigibilidade 032/2022 no periodo de 04/07/2022 até presente data
e também do contrato n°® 117/2022 da Inexigibilidade 042/2022, referente a
prestagéo de Servigos Médicos de 40hs semanais na Unidade Béasica de Saude
“Benedita Pereira Duarte” no Jd. Modelo e na Unidade Basica de Saude "Dilmar
Daleffe” no Jd. Copacabana do Municipio de Campo Mourdo, do periodo de
21/07/2022 até a presente data.

Registramos, ainda, que as prestagdes dos servicos acima referidos
apresentaram bom desempenho operacional, tendo a empresa cumprido
fielmente com suas obrigagbes, nada constando que a desabone técnica e

comercialmente, até a presente data.

Campo Mourao, 17 de setembro de 2025

Assinado digitalmente por:

MARIA LUCIA BIANCHINI
DA SILVA

assinado 466.472.799-20

digitulmente 18/09/2025 07:55:38

Assinaturs digital avancada com cartificado digital nac ICP-

Brasil

Maria Lucia Bianchini da Silva
Diretora Administrativa

Secretaria da Saude Campo Mouréo

{’;

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO MOURAO — ESTADO DO PARANA
Rua Francisco Ferreira Albuquerque, n° 1.999 - Centro,
Campo Mourdo — Pr CEP 87302-220 — Tel (44) 3518-1600 - CNPJ 09.253.108/0001-05
https://campomourao.atende.net — email: saudecampomourao@hotmail.com

om

Uwr’v

3 PARA CONFERENCIA DO SEU CONTEUDO ACESSE htips:/c.ipm.com.br/p3e51bc63bb6bS.

E_! ESTE DOCUMENTO FOI ASSINADO EM: 18/09/2025 07:55 -03.00 -03
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Ne SANTA CASA

DE MISERICORDIA

Utilidade Publica Municipal 827/93- Estadual 13473/2002- Federal 241.458/69
DOU 145/98- CNPJ 75.683.276/0001-10

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

A IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PRUDENTOPOLIS, pessoa juridica de
direito privado, com sede na Rua Candido de Abreu, n2 1.400, Centro, Prudentdpolis — Parana,
inscrita no CNPJ sob o n? 75.683.276/0001-10, por intermédio de seu Provedor, Sr. Hermes
Francisco Sanches, CPF n2 286.753.049-00, ATESTA, para os devidos fins, que a empresa
UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S/A, inscrita no CNPJ sob o n? 43.551.150/0001-04, prestou
regularmente a esta instituicdo, no periodo de 01/08/2025 até a presente data, os seguintes
Servigos:

Gestdo e operacionalizacdo da escala médica, abrangendo atendimento no Pronto
Socorro e na Unidade de Terapia Intensiva (UTI);

Cobertura médica 24 horas por dia, 7 dias por semana;

Disponibilizacdo de um médico por posto de trabalho, conforme as necessidades
assistenciais da instituigdo.

Se faz necessario destacar que a instituigdo atende uma populagdo em média de 60 mil
habitantes e configura uma estrutura fisica de UTI Il de 10 leitos e um pronto
atendimento porta aberta com 2 salas vermelhas e 10 leitos de observagdo e 1 sala
para pequenos procedimentos e uma sala para gesso. Disponibiliza também um
consultério médico e uma sala de triagem para avaliagdo de risco e de sinais vitais dos
pacientes.

Para tanto a produc¢do de 01/08/2025 até a data de 30/11/2025 s3o:
Atendimentos Pronto Atendimento: 7948 atendimentos;

Atendimento pacientes internados em UTI: 664 pacientes internados.

Por ser verdade, firmamos o presente atestado para que produza os efeitos que se fizerem
necessarios.

Documento assinado digitalmente PrUdEntépOliS m PR, 03 de dezembro de 2025.

ub HERMES FRANCISCO SANCHES
g'.-'" « Dara:03/12/2025 16:17:35-0300

verifique em hrtps://validar.iti.gov.br

Hermes Francisco Sanches
Provedor
Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Prudentdpolis

R

" G

Rua Céindido de Abreu, 1400- CEP 84400-000- Prudentdpolis-PR
Fane: 3446 1236- email: santacasapdt@gmail.com



D Univida

ANEXO Il - SOLICITAGAO DE CREDENCIAMENTO

Referente: Edital de Credenciamento N° 004/2026
A Comissdo Permanente de Licitagdo do Municipio Planalto.

A empresa, UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., CNPJ n°® 43.551.150/0001-04,
Inscrigdo Estadual n® ISENTO, neste ato representado por MARCOS VINICIOS DE
OLIVEIRA GONZAGA, portador (a) do CPFn®068.543.379-09 e do RGn®9.016.7286,
vem requerer o Credenciamento, objeto do Credenciamento N° 004/2026, para
atender a Secretaria Municipal de Saude, apresentamos a documentagéo exigida
no Edital a fim de submeté-la ao exame da Comissao Permanente de Licitagdes.

Declaramos estar de acordo com os valores constantes da Tabela dos servigos
ofertados e do contido na Minuta de Termo de Adesdo ao Credenciamento
vinculado a este Edital.

Informamos como segue, o enderego para atendimento aos servigos propostos e a
conta bancéria para futuros pagamentos:

Enderecgo: Rua: PETIT CARNEIRO n°1122 Bairro: AGUA VERDE CURITIBA - PR CEP:
80.240-050/Fone: (41) 98521-4864/Fax: (41) 98521-4864 Emai:
contato@unividagestao.com.br Itat Unibanco (341) Agéncia: 1538 Conta: 99017-5

Por ser a expressao da verdade, firmamos a presente.

MARCOS Assinado de forma
digital por MARCOS

VINICIOS DE N _

i o o Curitiba 12 de maio de 2026

OLIVEIRA GONZAGA:0685433790
: 9

GONZAGA:06854 Dados: 2026.05.18

337909 15:59:00 -03'00'

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

CNPJ: 43.551.150/0001-04

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
CPF/MF n° 068.543.379-09

RG:9.016.7286

DIRETOR PRESIDENTE

MZD

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE LTDA - contato@unividagestao.com.br Rua Petit Carneiro -

1122 - Sala 204 - CEP 80.240-050 / CURITIBA / PR CNPJ 43.551.150/0001-04 i ) 5 -~
Uue275



D Univida

ANEXO IV - DECLARAGAO DE IDONEIDADE E CUMPRIMENTO DO DISPOSTO NO
INCISO XXXIIl DO ART. 7° DA CONSTITUICAO FEDERAL E DE COMPROMETIMENTO

A Comisséo de Licitagao
Referente: Edital de Credenciamento N° 004/2026

DECLARAMOS, para fins de licitagéo, que a empresa UNIVIDA GESTAO DE SAUDE
S.A., CNPJ 43.551.150/0001-04:

| - Nao foi declarada inidonea por nenhum érgéo publico de qualquer esfera de

governo, estando apta a contratar com o poder publico;

Il - Que para cumprimento do disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constituigao
Federal, ndo emprega menores de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou
insalubre e nem menores de dezesseis anos, em qualquer trabalho, salvo na
condicao de aprendiz, a partir dos quatorze anos de idade, em cumprimento ao que

determina o inciso VIl do Art. 68° da Lei n® 14.133/2021.

Il - Comprometemo-nos a manter durante a execugao do Termo de Adeséo ao
Credenciamento, em compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas as

condigdes de habilitagédo e qualificagéo exigidas na licitagéo. Local, data.

MARCOS Assinado de forma

digital por MARCOS
VINICIOS[E VINICIOS DE OLIVEIRA Curitiba 12 de maio de 2026

OLIVEIRA GONZAGA:06854337

909
GONZAGA:06 b, qos: 2026.05.18

854337909 15:59:41 -03'00"
UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

CNPJ: 43.551.150/0001-04

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
CPF/MF n° 068.543.379-09

RG:9.016.7286

DIRETOR PRESIDENTE

£ o

UNIVIDA GESTAQO DE SAUDE LTDA - contato@unividagestao.com.br Rua Petit Carneiro -
1122 - Sala 204 - CEP 80.240-050 / CURITIBA / PR CNPJ 43.551.150/0001-04



D Univida

ANEXO VI-DECLARAGAO CUMPRIMENTO DO § 4°, DO ART. 14° DA LEI

14.133/2021

A Comissao de Licitagao

Referente: Edital de Credenciamento N°© 004/2026

Razao Social: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A., inscrita no CNPJ sob o n°
43.551.150/0001-04, sediada & RUA PETIT CARNEIRO 1122 BAIRRO AGUA VERDE

CURITIBA - PR, DECLARA, sob as penas da Lei, para os fins requeridos no § 4°, do

Art. 14° da Lei n° 14.133/2021, que nao tem em seu quadro societario e de

empregados, servidores publicos da contratante exercendo fungdes de geréncia,

administragdo ou tomada de decisao, inclusive de membros de Comissdes ou

servidores do Municipio de Planalto.

MARCOS Assinado de forma
digital por MARCOS

V]NICIOS DE VINICaIOSOI;}E OLIVEIRA

OLIVEIRA GONZAGA:06854337

GONZAGA:068 2%

Dados: 2026.05.18
54337909 16:00:26 -03'00"

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

CNPJ: 43.551.150/0001-04

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
CPF/MF n° 068.543.379-09

RG: 9.016.7286

DIRETOR PRESIDENTE

Curitiba 12 de maio de 2026

T

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE LTDA - contato@unividagestao.com.br Rua Petit Carneiro -
1122 - Sala 204 - CEP 80.240-050 / CURITIBA / PR CNPJ 43.551.150/0001-04

602277



ANEXO VIl - DECLARAGAO DE PROFISSIONAIS

A Comissao de Licitagdo
Referente: Edital de Chamamento Publico N°© 004/2026

Conforme o disposto no edital em epigrafe, declaramos que o profissional (is)

habilitado (s), € (sdo):

Nome Registro Data do Titulo
n® registro Profissional
LUIS EDUARDO GLOSS 46760 03/05/2021 Médico Clinico
DE MORAIS MARQUARDT
POLIANA ZARA 60976 15/07/2025 Médico Clinico
CARVALHO

MARCOS Assinado de forma
diai

VINICIOS DE ({08555 o1 verna

OLIVEIRA GONZAGA:068543379

GONZAGA:06 ODidos: 2026.05.21

854337909 12:56:12 -03'00'

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.
CNPJ: 43.551.150/0001-04
MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA

Curitiba 12 de maio de 2026

CPF/MF n° 068.543.379-09
RG: 9.016.7286
DIRETOR PRESIDENTE

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE LTDA - contato@unividagestao.com.br Rua Petit Carneiro -
1122 - Sala 204 - CEP 80.240-050 / CURITIBA / PR CNPJ 43.551.150/0001-04



TERMO DE TRANSFERENCIA N° 243

No dia 02/01/2024, perante a UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A. o(a)
FELLIPE MARTINS MACHIAVELLI, nacionalidade brasileira, solteiro(a),
inscrito(a) no CPF/MF sob n? 044 661 489 02, declarou que transfere,
por venda, a LUIS EDUARDO GLOSS DE MORAIS MARQUARDT,
nacionalidade brasileira, solteiro(a), inscrito(a) no CPF/MF sob n2 051
695 719 84, 10 acdes ordinarias nominativas no valor nominal de
R$ 1,00 cada de que é proprietario(a), com todos os direitos e obrigagoes
constantes do Estatuto Social.

Pelo(a) CESSIONARIO(A) foi declarado que aceitava esta transferéncia,
que se lavra neste termo que, com fundamento no art. 10 da MP 2.200-
2/01 e art. 62 do Decreto 10.278/2020, é assinado eletronicamente
pelo(a) CEDENTE, CESSIONARIO e Diretor encarregado da
transferéncia, declarando todos estarem DE ACORDO com o presente
TERMO, que devera ser anexado ao LIVRO DE TRANSFERENCIA DE
ACOES da Sociedade.

Livro: Registro de Agoes Nominativas N2 02

!
o™ QD

D4Sign Se3dcla2-fe7c-4b89-83b9-9d5de64f1698 - Para confirmar as assinaturas acesse https://secure.d4sign.com.br/verificar
Documento assinado eletronicamente, conforme MP 2.200-2/01, Art. 109, §2, T ’} 9 ? O
U d I~ e J
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscricao

Certificamos, a pedido da parte interessada, que o(a) Dr.(a) LUIS EDUARDO GLOSS
DE MORAIS MARQUARDT, é médico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de
Medicina do Parana, sob o n°. 46760 desde 03/05/2021, estando habilitado(a) a
exercer a medicina neste Estado.

Sem mais para 0 momento, firmamos o presente.

Esta Certiddao tem validade até o dia 16/06/2026.

Chave de validagao a1123840b825b22578f0348¢89bcd2dad85e13d9

Emitida eletronicamente via internet em 16/03/2026.
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

https://iwww.crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes-10-43713.shtml

=
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao Negativa de Débitos

Certificamos para os devidos fins que o(a) Dr.(a) LUIS EDUARDO GLOSS DE
MORAIS MARQUARDT, com situagdo Ativo, possui registro neste Conselho Regional
de Medicina do Parana sob o n°. 46760 e encontra-se quite com esta tesouraria até
31/03/2027.

Finalidade: Simples verificacao.

Chave de validagao 581759037c49d6288b4f0ff3db7070d4b9f1f

Emitida eletronicamente via internet em 16/03/2026
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:

hitps://www.crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes-10-43713.shtm! ‘{;
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CNPJ
43.551.150/0001-04

Inscrito sob CRM
16460

Razao Social
UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A

Enderego
R PETIT CARNEIRO - AGUA VERDE, 1122, SL 204 AND 2

Responsavel
46760 - LUIS EDUARDO GLOSS DE MORAIS MARQUARDT

CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

CERTIFICADO DE REGULARIDADE DE INSCRIGAO DE PESSOA JURIDICA

Inscricao Validade
04/01/2022 04/01/2027
Nome Fantasia

UNIVIDA

Municipio / UF CEP
CURITIBA / PR 80240-050

Classificagao
ASSESSORIA E CONSULTORIA DE SERVICOS MEDICOS

Este certificado atesta a REGULARIDADE da inscricao do estabelecimento acima neste Conselho Regional de Medicina, em cumprimento
a Lei n°. 6.839, de 30/10/1980 e as Resolugdes CFM n°. 997 de 23/05/1980 e 1.980 de 11/07/2011. Ressalvada a ocorréncia de alteracao
nos dados acima, este certificado é valido até 04/01/2027. Este certificado devera ser afixado em local visivel ao publico e acessivel a

fiscalizacao.

Chave de validagao n°. b4b457b2ce769c628c971dfc1c71154bdd243b8c

Emitida eletronicamente via internet em 15/01/2026

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do

https://www.crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes-10-43713.shiml










| Luis Eduardo Gloss de Morais Marquardt

i
| Endereco para acessar este CV: http://lattes.cnpq.br/8746363373001342
| ID Lattes: 8746363373001342

Ultima atualizagdo do curriculo em 15/09/2025

| .
] g

U

e kA

Médico graduado pela Universidade Federal de Mato Grosso do Sul campus de Trés
Lagoas. Especializando em Otorrinolaringologia pelo Hospital da Cruz Vermelha Brasileira -
Curitiba e Hospital Pequeno Principe, Pds-graduado em Transporte e Regaste Aeromédico
pela Inspirar-PR, Pds-graduado em Medicina de Emergéncia pela PUC-PR, e coordenador
médico do SAMU Campos Gerais. (Texto informado pelo autor)

Identificagdo
Nome

‘lgs Eduardo Gloss de Morais Marquardt

Nome em citagdes
bibliograficas

MARQUARDT, L. E. G. M.;MARQUARDT,
Luis Eduardo Gloss de Morais

Lattes iD

®
http://lattes.cnpq.br/8746363373001342

Pais de
Nacionalidade

Brasil

Formaggio académica/titulagdo

2024
Especializagdo - Residéncia médica em
andamento.
Hospital da Cruz Vermelha Brasileira -
Curitiba, HCV, Brasil. Residéncia médica e
em: Otorrinolaringologia )
Numero do registro: .
Palavras-chave: Otorrinolaringologia.
2023 - 2024

Transporte e Resgate Aeromeédico. (Carga
Horaria: 385h).

Faculdade Inspirar, INSPIRAR, Brasil.
Titulo: Transporte e Resgate Aeromédico.
Orientador: Dr Heitor.

Especializacdo em Pos Graduagdo em {; &

 eaadl
| e
O
N2
®.9]
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2022 - 2023

Especializagdo em Pds-Graduagdo  em
Medicina de Emergéncia. (Carga Horaria:

360h2. - ,
Pontificia Universidade Catolica do Parana,

PUC/PR, Brasil. o
Titulo: Medicina de Emergéncia.

2015 - 2021

Graduacao em Medicina.
Universidade Federal de Mato Grosso do
Sul, UFMS, Brasil.

2006 - 2008

Ensino Médio (2° grau). .
Grupo Positivo, POSITIVO, Brasil.

Formacao Complementar
2023 - 2023

ATLS - Advanced Trauma Life Support.
(Carga horaria: 20h).

American College Of Surgeons, ACS*,
Estados Unidos.

2023 - 2023

Anatomia dos ossos temporais. (Carga
horaria: 1h).

Instituto Israelita de Ensino e Pesquisa
Albert Einstein, IIEPAE, Brasil.

2023 - 2023

PALS - Pediatric Advanced Life Support.
Carga horaria: 16h).

merican Heart Association, AHA, Estados
Unidos.

2023 - 2023

PHTLS - PreHospital Trauma Life Support.

(Carga horaria: 16h).

National Association of Emergency

me_cci!ical Technicians, NAEMT, Estados
nidos.

2023 - 2023

AMLS - Advanced Medical Life Support.

(Carga horaria: 16h).

National  Association of Emergency

Ll\?e_céical Technicians, NAEMT, Estados g
nidos.

2022 - 2022 & q)

ACLS - Advanced Cardiovascular Life
Support. (Carga horaria: 16h).



American Heart Association, AHA, Estados
Unidos.

2022 - 2022

Resgate e Transporte Aeromédico. (Carga
horaria: 70h).

Evoluigi Treinamento e Desenvolvimento,
EVOLUIGI, Brasil.

2022 - 2022

OSM - Operador de Suporte Médico.
g arga horaria: 18h).

ecretaria de Salude do Estado do Parana,
SESA/PR, Brasil.

2022 - 2022

POCUS - Point of Care Ultrassonography.
(Carga horaria: 16h).

Pontificia Universidade Catolica do Parana,
PUC/PR, Brasil.

2022 - 2022

SAVE - Suporte Avangado de Vida em
Emergéncia. (Carga horaria: 20h).
Pontificia Universidade Catolica do Parana,
PUC/PR, Brasil.

2021 - 2021

ATLS - Advanced Trauma Life Support.
(Carga horaria: 60h).

American College Of Surgeons, ACS¥,
Estados Unidos.

2020 - 2020

Aéao Estrategica - O Brasil Conta Comigo.
arga horana 880h).

Hospital Nossa Senhora Auxiliadora,
HNSA, Brasil.

2018 - 2018

Medicina do Sono. (Carga horaria: 35h).
Veduca, Veduca, Brasil.

Atuagdo Profissional

Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, UFMS, Brasil.

Vinculo institucional

2018 - 2020 o

Vinculo: , Enquadramento Funcional: q)



SAMU 192 - Campos Gerais, SAMU, Brasil.

Vinculo institucional

2021 - Atual

Vinculo:  Celetista, Enquadramento
Funcional: Médico

Outras _
informacoes

Médico Regulador, Intervencionista e
Aeromédico, sendo Responsavel Técnico
do SAMU dos Campos Gerais

Fundacio Estatal de Atencfo Especializada em Salide de Curitiba, FEAES, Brasil.

Vinculo institucional

2022 - Atual

Vinculo: Servidor Publico, Enquadramento
Funcional: Médico, Carga horaria: 24

Hospital do Rocio, ROCIO, Brasil.

Vinculo institucional

2021 - 2022
Vinculo: Celetista, Enquadramento
Funcional: Médico, Carga horaria: 12

Qutras

informacoes
Médico Plantonista na UTI Verde do
Hospital do Rocio

Hospital da Cruz Vermelha Brasileira - Curitiba, HCV, Brasil.

Vinculo institucional

2023 - 2023
Vinculo: Estéagio, Enguadramento
Funcional: Estagio Medico em
Otorrinolaringologia, Carga horéria: 32

Outras

informacoes

Estagio extracurricular e optativo em
Otorrinolaringologia no Hospital da Cruz

O |
st ui “ﬁ.f
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Vermelha Brasileira em Curitiba, com
duracdo total de 5 semanas (160 h).

Projetos de ensino
2017 - 2020

Liga Académica de Cirurgia e Trauma

Descricdo: Liga Académica formada por
académicos do curso de Medicina da
Universidade Federal de Mato Grosso do
Sul, campus de Trés Lagoas..

Situagdo: Concluido; Natureza: Ensino.
Alunos envolvidos: Graduacao: (20) .

Integrantes: Luis Eduardo Gloss de Morais
Marquardt - Coordenador.

Areas de atuacdo

1.
Grande area: Ciéncias da Salde / Area:
Medicina.
Idiomas
Inglés
Compreende Bem, Fala Bem, Lé Bem,
Escreve Bem.
Espanhol
Compreende Bem, Fala Razoavelmente,
Lé Bem, Escreve Razoavelmente.
Produgdes

Produgio bibliografica

Capitulos de livros publicados

v MARQUARDT, Luis Eduardo Gloss de Morais; Prata,
Anelise Cébo ; FERREIRA, C. G. X. ; CORDEIRO, E. M. ;
SUGUIMOTO, F. ; MOREIRA, A. S. . UP, ALTAS AVENTURAS E O
ENVELHECIMENTO ATIVO. In: Marquardt, Luis Eduardo Gloss
de Morais ; Prata, Anelise Cbbo ; Ferreira, Caroline Gabriela
Xavier ; Cordeiro, Ellen Moreira ; Suguimoto, Fernando ;
Moreira, Adailson da Silva. ; Ferreira, Caroli. (Org.). UP, ALTAS
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AVENTURAS E O ENVELHECIMENTO ATIVO. led.Ponta Grossa:
Atena Editora, 2019, v. , p. 44-54.

Apresentagoes de Trabalho

MARQUARDT, L. E. G. M, SANTOS R. M. E D. ;
GAVAZZONI F. B. ; SILVA, L. T G. E. ; HARTMANN, B. C.
PUPO, B. - WEICH, 'D. C. G. . RECURRENT NASAL POLYPOSIS:
CASE REPORT. 2023. (Apresentagao de Trabalho/Congresso).

MARQUARDT, L E G M.; PEREIRA, R. G. ; VAZZOLER, T. M.
F. ; ZIMMER, J. OTSUKI M. S. SILVA,. 1. T. G, E
OLIVEIRA P. A M SOUZA G. F . MASTOIDITE ASSOCIADA
A COVID-19 ? RELATO DE CASO. 2023. (Apresentagao de
Trabalho/Congresso)

MARQUARDT, L. E. G. M.; FONSECA, V. R. C. D. ; LIMA, R. L.
- OTSUKI, M. S. ; CARLL, F. K. F. : PUPO, B. ; OLIVEIRA, P. A.
M. ; WEICH, D. C. G. . MIIASE DE PALATO ? RELATO DE CASO.
2023. (Apresentacao de Trabalho/Congresso).

¥+ MARQUARDT, L. E. G. M.. SEMPRE UP, ANALISE DO
ENVELHECIMENTO  ATIVO.  2017.  (Apresentacdo  de
Trabalho/Simpaosio).

Eventos

Y L s ounntne R FACEAE. B mAae s o Fou ==
Farccipacaco em eventos, congressos, exposicoes e fewras

220 Congresso da FORL. RECURRENT NASAL POLYPOSIS:
CASE REPORT. 2023. (Congresso).

2. |
-

53° Congresso Brasileiro de Otorrinolaringologia e Cirurgia
Cérvico Facial. 2023. (Congresso).
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VIII Combined Meeting. 2023. (Congresso).

II Jornada Académica de Medicina e Ist International Workshop
of Medicine. II Jornada Académica de Medicina e Ist
International Workshop of Medicine. 2017. (Congresso).

i s s o crantne ronaracent BYnncirdac a fairac
Organizacao de eventos, congressos, eXposicoes e relras
% o ( 4 5

MARQUARDT, L. E. G. M.. Ciclo de Palestras da_Liga
Académica de Cirurgia e Trauma - LACET CPTL/UFMS. 2020.
(Exposicao).

v MARQUARDT, L. E. G. M.. III Simpdsio de Cirurgia e
Trauma. 2019. (Congresso).

- MARQUARDT, L. E. G. M.. II Jornada Académica de
Medicina e Ist International Workshop of Medicine. 2017
(Congresso).
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Giancarlo Dechard
Gomez

Dados pessoais

Giancarlo Dechard Gémez
dechardgiancarlo@gamil.com

41992008669, Whatsapp +
5353644238
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Thereza Lopes Skroski 300
82720414 Santa Candida

7 de agosto de 1988

Cuba

© Hi

Masculino

+0
Q

cubana

® Solteiro

> Doutor em Medicina,
Especialista em Cirurgia
Pediatrica

Competéncias

Cirurgiao I X XX

Cirurgiao Endoscopico 9000
Pediatra

ACLS L X X X B

PALS e0®0

Resumo profissional

Médico comprometido com o bem-estar de seus pacientes e com vasta
experiéncia em diagndstico e tratamento abrangentes. Reconhecido por sua
capacidade de trabalhar em equipe e se adaptar a ambientes médicos exigentes.

Formacao

Médico
Universidad de Ciencias Médicas de Pinar del Rio, Cuba

Cirurgiao Pediatra

set 2007 - mai 2013

mai 2013 - mai 2017

Universidad de Ciencias Medicas de La Habana, La Habana, Cuba

Certidao de Revalidagao de Diploma

nov 2025 - fev 2026

Universidade Federal de Santa Catarina, Santa Catarina Brasil

Experiéncia
Cirurgiao Pediatra
Hospital Pediatrico “"Pepe Portilla™, Pinar del Rio, Cuba

Cirurgiao Pediatra
Hospital Central de Quelimane, Quelimane, Mozambique

Cirurgiao Pediatra
Hospital Pedatrico de Centro Habana, La Habana, Cuba

Cursos

Abordagem Clinica de Zika na Atengdo
Primaria a Saude

Atualizagao do Manejo Clinico da Pessoa
com Chikungunya

Esquistossomose: Manejo Clinico e
Epidemiolégico na Atengdo Béasica

Cirurgia minimamente invasiva: basica e
avancada

Informatica

Certificados

ACLS

PALS

jul 2013 - abr 2024

set 2019 - out 2022

set 2013 - mai 2017

nov 2025

nov 2025

dez 2025

nov 2017

set 2013

abr 2026

mai 2026
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CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA
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Os dados biogréficos e biométricos apresentados neste documenlo eslao contidos no documento original

Esse é um arquivo assinado digitalmente pelo Conselho Federal de Medicina

em conformidade com o padrao de Assinatura Digital ICP Brasil. Caso necessite acesse
https://validar.iti.gov.br e faga o upload desse documento para aferir a sua conformidade.
Vocé também pode escanear o Cédigo QR ao lado.
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ALAN DE MACEDO SIMOES
TRADUTOR PUBLICO E INTERPRETE COMERCIAL e ADVOGADO
Matricula n° 12/061-T da Junta Comercial do Estado do Parana
Registro na OAB-PR n° 49.108

Traducdo n° 23.516 - Livro n° 268 - Folha n° 084 - Pagina 1 de 2

CERTIFICO E DOU FE, para os devidos fins de direito, que o texto abaixo é tradugado fiel de um diplolma,
documento lavrado no espanhol, apresentado pela parte interessada, que versei ao Portugués as paginas
solicitadas da seguinte maneira:

[Selo dourado]
O Reitor

da Universidade de Ciéncias Médicas
de Pinar del Rio

no execicio de suas competéncias e sob proposta do Decano da Faculdade, expede este Titulo de:
Graduado em Medicina,
em favor de:
Giancarlo Dechard Gomez,

por ter cumprido os requisitos estabelecidos no curriculo
e realizado os exercicios correspondentes para a conclusao do
curso, no dia 9 de julho de 2013.

Em testemunho do que se assina na cidade de Pinar del Rio,
no dia 19 de julho de 2013.

Assinatura Assinatura
Decano Reitor
Referendado:
|assinatura)
Secretario-Geral
Registrado no tomo II, folha 39, namero 1105 do Registro de Titulos do Secretario Geral do CES

Registrado no tomo [lI, folha 465, nimero 1230 da Secretaria da Faculdade de Ciéncias Médicas
Pinar del Rio

GIANCARLO | DECHARD | GOMEZ |

[Selos Fiscais)

Visto neste Consulado Geral da Espanha
Bom para legalizar a assinatura de [ilegivel]
Governo

15 JAN 2024

Governo
[Carimbo ilegivel]

™

Rua Eugénio Flor, 790, apt. 823, Curitiba, Parana, Brasil
alan@macedosimoes.adv.br - www.macedosimoes.adv.br
+55.(41) 3252-3959 - +55.(41) 9904-2612

Gu2297



ALAN DE MA

g o
CEDO SIMOES

TRADUTOR PUBLICO E INTERPRETE COMERCIAL e ADVOGADO
Matricula n® 12/061-T da Junta Comercial do Estado do Parana
Registro na OAB-PR n° 49.108

Traducéo n° 23.516 - Livro n° 268 - Folha n° 084 - Pagina 2 de 2

[[etiqueta consular - ja em portugués]

MINREX H 432269
Repiblica de Cuba
Ministério de Relagoes Exteriores
DACCRE

CERTIFICO: Que, aparentemente, a assinatura do(a) funcionario(a)
que autoriza este documento é auténtica devido & semelhanca que
tem com a que consta no registro e com a qual costuma usar em seus
atos oficiais.

Em fé do qual autorizo o presente com a minha assinatura e o
carimbo deste Ministério.

Funcionario(a) autorizado(a) a certificar autenticagdes de assinaturas

de documentos para efeitos legais no exterior.
Emitido em Havana, em 22 de fevereiro de 2023.
MINREX
Tania Lopex Larroque
[Rubrica]
22 FEV. 2023

NADA MAIS constava no referido documento a ser versado, o qual versei, registrei e protocolei essa versao
fiel, que conferi, achei conforme e assino na data abaixo. DOU FE.

Curitiba, 10 de julho de 2024

ASSINADO DIGITALMENTE POR

ALAN DE MACEDO SIMOES
Q06.912.77%-

Tradutor Juramentado
1077202415 41 09

Cocumento eletrénico assinado digitalment e,
Validade jurid ca assegurada conforme MP 2.200-2/2001
que instituiu & ICP-Brasil.

Validar em hitps/Aalidar iti.gov.br

Rua Eugénio Flor, 790, apt. 823, Curitiba, Parana, Brasil

+55.(41) 3252-3959 - +55.(41) 9904-2612

alan@macedosimoes.adv.br - www.macedosimoes.adv.br (ﬁ)
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El Rector de la Universidad de Clenclas Médicas
de La- Hapana

en uso de las facultades que le estéan conhddas engde el presente Titulo de
Espec:aflsta de:

Primer Grado en Cirugia Pedidtrica

a favor de:

Dr. Giancarlo Dechard Gomez

en atencién a que ha cumplido los requisitos establecidos y ha

realizado los ejercicios correspondientes para su conclusién, el dia 30 ,
del mes de mayo , del afio 2017 .

En testimonio de lo cual, se suscribe en la ciudad de La Habana,
alos Il dias, del mes de julio , del afio 2017 .

@

Decano

Refrendado:

Secretario General

%st.radc en el fomo I/ folio 2/, g numem}%’ 72 el Registro de Titulos de la Secretaria General del Centro
ducacién Superior.”

Registrado en el tomo / folio I35 numero f / 74 del Registro de Titulos de la Facultad de Ciencias Médicas

1<
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SUPORTE AVANCADO DE VIDA CARDIOVASCULAR

SAVC ez

Profissional Aeiar
de SaUde Association.

Giancarlo Dechard Gomez

concluiu com éxito as avaliagoes cognitivas e de habilidades de acordo com o
curriculo do Programa de Suporte Avancado de Vida Cardiovascular (SAVC) da
American Heart Association.

Data de emissao Renovar até
29 Mar 2026 Mar 2028
Nome do Centro de Treinamento Nome do instrutor
Pontificia Universidade Catolica do Parana Paulo Gois

. ID do instrutor
ID do Centro de Treinamento

02112267465
ZL50565 o
Cidade e RealacHeiE S S MaiTre] ’ Cadigo eCard
idade e Regiao do Centro de Treinamento TR

Curitiba, Parana, Brazil Cdédigo QR

Nome do Centro de Treinamento

Para visualizar ou verificar a autenticidade, estudantes e funcionarios devem digitalizar este cédigo QR com seus dispositivos méveis ou acessar
https:/fecards.heart.org/international. ® 2020 American Heart Association. Todos os direitos reservados. 20-2817 10/20

gu2301



SUPORTE AVANCADO DE VIDA EM PEDIATRIA

SAVP o

PrOfiSSiO nal ﬁem;rgcan Ameripan_ Academy
de sSa l'J de Association. of Pediatrics

DEDICATED TO THE HEALTH OF ALL CHILDREN™

Giancarlo Dechard Gémez

concluiu com éxito as avaliagdes cognitivas e de habilidades de acordo com
o curriculo do Programa de Suporte Avancado de Vida em Pediatria (SAVP) da
American Heart Association.

Data de emissao Renovar até
10 May 2026 May 2028

Nome do Centro de Treinamento Nome do instrutor

Pontificia Universidade Catolica do Parana Guilherme Gionedis

ID do instrutor
23097682600

ID do Centro de Treinamento
ZL50565

Cadigo eCard
275643478352

Cidade e Regido do Centro de Treinamento

Curitiba, Parana, Brazil

Nome do Centro de Treinamento

Para visualizar ou verificar a autenticidade, estudantes e funcionarios devem digitalizar este cddigo QR com seus dispositivos moveis ou acessar
https://ecards.heart.org/international. © 2020 American Heart Association. Todos os direitos reservados. 20-2819 10/20

o
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certiddao Negativa de Conduta Etico-Profissional

Certificamos, a pedido da parte interessada, que junto aos arquivos do Conselho
Regional de Medicina do Parana, nada consta, na presente data, que desabone a
conduta ética-profissional do DR.(A) LUIS EDUARDO GLOSS DE MORAIS
MARQUARDT, inscrito(a) neste érgao sob o n°. 46760 conforme periodos abaixo:

Periodos

03/05/2021 a presente data

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Chave de validagdo n°. 6bc2flaldab50a3b21c61e1290e3462151f79f4c

Emitida eletronicamente via internet em 16/03/2026

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

)
https://www.crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes-10-43713.shtml 5%
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Cedula de Identidade Medica - 2a via

Numero do CRM: 60976

Data da Inscrigdo: 15/07/2025

Nome Compieto: POLIANA ZARA CARVALHO

Data Nascimento: 06/01/1997

Nome do Pai: PEDRO DE SOUZA CARVALHO

Nome da Mae: SIMONE VALERIA ZARA CARVALHO
Nacionalidade: BRASIL

Naturalidade: Mandaguari - PARANA

E-mail: polianazc@gmail.com

CPF: 103.645.569-60

Titulo Eleitor: 109696170647

Zona: 081

Secéo: 0055

Documento de ldentificacdo: 107543481
Orgéo Exp.: Ssp

UF: PR



CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certiddo Negativa de Conduta Etico-Profissional

Certificamos, a pedido da parte interessada, que junto aos arquivos do Conselho
Regional de Medicina do Parana, nada consta, na presente data, que desabone a
conduta ética-profissional do DR.(A) POLIANA ZARA CARVALHO, inscrito(a) neste
orgéo sob o n°. 60976 conforme periodos abaixo:

Periodos

15/07/2025 a presente data

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Chave de validagédo n°. cdiebed7baaea91fae776f4ee2fb386cfe8c7b91

Emitida eletronicamente via internet em 16/03/2026

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR: )
https://www.crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes-10-43713.shtml %P

gi2309



CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscrigao

Certificamos, a pedido da parte interessada, que o(a) Dr.(a) POLIANA ZARA
CARVALHO, é médico(a) inscrito(a) perante o Conselho Regional de Medicina do
Parand, sob o n°. 60976 desde 15/07/2025, estando habilitado(a) a exercer a
medicina neste Estado.

Sem mais para o momento, firmamos o presente.

Esta Certidao tem validade até o dia 16/06/2026.

Chave de validacédo 69971aa8cd2ae233ba9ca3ccf6d1b62619edd44c

Emitida eletronicamente via internet em 16/03/2026.

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

)
https://www.crmpr.org.br/Autenticacao-certidoes-10-43713.shtml ¥

q
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

MINISTERIO DOS TRANSPORTES
SECRETARIA NACIONAL DE TRANSITO - SENATRAN

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL QR-CODE
MINISTERIO DA INFRAESTRUTURA
DEPARTAMENTO NACIONAL DE TRANSITO
CARTEIRA NACIONAL DE IlAllll.l'IJ\('Al!

WOME l

POLIANA IARA TARVALHG
DOC. IDENTIDADE/QAG EMISSOR/UF
[’.L‘T‘EIG 3481 SESE PR

[-lummmm NTO ]
( 1957

FEDRO DE SOUZA CARVALHO

SIMONE VALERIA ZARAR CARVALH
J

1 ) () =)

N' REGISTRO VALIDADEL 1' HABILTTAGAD
560747155 ][,{[‘wl'd-ﬂ._'ij\l _] 27/04/2016

oT E:ﬁL; g: E‘D“JA’?:?;‘NA L
2197366326

=)
x
o

OBSERVALOES
A

Documento assinado com certificado digital em conformidade
com a Medida Provisdria n® 2200-2/2001. Sua validade podera
ser confirmada por meio do programa Assinador Serpro.

][DA'IA EMISSA0 _]
2000442021

As orientagdes para instalar o Assinador Serpro e realizar a
validagdo do documento digital estdo disponiveis em:

O
N
™
O
o
™M
l‘\.
(53}
i
™~

sl e https://www.serpro.gov.br/assinador-digital.
PRt ] PARANA SRR
T ’ g —— . SERPRO/SENATRAN
" DENATRAN ~ CONTRAN
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ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA PROFISSIONAL

A empresa Hospital Municipal de Tamarana, inscrita no CNPJ sob o n®
01.613.167/0001-90, com sede a Rua Cornelio Fico,175, por meio de seu
representante legal abaixo assinado, atesta para os devidos fins que o(a) profissional
Dra. Poliana Zara Carvalho, inscrita no CPF n2 103.645.569-60 e portadora do CRM n¢

60976, prestou servicos médicos a esta instituigao.

O referido profissional atuou no periodo de Julho de 2025 até atualmente totalizando
tempo de experiéncia superior a 06 (seis) meses, exercendo atividades na prestagdo de

servicos médicos

Durante o periodo de atuacdo, a profissional demonstrou capacidade técnica, ética,
responsabilidade e eficiéncia na execugdo dos servigos, cumprindo satisfatoriamente

com todas as obrigacdes assumidas.

Atestamos ainda que os servicos foram prestados de forma continua e com qualidade,

ndo havendo registros que desabonem sua conduta profissional.

O presente atestado € emitido para fins de comprovagdo de capacidade técnica, nos

termos da legislagdo vigente, em especial a Lei n® 14.133/2021.
Por ser verdade, firmamos o presente.

Tamarana, 10 de abril de 2026.

Documenta assinado digitalmente

» ,b BARBARA MARIN VELOSO SILVA
g e Data: 10/04/2026 08:25:57-0300
verifique em hrips:f/validar.iti.gov.br

DIRETORA CLiNICA
Cargo e Assinatura




N° de Identificagdo do documenlo: 5463227422

Pdginalde4

TIMSA.
Rua Lourenco Mourdo,26
Seminario - Curitiba - PR
Rt Lgs nL Rl e CNPJ02.421,421/0017, E.:190198819-60
& Deficiente auditivo e de falo, ocesse a CIC ATy B
no site tim.com.br/acessibilidode

Pora folar com a TIM
(1 Acesse APP Meu TIM ou o site tim.com.br

RS 21,41

VENCIMENTO

POLIANA ZARA CARVALHO ;
R IRENE S FABENI, 425 Pague cam Pix 15/05/2025
CENTRO

86990-000 - MARIALVA - PR

FATURA PERIODO EMISSAO POSTAGEM
5463227422 | 25/03 a 24/04 | 07/05/2025  12/05/2025

Vocé tem 1 linha ativa
SEUS NUMEROS TIM

44 99996-1415 TIM Centrole Lig llimitada8 0
CPF/CNPJ 10364556960

( N\ Cllente 1315034709
e '\ .
AC) \&) Atencao

FATURA RESUMQ

| Ola, POLIANA! (O As faturas, com vencimento em 2024, estdo D Plano R$ 19,99
| conh F quitadas. Esta declarag@o substitui as

! onheca a Fatura quitagdes mensais do ano estabelecido e nao

I Facil TIM. abrange servigos prestados por terceiros, cuja $ MULTAS R$ 1,03
I cobranga seja efetuada pela TIM/TIM S.A., nem

‘ Agora ficou il facll faturas em discussao judicial. $ JUROS RS 0,39

revisar e pagar a sua
| fatura. Acompanhe
| seu consumo, veja seu
| detalhamento da fatura
| e muito mais através do
App Meu TIM.

Total geral RS 21,41

@ Fique por dentro

:"': T I M Identificacdo do Débito Automatico: Mais comodidade para vocg, cadastre sua conta em débito automatico. Acesse o App
- 00094108803270060006 Do Ty

MENTO | VALOR

POLIANA ZARA CARVALHO a MAI/2025 07/05/2025 . 15/05/2025 | RS 21,41

, CIED

ey

84650000000 -1 21410109011 - 3 00546322742 - 0 20880327006 - 4

Escaneie o QR Code ao lado e
| efetue o pagamento da sua

fatura pelo PIX.

602309



TERMO DE TRANSFERENCIA N2 109

No dia 01/11/2025, na sede da UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A. o(a)
FERNANDO PARCHEN GIBRAN , nacionalidade brasileira, casado(a),
inscrito(a) no CPF/MF sob n? 036 927 709 01, transfere as acoes de
que é proprietario(a), com todos os direitos e obrigagdes constantes do
Estatuto Social, para Poliana Zara Carvalho, nacionalidade Brasileiro,
SOLTEIRO(A), inscrito(a) no CPF/MF sob n? 103 645 569 60, que aceita
a transferéncia nos termos estabelecidos.

Detalhes da Transferéncia:

Quantidade de Agoes: 10

Espécie/Classe das Acgoes: ordinarias nominativas
Valor nominal: R$ 1,00

Forma de Transferéncia: venda

e @ o o

Assinaturas: Este termo é assinado eletronicamente pelo(a) Cedente
(quem transfere as agoes), Cessionario (quem recebe as acoes) e pelo
Diretor responsavel pela transferéncia. As assinaturas seguem o que

estabelece o art. 10 da MP 2.200-2/01 e o art. 62 do Decreto
10.278/2020.

Este termo serda anexado ao Livro de Transferéncia de Acodes da
Sociedade para registro.

Registro:

¢ Livro Registro de A¢coes Nominativas N2 03

D4Sign 062eb080-fef3-4962-836f-9732calb58dc - Para confirmar as assinaturas acesse hitps./secure.ddsion.com.briverificar
Documento assinado eletronicamente, conforme MP 2,200-2/01, Art. 102, §2. Brasil

-
o
O
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Mniversidade Cesumar - Rnicesumar qcs

Fstado do Parand

A Reitora da Wmoersidade Cesumar - WAnicesumar,
no uso de suas atribuicdes ¢ tendo em vista a conclusdo em 15 de junho de 2025, do
Curso de Gradvacdo em Hledicing ¢ a colacdo de grau
em 27 de junho de 2025, confere o titulo de
Wicdica

d

Poliana Zara Caroalho,

brasileira, natural do Estado do Parana,
nascida a 06 de janeiro de 1997, RG 107543481/SESPAP-PR

¢ outorga-lhe o presente Diploma, a fim de que possa gozar de todos os direitos ¢ prerrogativas legais
Waringd, 27 de junho de 2025.

Poliana Zara Carvalho
Diplomada

: S \"“73 s G

Solange Munhoz Arroyo Lopes
https://www.unicesumar.edu.br/valida-diplom:

Reitora
Cddigo de validagao: 1196.1196.1c1e3a0b58f59cc57cc49d0d555¢c741c71fd3d9el b8d343b998177et{aq1fq445

Assinatura realizada por meio de certificado ICP-Brasil
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Universidade Cesumar - Unicesumar )
Mantenedora: CESUMAR - CENTRO DE ENSINO SUPERIOR DE MARINGA LTDA

CNPJ: 79.265.617/0001-99
Credenciada pela Portaria MEC n? 367 de 27/03/2020, publicada no D.O.U n? 62, Secao 1, Pag. 51 de 31/03/2020

Curso de GRADUACAQ EM MEDICINA - BACHARELADO
Reconhecido pela Portaria n? 969 de 06/09/2017, publicada no D.0.U. n® 173, Secdo 1, Pag. 676 de 08/09/2017

Universidade Cesumar - Unicesumar

Maringa-PR

Diretoria de Servicos Académicos
Departamento Especial de Registro de Diplomas

Diploma registrado sob n® 310094.
Processo n.2 310094/2025 nos termos do art. 48 da Lei 9.394/96 e Decreto 9.235/2017.

Maringd, 27 de junho de 2025.

=

S

,} .
ERICA RODRIGUES €CARLOTO PEREIRA
Diretora de Servigos Académicos

Delegacao da Reitora n2018/2024
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P Univida

ANEXO Il - TABELA DE VALORES DE REFERENCIA

A Comissao de Licitagdes
Referente Edital de Credenciamento N° 004/2026

RAZAO SOCIAL: UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A — CNPJ: 43.551.150/0001-04 -
ENDERECO: RUA PETIT CARNEIRO 1122 BAIRRO AGUA VERDE CURITIBA - PR -
TELEFONE: (41) 98521-4864.

ITEM | VAGA | DESCRICAO UN QTD VALOR VALOR
UNIT. TOTAL
01 04 Profissional médico com perfil | HR | 15.360 RS R$
para atendimento na Atengéo 125,00 | 1.920.000,00

Basica, para consultas de
clinica geral, nas Unidades de
Saude do Municipio de
Planalto, Estado do Parana,
bem como realizagdo de
palestras, visitas domiciliares,
atendimento ambulatorial em
clinica médica, pediatrica,
ginecoldgica, obstétrica e
pequenos procedimentos
cirargicos ambulatoriais, para
fazer parte da equipe do ESF,
conforme programagao da
Secretaria Municipal de Salde
(SMS), podendo ocorrer os
atendimentos em 2° turno ou
nos sabados, havendo a
disponibilidade do profissional
e conforme programacgao da

SMS.
Carga Horaria: 40 horas
semanais.

02 03 Profissional médico com perfil | HR | 5.760 R$ R$
para atendimento na Atencgéao 120,00 | 691.200,00
Basica, para consultas de
clinica

geral, nas Unidades de Saude
do Municipio de Planalto,
Estado do

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE LTDA - contato@unividagestao.com.br Rua Petit Carneiro -
1122 - Sala 204 - CEP 80.240-050 / CURITIBA / PR CNPJ 43.551.150/0001-04
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D Univida

Parana, bem como realizacéo
de palestras, visitas
domiciliares,

Atendimento ambulatorial em
clinica médica, pediatrica,
ginecoldgica, obstétrica e
pequenos procedimentos
cirdrgicos ambulatoriais, para
fazer parte da equipe do ESF,
conforme programagdo da
Secretaria Municipal de Saude
(SMS), podendo ocorrer 0s
atendimentos em 2° turno ou
nos sabados, havendo a
disponibilidade do profissional
e conforme programacgao da
SMS.

Carga Horéaria: 20 horas
semanais.

TOTAL: R$ 2.611.200

DADOS BANCARIOS

NOME DO BANCO: Ital Unibanco (341)

AGENCIA: 1538

CONTA CORRENTE: 99017-5

validade da proposta minima de 60 (sessenta) dias.
Declaramos que aceitamos a demanda conforme for contemplado e nos valores

apresentados acima, conforme edital de Credenciamento N° 004/2026.

MARCOS
VINICIOS DE
OLIVEIRA

Assinado de forma
digital por MARCOS
VINICIOS DE OLIVEIRA
GONZAGA:06854337909

GONZAGA:0685 Dados: 2026.05.21

4337909

14:45:09 -03'00°

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE S.A.

CNPJ: 43.551.150/0001-04

MARCOS VINICIOS DE OLIVEIRA GONZAGA
CPF/MF n°© 068.543.379-09

RG:9.016.7286

DIRETOR PRESIDENTE

Curitiba 12 de maio de 2026

UNIVIDA GESTAO DE SAUDE LTDA - contato@unividagestao,cormn.hr Rua Petit Carneiro - QP

1122 - Sala 204 - CEP 80.240-050 / CURITIBA / PR CNPJ 43.551.150/0001-04



