CONTRATO SOCIAL
CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA

Pelo presente instrumento particular, LISTANE EMILI DINIZ, nacionalidade BRASILEIRA,
nascida em 11/03/1992, SOLTEIRA, FONOAUDIOLOGA, CPF n° 083.085.899-79, CARTEIRA
DE IDENTIDADE n° 5653952, 6rgao expedidor SSP - SC, residente e domiciliado(a) no(a) RUA
URBANO CUNHA, 504, CENTRO, AGRONOMICA, SC, CEP 89188000, BRASIL, ajustam e
convencionam entre si a constituicio de uma sociedade limitada, nos termos do Cédigo Civil, que
se regera pelas seguintes cldusulas e condi¢des:

Cliusula Primeira: A sociedade usarda o nome empresarial CLINICA FONOAUDIOLOGICA
LISIANE DINIZ LTDA

Clausula Segunda: A sociedade tera sua sede social localizada na ALAMEDA BELA ALIANCA,
396, JARDIM AMERICA, RIO DO SUL, SC, CEP 89.160-172.

Clausula Terceira: Observadas as disposi¢des da legislaga@o aplicavel, a sociedade podera abrir filiais,
sucursais, agéncias e escritorios em qualquer parte do territério nacional, a critério dos so6cios.

Clausula Quarta: A sociedade tera como objeto social ATIVIDADES DE FONOAUDIOLOGIA

Clausula Quinta: A sociedade iniciara suas atividades a partir do registro deste ato perante a Junta
Comercial do Estado de Santa Catarina e seu prazo de duracio sera indeterminado.

Clausula Sexta: O capital social é de R$ 3.000,00 (trés Mil Reais), dividido em 3.000 (trés mil)
quotas no valor de R$ 1,00 (Um Real) cada uma, subscritas pelos sécios, a saber:

N. ORDEM SOCIOS QUOTAS VALORES
1 LISIANE EMILI DINIZ 3.000 RS 3.000.,00
TOTAL 3.000 R$ 3.000,00

Pardgrafo Unico: O capital social esta totalmente integralizado nesta data, em moeda corrente
nacional.

Clausula Sétima: Serdo regidas pela legislacdo aplicavel a matéria, tanto ao valor das quotas,
integraliza¢do do capital social, a retirada de s6cio quanto a dissolugdo e a liquidagdo da sociedade.

Clausula Oitava: A Administragdo da sociedade serda exercida ISOLADAMENTE a(o) Sécio(a)
LISIANE EMILI DINIZ e a ele cabera a responsabilidade ou representagdo ativa e passiva da
sociedade, judicial e extrajudicialmente, podendo praticar todos os atos compreendidos no objeto
social, sempre no interesse da sociedade, ficando vedado, entretanto, o uso do nome empresarial em
negocios estranhos aos fins sociais.
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CONTRATO SOCIAL
CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA

Pardgrafo Unico: No exercicio da administracdo, o(a) administrador(a) podera retirar valor mensal a
titulo de pro labore.

Clausula Nona: O exercicio social terminard em 31/12, quando serdo levantados o balango
patrimonial e o balango de resultado econdmico e sera efetuada a apuragao ¢ a distribui¢cdo dos
resultados com observancia das disposi¢cdes legais aplicaveis, sendo que os lucros ou prejuizos
verificados serdo distribuidos ou suportados pelos sdcios na propor¢ao de suas cotas de capital.

Pardgrafo Primeiro: Por deliberagdo dos s6cios a distribui¢do de lucros podera ser em qualquer
periodo do ano a partir de resultado do periodo apurado.

Pardgrafo Segundo: A distribuigdo dos lucros podera ndo obedecer a participa¢do dos sécios desde
que aprovada pelos sécios quotistas.

Clausula Décima: O falecimento, retirada, interdi¢do ou inabilitagdo de um dos sécios ndo acarretara
a dissolug@o da sociedade, que continuara com o sécio remanescente ou herdeiros do sécio falecido.
Caso o(s) herdeiro(s) do sécio falecido ndo pretenda(m) integrar-se a Sociedade, entdo, cabera ao(s)
sécio(s) remanescente(s) providenciar(em) a produgdo de balango especial e apuragdo do patriménio
liquido para pagamento dos haveres do sé6cio falecido, mediante levantamento de balango geral
especifico para esse fim, tudo em conformidade com a legislagdo em vigor.

Clausula Décima Primeira: O(s) Administrador (es) declaram, sob as penas da lei, que ndo esta
impedido de exercer a administra¢do da sociedade, por lei especial ou em virtude de condenagéo
criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, o
acesso a cargos publicos ou por crime falimentar, de prevaricagdo, peita ou suborno, concussao,
peculato, ou contra economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa
da concorréncia, contra as relagdes de consumo, fé publica ou propriedade.

Clausula Décima Segunda: Os casos omissos neste contrato serdao resolvidos com observancia dos
preceitos do Cédigo Civil (Lei n°® 10.406/2002) e de outros dispositivos legais aplicaveis.

Clausula Décima Terceira: Declara, sob as penas da lei, que se enquadra na condi¢do de
MICROEMPRESA - ME nos termos da Lei Complementar n® 123, de 14/12/2006.

Clausula Décima Quarta: Fica eleito o foro da comarca de RIO DO SUL/SC, para dirimir as
questdes oriundas do presente contrato.

RIO DO SUL, 22 de setembro de 2023.
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NUmero do pedido: 1548438
FOLHA:1/1

PODER JUDICIARIO

TRIBUNAL DE JUSTICA
de Santa Catarina

CERTIDAO RECUPERAcAO0 JUDICIAL, EXTRAJUDICIAL E FALENCIA N2: 1548438
Comarcas e Turmas Recursais (Primeiro Grau)

CERTIFICAMOS, na forma da lei, que, consultando os sistemas processuais, NAO CONSTAM em
tramitagcado nas comarcas do Estado de Santa Catarina ACOES FALIMENTARES EM GERAL contra:

NOME: CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA

Raiz do CNPJ: 52.283.539

Pais endereco da sede : BRASIL

Estado endereco da sede : SANTA CATARINA

Municipio endereco da sede : RIO DO SUL

Endereco da sede : Alameda Bela Alianca 396 Jardom América CEP 89160172

Certidao emitida as 12:38 de 29/01/2024.

a) Os dados que serviram de parametro para a realizacdo da busca e para expedicao desta certidao sao de
responsabilidade do(a) solicitante, inexistindo qualquer conexao com a Receita Federal ou outra instituicao

publica para autenticacdo das informacoes prestadas, competindo ao(a) interessado(a) ou destinatério(a)
sua conferéncia.

b) Certiddo expedida gratuitamente, nos termos da Resolugao CNJ n. 121/2010 e Resolucao Conjunta
GP/CGJ n. 6/2023.

confirmacéo de autenticidade desta certiddo estara disponivel pelo prazo de 90 dias, contados da emissao do
ocumento, no endereco https://certidoes.tjsc.jus.br/download
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SA"‘I"A GATAR“'A 237725240
TERMO DE AUTENTICACAO
NOME DA EMPRESA CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA
PROTOCOLO 237725240 - 22/09/2023
ATO 090 - CONTRATO
EVENTO 090 - CONTRATO
MATRIZ
NIRE 42208007380
CNPJ 52.283.539/0001-07
CERTIFICO O REGISTRO EM 22/09/2023
SOB N: 42208007380
EVENTOS

315 - ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA ARQUIVAMENTO:

REPRESENTANTES QUE ASSINARAM DIGITALMENTE

Cpf: 08308589979 - LISIANE EMILI DINIZ - Assinado em 22/09/2023 as 14:06:25
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

i e COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAOQ | > o A55RTURA
:ﬁzﬁ.\z&:’i;as/ooo1 -07 CADASTRAL 22/09/2023

NOME EMPRESARIAL
CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ ME

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.50-0-06 - Atividades de fonoaudiologia

CODIGO E DESCRIGCAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
Nao informada

CODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

AL BELA ALIANCA 396 A

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
89.160-172 JARDIM AMERICA RIO DO SUL SC
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE

VANESSA@SEACONTABILIDADE.CNT.BR (48) 9923-1552

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

Fkdkk

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 22/09/2023

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUACAO ESPECIAL DATA DA SITUACAO ESPECIAL

Jededekdedekk Fedededdeddk

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 2.119, de 06 de dezembro de 2022.
Emitido no dia 25/09/2023 as 09:16:12 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11




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: CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA
CNPJ: 52.283.539/0001-07

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

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais €, no caso de ente federativo, para
todos os érgaos e fundos publicos da administracéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagéo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicées 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 aceitagado desta certidao 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 11:47:27 do dia 29/01/2024 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 27/07/2024.

Cédigo de controle da certidao: B7A5.10E2.1D72.19F2

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS ESTADUAIS

Nome (razdo social): CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA
CNPJ/CPF: 52.283.539/0001-07
(Solicitante sem inscri¢do no Cadastro de Contribuintes do ICMS/SC)

Esta certiddo é valida para o nimero do CPF ou CNPJ informado pelo solicitante, que ndo consta da base de dados
da Secretaria de Estado da Fazenda.

O nome e o CPF ou CNPJ informados pelo solicitante devem ser conferidos com a documentagdo pessoal do
portador.

Ressalvando o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dividas que vierem a ser apuradas, é certificado
gque ndo constam, na presente data, pendéncias em nome do contribuinte acima identificado, relativas aos tributos,
divida ativa e demais débitos administrados pela Secretaria de Estado da Fazenda.

Dispositivo Legal: Lei n2 3938/66, Art. 154
Ndmero da certiddo: 240140031922385

Data de emissdo: 30/01/2024 09:05:07
Validade (Lei n2 3938/66, Art. 158): 28/07/2024

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na pdgina da Secretaria de Estado da Fazenda na Internet, no endereco:
http://www.sef.sc.gov.br

Este documento foi assinado digitalmente
Impresso em: 30/01/2024 09:05:07

Assinado por SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA - CNPJ: 82.951.310/0001-56 - Data/Hora: 30/01/2024



PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO DO SUL

] Secretaria Municipal de Administracao e Fazenda

} Departamento de Arrecadacao

CERTIDAO NUMERO

5950/2024
Emissdo em 30/01/2024
Nome: 15144895 - CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA  CPF/CNPJ: 52.283.539/0001-07
Rua: ALAMEDA BELA ALIANCA  N°: 396
Complemento:
CEP: 89.160-172 Bairro: JARDIM AMERICA Cidade: Rio do Sul

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS MUNICIPAIS

Certificamos, para os devidos fins, nos termos do Art. 205, da Lei n® 5.172, de 25 de
outubro de 1966 (Cddigo Tributario Nacional), e do Art. 137, da Lei Complementar n° 110,
de 17 de dezembro de 2003 (Cddigo Tributario Municipal), que NAO CONSTA(M)
DEBITO(S) em seu nome junto a Fazenda do Municipio de Rio do Sul - SC, referente a
tributos municipais, até a presente data .

Observacoes:

1. O Municipio de Rio do Sul se reserva ao direito de cobrar e inscrever débito(s)
tributario(s) de responsabilidade do sujeito passivo acima identificado, que por quaisquer
motivos forem constatados posteriormente a emissao deste documento

2. A presente Certidao nao é documento de quitagao de Débitos Municipais.

VALIDADE DESTA CERTIDAO SERA DE 90 (NOVENTA) DIAS APOS A DATA DE
EMISSAO

A autenticidade do documento pode ser consultada no site da prefeitura por meio do niimero e ano da certido.
Acesse: http://www.riodosul.atende.net

Menu Cidadao > Servigos Online > Certidées > Validagéo Certiddo Contribuinte

Rio do Sul - SC, 30 de janeiro de 2024

PRACA 25 DE JULHO,1-CENTRO
Rio do Sul (SC) - CEP: 89160900 - Fone: (47) 3531-1200

Pagina 1 de 1

/
IPM Sistemas Ltda Identificador: WGT211201-38026-XNVIHMBKZHZW-3 - Emitido por: CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA 30/01/2024 09:16:46
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Voltar Imprimir

CAIA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de

Regularidade do FGTS -

CRF

Inscricao: 52.283.539/0001-07

Razao Social:  CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LT

Enderego: ALA BELA ALIANCA 396 / JARDIM AMERICA / RIO DO SUL / SC / 89160-172

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 situacdo regular perante o Fundo de Garantia do
Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos
referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos, decorrentes das obrigacoes
com o FGTS.

Validade:22/01/2024 a 20/02/2024

Certificagao Numero: 2024012208035945183021
Informac&o obtida em 30/01/2024 09:19:44

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

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 52.283.539/0001-07

Certidd3o n°: 6915926/2024

Expedigdo: 30/01/2024, as 09:24:21

Validade: 28/07/2024 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 52.283.539/0001-07, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certid3o 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, € no ‘Ato 01/2022 da CGIT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificag¢do 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 & identificacg¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honoréarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Pablico do
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicdo legal, contiver forga executiva.

DGvidas e sugestdes: cndtetst.jus.br



JASMIM CLINICA INTEGRADA LTDA
3 JASMIM CLINICA INTEGRADA LTDA
[ o | CNPS: 09.463.616/0001-73
(\, BELA ALANCA -, 396
CEP: 89.160-172 - Bairca: JARDIM AMERICA

- Municipio: RIO DO SUL - SANTA CATARINA
Jasmim

Clinica integraca Email: sabrina@jasmimpsi.com br

A Prefeitura Municipal de Agrondmica,

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos, para todos os fins de direito, que a empresa Clinica Fonoaudioldgica Lisiane
Diniz LTDA, estabelecida na Alameda Bela Alianga 396, Jardim América, Rio do Sul - SC,
foi nossa prestadora de servigos em fonoaudiologia no periodo de 01/10/2023 a 31/01/2024.

A referida empresa cumpriu sempre e pontualmente com as obrigagdes assumidas, no

tocante aos servigos solicitados, pelo que declaramos estar apta a cumprir com o objeto
contratado, nada tendo que a desabone.

Por ser verdade, firmamos a presente.

Rio do Sul-SC, 31 de janeiro de 2024.

| N
Representante legal

Sabrina Marquez Galdino Temochko
Jasmim Clinica Integrada LTDA
CNPJ 09.463.616.0001-73
Enderego Alameda Bela Alianga 396 - Jardim América - Rio do Sul - SC
Contato: (47) 3522-4294
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DECLARO QUE, A PARTIR DESTA DATA, ASSUMO INTEIRA RESPONSABILIDADE PELAS ATIVIDADES OU
SERVICOS ESPECIFICOS DE FONOAUDIOLOGIA, INCLUSIVE A CONCESSAO DE ESTAGIOS E SUA SUPERVISAQ,
OFERECIDOS PELA EMPRESA/INSTITUICAO ABAIXO IDENTIFICADA NO(S) SEGUINTE(S) DIA(S) E HORARIO(S):

r RAZAO SOCIAL

(" DIA(S) DA SEMANA E HORARIO(S) DE TRABALHO DO RESPONSAVEL TECNICO (DISCRIMINADOS) ]
(D Ssousedo O NoIo |, GO R on \Q&) L QoA LZh ?RA&O‘\
[ ENDEREGO DA EMPRESA/ INSTITUIGAO : ]
L Ny orredo &aldo \M)\OY\&,O 20~

[ BARRO | - CEP TELEFONE

Ao Avaass J| 3 0O-1H2 (43 9-3q23-1552

[ ciDADE ]{ EsTADO | [ EMAL

| R So Nk 5C ¢

DECLARO, TAMBEM, QUE ME COMPROMETO A CUMPRIR E A FAZER CUMPRIR O ESTABELECIDO NA
REGULAMENTAGAO DO EXERCICIO PROFISSIONAL DO FONOAUDIOLOGO, ATRAVES DA LEI 6.965/81 E DO
CODIGO DE ETICA DO PROFISSIONAL FONOAUDIOLOGO. ESTOU CIENTE DE QUE DEVEREI COMUNICAR AQ
CONSELHO REGIONAL DE FONOAUDIOLOGIA-3* REGIAO, QUANDO DO ENCERRAMENTO DE MINHAS
ATIVIDADES, ENQUANTO RESPONSAVEL TECNICO.

LOCAL E DATA DAS INFORMAGOES

~

LR S Ml O3 At woonnenirey A 0D . 4
[ ASSINATURA E cART OME COMPLETO) DO PROFISSIONAL FONOAUDIOLOGO b

@SER PREENCHIDO PELA EMP'RESAII'NST’I‘TUIQZ\.O:1

[ LOCAL E DATA DAS INFORMAGOES
Rie 06);&&)\03; Ay gresserlne du LD

rASS]NATURR ARIMBO (O E COMPLETO) DO REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA/INSTITUICAO
C % MOTTTVEY )

(54
(DECLAM CIENTES DO PRESENTE TERMO DE RESPONSABILIDADE FIRMADO PELO 9
FONOAUDIOLOGO ACIMA, QUE TERA PLENA E INTEGRAL AUTONOMIA EM SUAS ATIVIDADES E SERVIGOS
TECNICOS A CARGO DESTA PESSOA JURIDICA, FICANDO-LHE ASSEGURADAS TODAS AS FACILIDADES PARA
0 EXERCICIO DE SEU MISTER, ASSIM COMO SUA DIGNIDADE ETICO-PROFISSIONAL. QUALQUER VIOLAGAO
\AOS SEUS DIREITOS PROFISSIONAIS E TRABALHISTAS OBRIGA-NOS AS RESPONSABILIDADES LEGAIS.

Digitalizado com CamScanner



CREFONO 3 )

e S

CERTIFICADO DE REGISTRO DE PESSOA JURIDICA

DATA VALIDADE: 31/05/2024

Razao Social
CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA

Representante Legal
LISIANE EMILI DINIZ

Nome Fantasia
CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ

Endereco
ALAMEDA BELA ALIANCA 396 ANEXO A CLINICA JASMIM

Bairro : CEP Cidade UF

JARDIM AMERICA 89160172 RIO DO SUL SC
Horario de Funcionamento do Servigo de Fonoaudiologia

SEGUNDA A SEXTA-FEIRA 08:00 12:00 18:00 20:00

Registro no Conselho CNPJ

PJ-2883 52283539000107
Responsavel Técnico/ CRFaNo 11012 Horério de

LISIANE EMILI DINIZ SEGUNDA A SEXTA - FEIRA 08:00 - 20:00

Certificamos que a Pessoa Juridica acima citada encontra-se regularmente inscrita junto ao Conselho Regional de
Fonoaudiologia - 3a Regido, nos Termos da Resolugédo CFFa 583/2020.

Declarag&o Digital - Cédigo de Validagdo: 033007532335022024 Emitida eletronicamente via internet as 30/01/2024 de
11:35. Sua autenticidade podera ser confirmada no site: www.crefono3.org.br
Atencgéo: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento

ESTE CERTIFICADO DEVE SER AFIXADO EM LOCAL VISIVEL

i UN nl Conselhe Heglonal de Fonoaudiciogla — 3° Reglao
PﬂgHSQ Curitiba: Rua XV de novembro 266 conl. 71 - Centro - Curltiba ~ Parana ~ CEP 80020 310

EEESTRAD www.cretanod.org.br e-mail: cretono3@cretoned.crg.br - Telefones 041 3016-8792/3016-8951
R wa® prasd Floriangpolis: Rua Alvaro de Carvaine 267 sala 401Centro - CEP BB010-040 - Tel.: 48 3028-8792

Pag. 1de 1



e Municipio de Rio do Sul
@ Concede o presente

ALVARA DE LICENGA PARA LOCALIZAGAO E
FUNCIONAMENTO

A Empresa: CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ LTDA
Nome Fantasia: CLINICA FONOAUDIOLOGICA LISIANE DINIZ

CPF/CNPJ: 52.283.539/0001 07 -Matriz =

[End..ALAMEDA BELA ALIANCA -
[Bairro: JARDIM AMERICA

|cEP: 89.160-172 Estado: SC |

|Atividade Principal: 0086.5

ISecudéria(s):

IPM Sistemas Ltda Identificador: WIS031206-5922-BSIQGETVOETNV-5 - Emitido por: MARILESIA NATALI DE SOUZA MOREIRA 25/09/2023 08:32:13
Atende Net - WIS v'2013.01



RELACAO DE FONOAUDIOLOGOS DO \\
CORPO CLINICO DA EMPRESA/INSTITUICAO:

NOME DO FONOAUDIOLOGO (A) Hg“‘ a’,ggg?ﬁgﬁ&o TIPO DE VINCULO™

Abiommy Beendli Ouinin, (Do o0, o Sex Rh- 20k B0 Pacer or

&

**Tipo de vinculo: Funcionario/Prestador de Servigo/Auténomo/Socio/Proprietario

DIAS DA SEMANA E HORARIO DE FUNCIONAMENTO DO SERVICO DE FONOAUDIOLOGIA:
D Pwourda o~ owndo, dos Bh o Vah &L dos 1Bhds2on .

ENDERECO DE FUNCIONAMENTO DO SERVIGO (LOCAL ONDE 0S SERVIGOS SERAO PRESTADOS):
DI OO s do M‘.ow,robqe~éso‘tdﬁ~v? AN S - R cxa)*»\-sc
CeP BAIGO -133 ~Arnoxe & Aovwurn~ Qalinwe o

Local e Data das presentes informacgdes:

Ry de }\u\ Ok o weontoniste oy 902 -

eme completo do representante legal da empresalinstituigdo:

Digitalizado com CamScanner



2 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE AGRONOMICA
' Rua XV de novembro, 402 - Centro - 89.188-000 - Agrondmica - Santa Catarina
11.387.359/0001-80 (47) 3542-0326
saude@agronomica.sc.gov.br

ANEXO II - PEDIDO DE CREDENCIAMENTO

(orss Berecuud LSO Lo \M LYDA 27,23 D¥.00(- 0%

s P Y .0 ~ 15'33
A (razdo social ou nome), CNPJ........ gy GOM sede empx*w‘;cbgj*iéf" foneu\g\qﬂlf}a?\)l 7>‘ -
7] ) , e-mail 120 n To responsavel’ pe‘ﬁAEMPRESAﬂ.b.%m.:.f‘:’fw.‘ﬁ?fm..}f}\ Apos My HOA
examinar todas as clausulas e condigdes estipuladas no Edital em referéncia, apresenta o pedido de
préqualificagdo para o Credenciamento N° 01/2024, dos servigos de )\,WOW}L%%(@ ......... , NOs termos
consignados no citado ato convocatério e seus anexos. Informa que o pedido ora formulado abrange os

servicos discriminados no Edital convocatdrio.

Compromete-se a fornecer a Contratante quaisquer informagdes ou documentos eventualmente solicitados e
informar toda e qualquer alteragdo na documentag@o referente a sua habilitagdo juridica, qualificacdo técnica,
qualificagdo econdmico-financeira e regularidade fiscal relacionadas as condi¢des de credenciamento.

Declara estar ciente de que, a qualquer momento, a CONTRATANTE podera cancelar o credenciamento, sem
qualquer direito a indenizag&o e que néo ha obrigatoriedade de contratag#o.

Declara estar ciente de que a contratagdo dos servigos constantes do Edital ndo gera qualquer tipo de vinculo
empregaticio dos profissionais desta empresa com o Municipio d¢ AGRONOMICA/SC, razio pela qual,
assumem todas as despesas de natureza previdencidria e trabalhista ou de eventuais demandas trabalhistas
relativas aos profissionais selecionados para atendimento ao presente credenciamento, inclusive com relagéo
aos demais encargos incidentes sobre a prestagdo do servigo.

A DY

Nom¢ e assinatura do Representa a Empresa

12



s FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE AGRONOMICA

Rua XV de novembro, 402 - Centro - 89.188-000 - Agrondmica - Santa Catarina
11.387.359/0001-80 (47) 3542-0326
saude(@agronomica.sc.gov.br

ANEXO III - DECLARACAO CONJUNTA

] i e e, O
et s J\\ i b LU\}\J\AL\J\/\}\,W =y S 532 - QO I- ©
(Umice..2 QOO TM4R, inscrita no CNPJ n. 2ol.veeeeee.. , por intermédio de seu representante
legal, Sr. (2) J ik onan .. )U\/\lnb DECLARA sob as penas da Lei Federal n° 14.133, de 2021 que:

® Os documentos que compdem o Edital foram colocados a disposi¢do e tomouconhecimento de todas as
informagdes, condig¢des locais e grau de dificuldade para o fornecimento dos materiais, dando concordancia a
todas as condigdes desta Licitagdo de Pregdo, sem restricdes de qualquer natureza e de que, vencedor desta
Licitagdo, executara o objeto desta licitagdo, pelo prego proposto e de acordo com as normas deste certame
licitatorio;

¢ Cumpre plenamente os requisitos para sua habilitagdo no presente processo licitatério;

* Nos 05 (cinco) anos anteriores a divulgagdo do edital, ndo foi condenada judicialmente, com transito em
julgado, por exploragdo de trabalho infantil, por submissdo de trabalhadores a condigdes analogas as de
escravo ou por contratagdo de adolescentes nos casos vedados pela legislagéo trabalhista;

e Ndo mantém vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira, trabalhista ou civil com
dirigente do 6rgdo ou entidade contratante ou com agente publico que desempenhe fungao na licitagdo ou atue
na fiscaliza¢do ou na gestdo do contrato, ou que deles seja conjuge, companheiro ou parente em linha reta,
colateral ou por afinidade, até o terceiro grau;

* Nao possui em seu quadro de pessoal empregado(s) com menos de 18 anos, em trabalho noturno, perigoso
ou insalubre e menores de 16 anos, em qualquer trabalho, salvo na condi¢io de aprendiz, a partir de 14 anos,
nos termos do art. 7°, XXXIII, da Constituigdo Federal e art. 27, V, da Lei 8666, de 21 de junho de 1993,
atualizada;

¢ Cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia e para reabilitado da Previdéncia
Social, previstas em lei e em outras normas especificas;

e A proposta econdmica compreende a integralidade dos custos para atendimento dos direitos trabalhistas as
segurados na Constitui¢do da Republica Federativa do Brasil, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas
convengdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das
propostas, sob pena de desclassificagéo;

* Néo existe em seu quadro de empregados, servidores publicos exercendo fungdes de geréncia, administragdo
ou tomada de decisdo.

Npcsoruo ,em X deg

NOMEE A



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE AGRONOMICA

Rua XV de novembro, 402 - Centro - 89.188-000 - Agronémica - Santa Catarina
11.387.359/0001-80 (47) 3542-0326
saude@agronomica.sc.gov.br

ANEXO IV - DECLARACAO DE CUMPRIMENTO DA LEI GERAL DE PROTECAO DE DADOS
PESSOAIS (LGPD) - LEI N. 13.709/2018

1. E vedada as partes a utilizagdo de todo e qualquer dado pessoal repassado em decorréncia da execugio
contratual para finalidade distinta daquela do objeto da contratagdo, sob pena de responsabilizagdo
administrativa, civil e criminal.

2. As partes se comprometem a manter sigilo e confidencialidade de todas as informagdes — em especial os
dados pessoais e os dados pessoais sensiveis — repassadas em decorréncia da execugdo contratual, em
consondncia com o disposto na Lei n. 13.709/2018, sendo vedado o repasse das informagdes a outras empresas
ou pessoas, salvo aquelas decorrentes de obrigagdes legais ou para viabilizar o cumprimento do
edital/instrumento contratual.

3. As partes responderdo administrativa e judicialmente, em caso de causarem danos patrimoniais, morais,
individual ou coletivo, aos titulares de dados pessoais, repassados em decorréncia da execugéo contratual, por
inobservancia a LGPD.

4. Em atendimento ao disposto na Lei n. 13.709/2018 - Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais (LGPD), o
municipio, para a execugdo do servigo objeto do edital, terd acesso aos dados pessoais dos representantes da
LICITANTE, tais como: nimero do CPF e do RG, enderego eletrdnico e residencial, cpia do documento de
identificagdo.

5. A LICITANTE declara que tem ciéncia da existéncia da Lei Geral de Prote¢do de Dados Pessoais (LGPD)
e, se compromete a adequar todos os procedimentos internos ao disposto na legislagdo, com intuito de
prote¢do dos dados pessoais repassados pelo municipio.

6. A LICITANTE fica obrigada a comunicar o municipio, em até 24(vinte e quatro) horas, qualquer incidente
de acessos ndo autorizados aos dados pessoais, situagdes acidentais ou ilicitas de destruigdo, perda, alteragio,
comunicagéo ou qualquer forma de tratamento inadequado ou ilicito que possa vir a impactar e/ou afetar o
municipio, bem como adotar as providéncias dispostas no art. 48 da LGPD.

0 i i = < cAL Q‘:) &‘.? “U
LOCAL E DATA P& ov® mwm
OVAL DANUA,
NOME E ASSINATURA DO REPRESENTANTE DA EMPRESA




