A Consorcio Intefederativo de Satde N
i da Regiao do Contestado - CISAMURC SUS ?
CISAMURC Bela Vista do Toldo - Canoinhas - Irinedpolis - Itaidpolis - Mafra

Major Vieira - Monte Castelo - Papanduva - Porto Unido - Trés Barras

COMPROVACAO DE HABILITACAO

No ambito da Inexigibilidade de Licitagdo n. 60/2026, que tem por objeto o “credenci-
amento de pessoas juridicas para prestacdo de servicos de salde nas areas de assisténcia
e atendimento médico em regime ambulatorial, de servigos auxiliares de diagndéstico e tera-
pia, excluidos os servicos de urgéncia e emergéncia, e fornecimento de érteses, proteses e
materiais especiais (OPM'’s), complementando servigos de saude ofertados pela rede de
salde publica aos usuarios do Sistema Unico de Salide — SUS”, foram analisados os docu-
mentos apresentados pela pessoa juridica KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E
REABILITACAO, inscrita no CNPJ sob o n. 51.156.220/0001-40, ora proponente.

Foram conferidos e aprovados 0s seguintes documentos de habilitacdo, exigidos pela
Lei n. 14.133/2021 e pelo Edital de Processo Licitatério n. 01/2024 - Chamada Publica para
Credenciamento n. 01/2024:

- Requerimento para credenciamento — Anexo IV (item 5.2);

- Declaragao Unificada de Cumprimento ao Edital — Anexo V (item 5.5);

- Ato constitutivo da empresa, estatuto ou contrato social (item 6.2);

- Comprovante valido de identificacdo (RG e CPF ou CNH) do representante legal da
interessada (item 6.2.6);

- Comprovante de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ (item
6.3.1);

- Comprovante de regularidade com a Fazenda Federal (item 6.3.2);

- Comprovante de regularidade com a Fazenda Estadual (item 6.3.3);

- Comprovante de regularidade com a Fazenda Municipal (item 6.3.4);

- Comprovante de regularidade relativa ao FGTS (item 6.3.5);

- Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT (item 6.3.6);

- Certiddo Negativa de Faléncia e Concordata e Recuperagdo Judicial e Extrajudicial
(item 6.4.1);

- Licenca Sanitaria emitida pela Vigilancia Sanitaria do domicilio (item 6.5.1.1);

- Alvara de Funcionamento do estabelecimento (item 6.5.1.2).
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- Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude — CNES atualizado (6.5.1.3); e

- Certificado de Regularidade de Inscricdo de Pessoa Juridica (CIE) junto ao respecti-
vo Conselho de Classe (item 6.5.1.4).

Apés a andlise documental, constatou-se que a empresa esta regularmente habilita-
da, atendendo integralmente as exigéncias legais e regulamentares para contratar com o
Consorcio, sendo este ato administrativo parte integrante do processo de inexigibilidade de
licitacao.

Ressalta-se que a aprovacao da habilitagdo constitui condicdo indispensavel para a
assinatura do contrato e demais atos decorrentes do credenciamento.

ENCAMINHA-SE a presente decisdo a autoridade competente para ateste, autoriza-

¢ao do credenciamento e definicdo do valor da contratacao.

Canoinhas/SC, 8 de outubro de 2026.

Documento assinado digitalmente

b MARIANA FERRAZ DE DEUS RIBAS
g L Data: 08/10/2026 08:19:55-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

MARIANA FERRAZ DE DEUS RIBAS

Membro da Comissédo Especial de Credenciamento do CISAMURC!?

1 Nomeada pela Resolucao CISAMURC n. 02/2024, disponivel para acesso em:
<https://www.cisamurc.sc.gov.br/painel/documentos/0793826c0a0a6a520406803b5293291c.pdf>.
2
Site: www.cisamurc.sc.qgov.br - e-mail: cisamurc@amplanorte.org.br
Rua Almeida Cardoso, n. 200, Centro — Centro de Intervencao Multidisciplinar — Bloco E - CEP 89460-076 — Canoinhas — SC



http://www.cisamurc.sc.gov.br/
mailto:cisamurc@amplanorte.org.br

CONSORCIO INTERFEDERATIVO DE SAUDE
L DA REGIAO DO CONTESTADO ACISSC .
i Bela Vista do Toldo - Canoinhas — Irinedpolis — Itaidpolis - Mafra I SUS BNl
Major Vieira — Monte Castelo — Papanduva — Porto Uni5o — Trés Barras | e e i sos cowron -

Assodegho dos

CISAMURC

ANEXO IV
REQUERIMENTO PARA INSCRICAO NO CREDENCIAMENTO

Ao Consoércio Interfederativo de Saude da Regido do Contestado - CISAMURC -
Canoinhas/SC

Setor de Credenciamento

O interessado abaixo qualificado requer sua inscricdo no credenciamento de pessoas
juridicas para presta¢ao de servigos de salde nas dreas de assisténcia e atendimento médico
em regime ambulatorial ou hospitalar, de auxiliares de diagndstico e terapia, servigos
odontoldgicos, excluidos os servigcos de urgéncia e emergéncia, e fornecimento de drteses,
préteses e materiais especiais (OPM’S) aos usudrios do Sistema Unico de Satide — SUS, nos
termos do Chamamento Publico n. 001/2024.

Razdo Social: KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITAGAO

CNPJ: 51.156.220/0001-40

Telefone: 41 98832-9200 E-mail: carola-2000@hotmail.com
Endereco: Rua Moacir Potier, 51 Bairro: Xaxim

CEP: 81.810-535 Cidade: Curitiba Estado: Pr
Inscri¢cdo Estadual: Isento Inscricdo Municipal: 04.01.1.102.757-0

Dados bancarios (PESSOA JURIDICA):
Banco: 0260 Agéncia: 0001 Conta Corrente n.: 199213630-3

LOCAL DA PRESTAGAO DO SERVICO, COM ENDERECO COMPLETO:
Centro de Intervencdo Multidisciplinar

Endereco: Rua Almeida Cardoso 200 Bairro: Centro

CEP: 89.460-000 Cidade: Canoinhas Estado: SC

Procedimentos/Exames/Consultas (relacionar de acordo com os itens e descri¢do do Edital):

Cdédigo Descricao Capacidade Minima de
Demanda Mensal
Terapia individual de terapeuta ocupacional 128 consultas
030149001
WWwWw.cisamurc.sc.gov.br - e-mail: cisamurc@amplanorte.org.br
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Relacdo dos profissionais que executardo os servicos:

Nome Especialidade Registro no
Conselho
Kelly Maquileni de Mattos Terapia Ocupacional 26031-TO

Curitiba, 11 de setembro de 2026.

Documento assinado digitalmente

ub KELLY MAQUILENI DEMATTOS
g Data: 11/09/2026 11:28:24-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

(Assinatura do representante legal e/ou procurador da empresa)

Kelly Maquileni de Mattos
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ANEXO V

DECLARAGAO UNIFICADA DE CUMPRIMENTO AO EDITAL

Ao Consoércio Interfederativo de Satde da Regido do Contestado — CISAMURC- Canoinhas/SC

A empresa KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAQ, inscrita no CNPJ sob o n.
51.156.220/0001-40, com sede Rua Moacir Potier. 51 — Xaxim em Curitiba estado do Parand, por seu
representante legal, Sr. Kelly Maquileni de Mattos, portador do CPF n. 034.410.829-58, DECLARA,
EXPRESSAMENTE, que:

a) Esta ciente e concorda com as condicGes contidas no edital e seus anexos, bem como com os atos
normativos pertinentes, expedidos pelo CONSORCIO INTERFEDERATIVO DE SAUDE DA REGIAO DO
CONTESTADO, e de que o requerimento apresentado compreende a integralidade dos custos para
atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constituicdo Federal, nas leis trabalhistas, nas
normas infralegais, nas convencdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta
vigentes na data de sua entrega em definitivo e que cumpre plenamente os requisitos de habilitacdo
definidos neste instrumento convocatdrio;

b) Cumpre e acata as normas estabelecidas no edital de credenciamento, estando plenamente
ciente do teor e da extensao deste documento, cumpre os requisitos de habilitagdo, e encaminha anexo
os documentos necessarios;

) Ndo emprega menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e, em
qualquer trabalho, menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na condicdo de aprendiz, a partir de 14 (catorze)
anos, nos termos do art. 7°, XXXIlI, da Constituicdo da Republica de 1988;

d) Nao possui empregados executando trabalho degradante ou forgado, observando o disposto nos
incisos lll e IV do art. 12 e no inciso Il do art. 52 da Constituicao Federal;

e) Se for o caso, 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;

f) N3ao possui nenhum impeditivo vigente para participar do presente credenciamento, nos termos
do art. 14 da Lei n. 14.133/2021, bem como ndo se enquadra em nenhuma das condi¢cdes de
impossibilidade de participacao do certame previstas neste Edital;

g) N3o é inidonea para licitar e contratar com a Administragdo Publica, nem estd suspensa ou

impedida de licitar ou contratar com o Consdrcio e seus entes consorciados;
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h) N3o possui, nos 5 (cinco) anos anteriores a divulga¢do do edital, condenacdo judicial, com transito

em julgado, por exploracao de trabalho infantil, por submissao de trabalhadores a condi¢cdes analogas as
de escravo ou por contratacdo de adolescentes nos casos vedados pela legislacdo trabalhista;

i) Tem total conhecimento da legislacio que rege o Sistema Unico de Satde — SUS e, sobretudo, da
obrigacdo de prestar atendimento gratuito aos pacientes que forem encaminhados via Consércio
Interfederativo de Salde da Regido do Contestado;

j) Se compromete a prestar os servicos na quantidade minima mensal declarada no Requerimento
de Credenciamento, caso haja demanda;

k) Se compromete a manter sigilo e confidencialidade de todas as informacdes, em especial os dados
pessoais e os dados pessoais sensiveis — repassadas em decorréncia da execucdo contratual, em
consonancia com o disposto na Lei n. 13.709/2018, sendo vedado o repasse das informacdes a outras
empresas ou pessoas, salvo aquelas decorrentes de obrigacdes legais ou para viabilizar o cumprimento
do edital/instrumento contratual;

) Tem ciéncia de que respondera administrativa e judicialmente, caso cause danos patrimoniais,
morais, individuais ou coletivos, aos titulares de dados pessoais, repassados em decorréncia da execucdo
contratual, por inobservancia a Lei n. 13.709/2018 (Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais — LGPD);

m) Tem ciéncia de que, em atendimento ao disposto na LGPD, o CONTRATANTE, para a execuc¢do do
servico objeto deste edital, terd acesso aos dados pessoais dos/as representantes da
INTERESSADA/CONTRATADA, tais como: nimero do CPF e do RG, enderecos eletrénico e residencial,
copia do documento de identificacdo;

n) Tem ciéncia da existéncia da Lei Geral de Protecao de Dados Pessoais, e se compromete a adequar
todos os procedimentos internos ao disposto na legislagdo, com intuito de prote¢ao dos dados pessoais
repassados pelo CONTRATANTE.

0) Tem ciéncia de que fica obrigada a comunicar ao CONTRATANTE, em até 24 (vinte e quatro) horas,
qualquer incidente de acessos ndo autorizados aos dados pessoais, situa¢cdes acidentais ou ilicitas de
destruicdo, perda, alteragdo, comunicacdo ou qualquer forma de tratamento inadequado ou ilicito que
possa vir causar risco ou dano relevante aos Titulares de Dados Pessoais, apresentando as informacgoes
descritas nos incisos do § 12 do art. 48 da LGPD, cabendo ao CONTRATANTE as demais obrigacdes de

comunicagdo previstas no referido artigo.
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Declaro que cumpro e acato as normas estabelecidas no edital de credenciamento, e que estou

plenamente ciente da obrigacdo de executar os compromissos assumidos até a presente data.

Curitiba/Pr, 11 de setembro de 2026

Documento assinado digitalmente

“b KELLY MAQUILENI DE MATTOS
g Data: 11/09/2026 11:30:27-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Assinatura do representante legal da empresa e/ou Procurador

Kelly Maquileni de Mattos
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ALTERACAO DO INSTRUMENTO DE INSCRICAO DE EMPRESARIO INDIVIDUAL
NIRE: 41817048611
CNPJ: 51.156.220/0001-40
51.156.220 KELLY MAQUILENI DE MATTOS

Kelly Maquileni de Mattos, brasileira, solteira, natural da cidade de Curitiba - PR,
nascida em 08/12/1980, RG n° 8.121.053-5 SSP-PR e CPF n° 034.410.829-58, residente
e domiciliado na Rua Moacir Potier, n° 51, Bairro Xaxim, Curitiba — PR., CEP 81.810-
535; Empresario Individual, sob o nome empresarial 51.156.220 KELLY MAQUILENI
DE MATTOS com sede a Rua Francisco Derosso, n° 5.455 — apartamento 48, Bairro
Alto Boqueirdo, Curitiba — PR., CEP 81.770.000, inscrito na Junta Comercial do
Parand sob o NIRE 41817048611 em 22/06/2023 ¢ no CNPJ/MF sob o numero
51.156.220/0001-40;Resolvem assim, Alterar e Consolidar o Instrumento de Inscrigao.

Clausula Primeira — DO NOME EMPRESARIAL: Fica alterado para KELLY
MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO

Clausula Segunda — DO OBJETO SOCIAL: Fica alterado para Servicos de
atendimento a saude: terapeutia ocupacional, reabilitacio espectro austismo;
ajudando pacientes a desenvolver estratégias para superar limitacdes fisicas,
mentais ou emocionais; bem como atendimentos a familia do assitido.

Clausula Terceira — FORMA DE ATUACAO: Os servicos serdo prestados no local e
também através de video conferencia; e dentro de clinicas particulares ¢ ou em
atendimentos a dominicilio.

Clausula Quarta - DO CAPITAL - Fica alterado para R$ 2.000,00 (Dois mil reais),
totalmente subscrito e integralizado.

Clausula Quinta - DO ENDERECO: Fica alterado para Rua Moacir Potier n® 51 —
Bairro Xaxim — Cep 81.810-535 — Curitiba — PR.

Clausula Sexta - AS DISPOSICOES FINAIS: Ficam inalteradas as demaisclausulas do
Instrumento Constitutivo que nao colidem com as disposi¢des do presente dispositivo.

Clausula Sétima - DA CONSOLIDACAO DO INSTRUMENTO: Tendo em vista as
modificagdes ora ajustadas, consolida-se o Instrumento Constitutivo, que passa a ter a
seguinte redagao:

INSTRUMENTO DE INSCRICAO CONSOLIDADO
NIRE: 41817048611
CNPJ: 51.156.220/0001-40
KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO
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ALTERACAO DO INSTRUMENTO DE INSCRICAO DE EMPRESARIO INDIVIDUAL
NIRE: 41817048611
CNPJ: 51.156.220/0001-40
51.156.220 KELLY MAQUILENI DE MATTOS

Kelly Maquileni de Mattos, brasileira, solteira, natural da cidade de Curitiba - PR,
nascida em 08/12/1980, RG n® 8.121.053-5 SSP-PR ¢ CPF n° 034.410.829-58, residente
¢ domiciliado na Rua Moacir Potier, n° 51, Bairro Xaxim, Curitiba — PR., CEP 81.810-
535; Empresario individual, sob o nome empresarial KELLY MAQUILENI DE
MATTOS SAUDE E REABILITACAO com sede a Rua Moacir Potier n° 51 — Bairro
Xaxim — Cep 81.810-535 — Curitiba — PR., inscrito na Junta Comercial do Parané sob o
NIRE 41817048611 em 22/06/2023 € no CNPJ/MF sob o nimero 51.156.220/0001-40;
Resolve assim, Alterar ¢ Consolidar o Instrumento de Inscrigao.

Clausula Primeira - DO NOME EMPRESARIAL (ART. 968, II, CC)- O Empresario
Individual gira como nome empresarial KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE
E REABILITACAO

Clausula Segunda - DO CAPITAL (ART. 968, 111, CC) - O capital é de RS 2.000,00
(Dois mil reais) totalmente subscrito e ja integralizado, em moeda corrente do Pais.

Clausula Terceira - DA SEDE (ART. 968, IV, CC) - O Empresario Individual tem sua
sede como ponto administrativo no seguinte endereco: Rua Moacir Potier n° 51 — Bairro
Xaxim — Cep 81.810-535 — Curitiba — PR.

Clausula Quarta - DO OBJETO (ART. 968, IV, CC) - O Empresario Individual tem
por objeto o exercicio das seguintes atividades economicas: Servicos de atendimento a
saude: terapeutia ocupacional, reabilitacio espectro austismo; ajudando pacientes
a desenvolver estratégias para superar limitacdes fisicas, mentais ou emocionais;
bem como atendimentos a familia do assitido.

Cliausula Quinta - FORMA DE ATUACAO: Os servigos serdo prestados no local e
também através de video conferencia; e dentro de clinicas particulares e ou em
atendimentos a dominicilio.

Clausula Sexta - DA DECLARACAO DE DESIMPEDIMENTO (ART. 37, 11, LEI
N° 8.934, DE 1994) - O empresario declara, sob as penas da lei, inclusive que sdo
veridicas todas as informagdes prestadas neste instrumento e quanto ao disposto no artigo
299 do Cédigo Penal, ndo estar impedido de exercer atividade empresaria € ndo possuir
outro registro como Empresario Individual no Pais.

Clausula Sétima - DO ENQUADRAMENTO - O empresario declara que a atividade
se enquadra em Microempresa - ME, nos termos da Lei Complementar n® 123, de 14 de

2
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ALTERACAO DO INSTRUMENTO DE INSCRICAO DE EMPRESARIO INDIVIDUAL
NIRE: 41817048611
CNPJ: 51.156.220/0001-40
51.156.220 KELLY MAQUILENI DE MATTOS

dezembro de 2006, e que ndo se enquadra em qualquer das hipoteses de exclusdo
relacionadas no § 4° do art. 3° da mencionada lei. (art. 3°, I, LC 123/2006)

Clausula Oitava - DO FORO: Fica eleito o foro de Curitiba — Estado do Parana, para o
exercicio e o cumprimento dos direitos e obrigacdes resultantes deste ato de constituigao.
E, por estar assim constituido, assino o presente instrumento.

Curitiba, 03 de Fevereiro de 2025.

Kelly Maquileni de Matos
CPF 034.410.829-58
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Certificamos que o ato da empresa KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO consta assinado

digitalmente por:

IDENTIFICAGCAO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF/CNPJ Nome

03441082958 KELLY MAQUILENI DE MATTOS

CERTIFICO O REGISTRO EM 28/02/2025 22:43 SOB N° 20250849780.

NIRE: 41817048611. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 03/02/2025.
KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITAGAO

PROTOCOLO: 250849780 DE 21/02/2025.
Ve.' CODIGO DE VERIFICACAO: 12503788075. CNPJ DA SEDE: 51156220000140.

JUCEPAR

ARATA COHERCIAL B0 FARANL

LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA
SECRETARIO-GERAL
www.empresafacil.pr.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito a comprovacdo de sua autenticidade nos
respectivos portais, informando seus respectivos cdédigos de verificacéo.



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

MINISTERIO DOS TRANSPORTES
SECRETARIA NACIONAL DE TRANSITO - SENATRAN

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL QR-CODE
MINISTERIO DOS TRANSPORTES
SECRETARIA NACIONAL DE TRANSITO

CARTEIRANACIONAL DE HABILITACAO/ DRIVER LICENSE/ PERMISO DE CONDUCCION
o ]

3 DATA, LOCAL E UF DE NASCIMENTO
08/12/1980, CURITIBA, PR

— 4a DATA EMISSAO 4b VALIDADE ACC
5 05/12/2023 _][05/12/2033 jm D
S 4€ DOC IDENTIDADE / 6RG EMISSOR / UF
g - 81210535 SESP PR
e -~ e
= 4d CPF 5 N’ REGISTRO 9 CAT HAB
g : b & 034.410.829-58 [04623350406 I [-B _]
E q | 0 NACIONALIDADE
; o) BRASILEIRO(A) ]
e ™M FILIAGAO
E o SERGIO NIVALDO DE MATTOS
s -
: N NATALINA GOMES DE LIMA DE MATTOS
s I~
o
> 7 ASSINATURA DO PORTADOR
9 10 11 12 10 1 12
ACC
o
14 o
Al ﬂ)ﬁ
5 05/12/2033
[ B
c -B
o TR
[ Documento assinado com certificado digital em conformidade
com a Medida Proviséria n°® 2200-2/2001. Sua validade podera
ser confirmada por meio do programa Assinador Serpro.
H . -~ . . .
! P —— As_onenta(;oes para |nst_a|§1r 0 Assmador Sgrpro e realizar a
g DEPARTANENTO ESTADUAL D TRANSITO validagdo do documento digital estéo disponiveis em:
59526500815 . H —diar
8 (cf;?;mv” ] s https://www.serpro.gov.br/assinador-digital.
!
N 2
(l; PARANA SERPRO/SENATRAN

2 e 1. Nome e Sobrenome / Name and Surname / Nombre y Apellidos - Primeira Habilitagdo / First Driver License / Primera Licencia de Conducir - 3. Data
Local de Nascimento / Date and Place of Birth DD/MM/YYYY / Fecha y Lugar de Nacimiento - 4a. Data de Emissao / Issuing Date DD/MM/YYYY / Fecha de Emision - 4b.
Data de Validade / Expiration Date DD/MM/YYYY / Valido Hasta - ACC - 4c. Documento Identidadk /1dentity Document - I thority /
Documento de Identificacién - Autoridad Expedidora - 4d. CPF — 5. Nimero de registro da CNH / Driver License Number / Niimero de Permiso de Conducir - 9.
Categoria de Veiculos da Carteira de Habilitago / Driver license Class / Categoria de Permisos de Conducir - Nacionalidade / Nationality / Nacionalidad -
Filiagao / Fiation / Fiiacidn - 12. Observaces / Observations / Observaciones - Local / Place / Lugar

I<BRAD46233504<061<<<<<LLLLLKLK
8012089F3312050BRAKLKLLLLLLLLKLS
KELLY<<MAQUILENI<KDE<MATTOS<<LK



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRICAO
51.156.220/0001-40
MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO
CADASTRAL

DATA DE ABERTURA
22/06/2023

NOME EMPRESARIAL

KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
NEUROK SAUDE E REABILITACAO ME
CODIGO E DESCRICAO DAATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL

86.50-0-05 - Atividades de terapia ocupacional

CODIGO E DESCRICAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

86.50-0-99 - Atividades de profissionais da area de saude nao especificadas anteriormente

CODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA

213-5 - Empresario (Individual)

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

R MOACIR POTIER 51 ek

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
81.810-535 XAXIM CURITIBA PR
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE

CAROLLA-2000@HOTMAIL.COM (41) 8832-9200

Fkkkk

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA

DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
22/06/2023

MOTIVO DE SITUACAO CADASTRAL

SITUACAO ESPECIAL

Fekdkkkkk

DATA DA SITUACAO ESPECIAL

Fkkkkdkkk

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n°® 2.119, de 06 de dezembro de 2022.
Emitido no dia 01/09/2026 as 14:08:43 (data e hora de Brasilia).




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: KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO
CNPJ: 51.156.220/0001-40

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 inscrigdes 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 6rgaos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagédo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigcdes 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 aceitacao desta certidao esta condicionada a verificacdo 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 12:20:01 do dia 14/07/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 10/01/2027.

Cadigo de controle da certidao: 7A0F.FC67.9D07.1B50

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° 40267965-03

Certidao fornecida para o CNPJ/MF: 51.156.220/0001-40
Nome: 51.156.220 KELLY MAQUILENI DE MATTOS
Estabelecimento sem registro no Cadastro de Contribuintes do ICMS/PR

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

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

Valida até 30/12/2026 - Fornecimento Gratuito

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

Paginaldel
Emitido via Portal de Emisséo de Certiddes (01/09/2026 14:05:25)



PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO, FINANCAS E ORCAMENTO
DEPARTAMENTO DE CONTROLE FINANCEIRO

CERTIDAO NEGATIVA
DE DEBITOS TRIBUTARIOS E DiVIDA ATIVA MUNICIPAL

Certiddo n°:  13.470.275
CNPJ: 51.156.220/0001-40
Nome: KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO

Ressalvado o direito de a Fazenda Publica Municipal inscrever e cobrar débitos ainda ndo registrados ou que venham
a ser apurados, certificamos ndo existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado, relativas a créditos
tributarios administrados pela Secretaria Municipal de Finangas e créditos tributarios e ndo tributarios inscritos em
divida ativa junto a Procuradoria Geral do Municipio (PGM).

Esta certiddo compreende os Tributos Mobiliarios (Imposto sobre servico - ISS), Tributos Imobiliarios (Imposto Predial
e Territorial Urbano - IPTU), Imposto sobre a Transmissdo de Bens Imodveis Intervivos- ITBI e Contribuicdo de
Melhoria), Taxas de Servicos e pelo Poder de Policia e outros débitos municipais inscritos em divida ativa.

A certiddo expedida em nome de pessoa juridica abrange todos os estabelecimentos (matriz e filiais) cadastrados no
Municipio de Curitiba.

A autenticidade desta certidao devera ser confirmada no endereco
https://cnd-cidadao.curitiba.pr.gov.br/Certidao/ValidarCertidao.

Certiddo emitida com base no Decreto 619/2021 de 24/03/2021.

Emitida as 13:40 do dia 08/09/2026.

Cddigo de autenticidade da certiddo: FAOBAF987B004A47088BEF43ACAFCD88D5
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Valida até 07/12/2026 — Fornecimento Gratuito

Vocé também pode validar a autenticidade
da certiddo utilizando um leitor de QRCode.



CAIXA

CAIMA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 51.156.220/0001-40
Razao
social:
Endereco: R MOACIR POTIER 51 / XAXIM / CURITIBA / PR / 81810-535

KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO

A Caixa EconO6mica 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 situacao 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 obrigacdes com o FGTS.

Validade: 04/10/2026 a 02/11/2026

Certificagdo Numero: 2026100403486580975026

Informacao obtida em 05/10/2026 15:37:17

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificacdo de autenticidade no site da Caixa:
WWwWWw.caixa.gov.br



https://www.caixa.gov.br/

Pagina 1 de 1

PODER JUDI Cl ARI O
JUSTI CA DO TRABALHO

CERTI DAO NEGATI VA DE DEBI TOS TRABALHI STAS

Norme: KELLY MAQUI LENI DE MATTOS SAUDE E REABI LI TACAO (MATRI Z E

FI LI Al'S)

CNPJ: 51.156.220/0001-40

Certiddo n°: 73790236/ 2026

Expedi cdo: 01/09/2026, as 14:00:50

Val i dade: 28/02/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedi céao.

Certifica-se que KELLY MAQU LENI DE MATTOS SAUDE E REABI LI TACAO ( MATRI Z
E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 51.156.220/0001-40, NAO
CONSTA como i nadi mplente no Banco Nacional de Devedores
Tr abal hi st as.

Certidado emtida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
das Leis do Trabal ho, acrescentados pelas Leis ns.°®° 12.440/2011 e
13. 467/ 2017, e no Ato 01/2022 da CAT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sao de responsabili dade dos
Tribunais do Trabal ho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a enpresa emrel acéo
a todos os seus estabel eci mrentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autentici dade no portal do Tribunal Superior do Trabal ho na
I nternet (http://www. tst.jus.br).

Certidado emtida gratuitanente.

| NFORMACAO | MPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabal histas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
i nadi npl entes perante a Justica do Trabal ho quanto as obri gacdes
est abel eci das em sentenca condenatoéria transitada em jul gado ou em
acordos judiciais trabal histas, inclusive no concernente aos
recol hi mentos previdenci arios, a honorarios, a custas, a
enol unentos ou a recol hi nentos determ nados em |l ei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Mnistério Publico do
Trabal ho, Comi ssdo de Conciliacdo Prévia ou denmmis titulos que, por
di sposicao |l egal, contiver forca executiva.

Divi das e sugestdes: cndt@st.jus. br



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL )
COMARCA DE CURITIBA ESTADO DO PARANA

1° OFICIO DISTRIBUIDOR, PART. E CONTADOR JUDICIAL DO FORO EMPREGADOSJURAMENTADOS
CENTRAAL DA COMARCA DA REGIAO METROPOLITANA DE CURIT IBA
AV. CANDIDO DE ABREU, 535 1° ANDAR - FONE: (41) 3027-5253
EDIFICIO DO FORUM CIVEL - CENTRO-CIVICO
CEP: 80530-906

www. 1distribuidorcuritiba.com.br

SANDRA LUCIA PELIKI
LUIZ CARLOS KOFANOVSKI
ISABEL ANGELA WYPYCH
MARIANY BEATRIZ DA SILVA SCAPINELI
~ FERNANDA GALLASSINI
PEDIDO DE CERTIDOES . KARINA BAVARO ALVES
JOSE BORGES DA CRUZ FILHO

EDIFICIO DO FORUM CIVEL ] TITULAR
AV. CANDIDO DE ABREU, 535 - TERREO - CEP 80530-906

RECUPERACAQO JUDICIAL *  FALENCIA * CONCORDATA * CRIME * CIVEL

VARAS CRIMINAIS-VARAS DA FAZENDA-VARAS DA FAMILIA-PRECATORIA DA VARA DE EXECUCOES PENAIS

EXECUCOES 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 distr  ibuigcBes fisicas e eletrbnicas de 12
a 32 VARAS ESTADUAIS de ACOES DE FALENCIAS, RECUPER ACAO JUDICIAL E
EXTRAJUDICIAL, existentes nesta serventia, dos mesm os NAO CONSTA qualquer a¢io

contra:

= MAo - E

N - N
3 A R Y
)

CNPJ.51.156.220/
no periodo de 18 de marco de 1963 (data da instala¢  &o deste cartorio - Lei N0.4.677, de
29/12/62) a 21/07/2026 .

O REFERIDO E VERDADE E DOU FE.

Curitiba, 23 de julho de 2026 .

LUIZ CARLOS KOFANOVSKI
Escrevente Juramentado

Emitida por: LUIZ ASSINADO DIGITALMENTE POR:
Lei n°19.803 de 21/Dez/18 1 OFICIO DE DISTRIBUIDOR DO FORO CENTRAL DA COMAR:75155267000157
Tabela XVI dos Distribuidores n° VI letra a (R$ 48.00) Data: 23/07/2026 13:33:29

*** Se impressa, verificar sua autenticidade no htt  p://www.1distribuidorcuritiba.com.br/autentica usan do o codigo D204F429 ***




Data da consulta: 09/09/2026 14:37:40

Identificacdo do Contribuinte - CNPJ Matriz

CMNFPJ: 51.156.220/0001-40
A opcao pelo Simples Macional e/ou SIME! abrange todos os estabelecimentos da empresa

Nome Empresarial: KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO
Situacado Atual
Situacdo no Simples Nacional: Optante pelo Simples Nacional desde 01/01/2025

Situacdo no SIMEI: NAO enquadrado no SIMEI

+ mais informacées



https://consopt.www8.receita.fazenda.gov.br/consultaoptantes
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA

ALVARA N° 1.783.483

A SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS concede o presente Alvara de Licenga para
Localizagado, conforme processo N° 20-032403/2025, a:
KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO
R. MOACIR POTIER - N°: 000051
IND. FISCAL: 82.213.004.000-7 INSCRICAO MUNICIPAL:04 01 1.102.757-0 CNPJ/CPF: 51.156.220/0001-40
Taxagao: SERV

Forma de Atuagdo: ATIVIDADE DESENVOLVIDA FORA DO ESTABELECIMENTO, ESCRITORIO
ADMINISTRATIVO, ESTABELECIMENTO FIXO, INTERNET

As atividades solicitadas deverao ser exercidas conforme a forma de atuagao informada
w Q.86.5.0-0/05-00 Atividades de terapia ocupacional
m Q.86.5.0-0/99-00 Atividades de profissionais da area de saude nao especificadas anteriormente

FICA CIENTE DE QUE O ESTABELECIMENTO COMERCIAL DEVERA PROPORCIONAR ACESSIBILIDADE CONFORME
LEGISLACAO ESPECIFICA.

FICA CIENTE QUE TODAS AS EDIFICACOES DO LOTE DEVERAO ATENDER O ARTIGO 30 DA LEI MUNICIPAL N° 11095/2004.

PARA FUNCIONAR NO MUNIC[PIO DE CURITIBA O ESTABELECIMENTO DEVERA TAMBEM POSSUIR O
LICENCIAMENTO/AUTORIZACAO/CERTIFICADO VIGENTE EXPEDIDO/EXIGIDO PELO(S) ORGAO(S) ABAIXO RELACIONADO(S)
AO(S) QUAL(IS) COMPETE A FISCALIZACAO:

»CB -LISA

VALIDADE: ENQUANTO SATISFIZER AS EXIGENCIAS DA LEGISLAGAO EM VIGOR.
CURITIBA, 05 DE MARGO DE 2025

DIVISAO DE ALVARA E ATENDIMENTOS
IMPORTANTE : ASSINADO ELETRONICAMENTE

® A assinatura no alvara de licenga expedido por meio eletronico fica dispensada nos
termos do Decreto n° 1641/2021. A verificagdo de sua autenticidade devera ser

confirmada no endereco www.curitiba.pr.gov.br, Servigos para Empresa, Alvara
Comercial - dados.
® £ obrigatéria a comunicagéo imediata em caso de encerramento, paralisagéo, alteragdo

de enderecgo, de ramo ou qualquer outra alteragado, evitando as penalidades previstas na
legislagéo.

A partir da verséo 2.1.0.60, de 03/08/2017, passou a constar no alvara forma de atuagdo¢'260 . ABOE . 6ABA .4D1D-0.B20A.95C1.1E41.2C2A-0
e codigo CNAE. 1de1

Documento impresso em 06/03/2025. Este Alvara de Licenga para Localizagdo corresponde a ultima emissdo vigente.



Cadastro Nacional de

CNES

Ministério da Saude (MS)
X B Secretaria de Atencéo Especializada da Satde (SAES)
Estabelecimento de Salde Departamento de Regulacéo Assistencial e Controle (DRAC)

Coordenacédo-Geral de Gestdo de Sistemas de Informagdes em Saude (CGSI)

Ficha de Estabelecimento Identificacao Data: 05/10/2026

CNES: 8535396 Nome Fantasia: NEUROK SAUDE E REABILITACAO CNPJ: 51.156.220/0001-40
Nome Empresarial: KELLY MAQUILENI DE MATTOS REABILITACAO E Natureza juridica: ENTIDADES EMPRESARIAIS

Logradouro: R MOACIR POTIER Numero: 51 Complemento: --
Bairro: XAXIM Municipio: 410690 - CURITIBA UF:PR
CEP: 81810-535 Telefone: (41)98832-9200  Dependéncia: INDIVIDUAL Reg de Saude: 02
Tipo de Estabelecimento: CONSULTORIO ISOLADO Subtipo: -- Gestao: MUNICIPAL
Diretor Clinico/Gerente/Administrador: KELLY MAQUILENI DE MATTOS
Cadastrado em: 15/09/2026 Atualizagdo na base local:  09/09/2026 Ultima atualizac&o Nacional:  27/09/2026
Horario de Funcionamento:
Dia semana Horério
SEGUNDA-FEIRA 08:00 as 18:00
TERCA-FEIRA 08:00 as 18:00
QUARTA-FEIRA 08:00 as 18:00
QUINTA-FEIRA 08:00 as 18:00
SEXTA-FEIRA 08:00 as 18:00
Data desativacdo: -- Motivo desativagao: --

Esta é uma cépia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estéo disponiveis no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br). Pag.1del



Impresso em: 04/09/2026, as 11:37:22
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CONSELHO REGIONAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA

OCUPACIONAL DA 8* REGIAO

RUA PADRE GERMANO MAYER 2272 - CEP 80.040-170 - Curitiba / PR - Fone 0800-645-2009

Jurisdi¢do: PR

DECLARACAO DE REGULARIDADE PARA FUNCIONAMENTO (DRF) No £2511165-fa0e-4a10-8c51-cf558e82512d

Razio social: KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO -ME

CNPJ / CPF: 51.156.220/0001-40

Registro no CREFITO: RE007629

Logradouro: R MOACIR POTIER, 51 Complemento:

Bairro: Xaxim

CEP: 81810-535

Cidade: Curitiba

UF: PR

Horario de funcionamento:

Responsavel Técnico: KELLY MAQUILENI DE MATTOS Registro: 26031-TO

Profissional da: TERAPIA OCUPACIONAL.

nos termos da
legislagdo vigente. valida até 01/07/2027

Declaramos a regularidade do titular nos termos da Legislagdo Pertinente para Desempenho da Atividade Ligadas ao Exercicio

E obrigagdo do Responsavel legal / técnico pelo consultério/clinica manter atualizados os dados cadastrais vinculados com este Conselho,

IMPORTANTE
Apresentagdo Obrigatoria a
Fiscalizacdo.

Esta Declaragdo devera ser
fixada no Setor de
Fisioterapia e/ou
Terapia Ocupacional em
local Visivel.

A autenticidade do documento pode ser conferida no site
pr.implanta.net.br/servicosonline/Publico/ValidarDocumentos/,
numero de controle: f2511165-fa0e-4a10-8c51-cf558e82512d

https://crefito-

informando o

lde1l


https://crefito-pr.implanta.net.br/servicosonline/Publico/ValidarDocumentos/
https://crefito-pr.implanta.net.br/servicosonline/Publico/ValidarDocumentos/
https://crefito-pr.implanta.net.br/servicosonline/Publico/ValidarDocumentos/

TCU

TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO

Consulta Consolidada de Pessoa Juridica

Este relatdrio tem por objetivo apresentar os resultados consolidados de consultas eletronicas realizadas
diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade pela veracidade do
resultado da consulta é do Orgo gestor de cada cadastro consultado. A informag3o relativa a razio social
da Pessoa Juridica € extraida do Cadastro Nacional da Pessoa Juridica, mantido pela Receita Federal do
Brasil.

Consultarealizada em: 05/10/2026 15:39:15

| nfor macfes da Pessoa Juridica:

Razdo Social: KELLY MAQUILENI DE MATTOS SAUDE E REABILITACAO
CNPJ: 51.156.220/0001-40

Resultados da Consulta Eletr énica:

Orgéo Gestor: TCU
Cadastro: Licitantes | nidéneos
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgdo gestor, clique AQUI.

Orgéo Gestor: CNJ

Cadastro: CNIA - Cadastro Nacional de Condenacdes Civeispor Ato de I mprobidade Administrativa
e Inelegibilidade

Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do érgdo gestor, cliqgue AQUI.

Orgéo Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas | nidoneas e Suspensas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do érgdo gestor, cliqgue AQUI.

Orgéo Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: CNEP - Cadastro Nacional de Empresas Punidas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do érgéo gestor, cliqgue AQUI.

Obs: A consulta consolidada de pessoa juridica visa atender aos principios de simplificacdo e racionalizagdo
de servicos publicos digitais. Fundamento legal: Lei n® 12.965, de 23 de abril de 2014, Lel n° 13.460, de 26
de junho de 2017, Lel n° 13.726, de 8 de outubro de 2018, Decreto n° 8.638 de 15, de janeiro de 2016.


https://certidoes.apps.tcu.gov.br/lista-inidoneos
http://www.cnj.jus.br/improbidade_adm/consultar_requerido.php
http://www.portaltransparencia.gov.br/sancoes/ceis
http://www.portaltransparencia.gov.br/sancoes/cnep
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