
EXMO. SR. 
PREFEÍÍÕ DO MUNCPO DE 
CANORTE 

PROCESSO:10531 

DATA DO PROTOCOLO:04109/26 

HORA DO POTOCOLO14:36:OO 
SENHA DE CONSULTA:5734 

Despacho Fin 

FISIOCLÍN1CA CIANORTE LTDA 

18016.779I0001-07 

DADOS COMPLEMENTARES DO REQUERENTE 
ENDEREÇO: AVENIDA SÃO PAULO, N°272 
BAIRRO: ZONA 02 
CIDADE: C!ANORTE 
TELEFONE:4436291693 (44) 362i-542 
EMAL: 

CEP: 87200396 

UR PR 

O requerente, acima qualificado, vem respeilosamente solicitar: 

ASSUNTO: LICITAÇÃO - CHAMAMENTO 

DETALHAMENTO 
CHAMAMENTO PÚBL!CON0  0912026. 

ZONA: QUADRA-  LOTE: CÁD'ASTRO: 

OBSERVAÇÕES 

Termos em que pede DEFERIMENTO. 
Cianorte, 04/09/26 

NOME POR EXTENSO 
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FO 

 

RTIFICADO DE LICENCIAMENTO DO CORPO DE BOMBEIROS - CLC 
- DELIC 

3.9.01.26.0000904725-90 
11 

 

A Seção de Pievenço Contr'à Incndi& e a Desastres do Corpo de'Boí nibeifos Militar do Estado do Paraná 
iicehiê a edificaçãd/estábc1ccirncnloíeventiláreade riso abaixo ua1ificaçIa, por estar em conformidade com a 
1egilação-ce prevenção. contra inêndio a desastres em vigor; 

- FÍSdCLINICA cIA.NORTE EIRELI 
orne FantasiaFISIOCLINICA 

:CPF/CN1tJ:  18M16,779/0001-07 
1lCódigo dg AtitidàdeEconômica (CNAE): 

8650/-04- ATIVIDADES DEFItOTERAP1'A  

8650/0-05 - ATIVIDADES DETEAPTÁ OWATAL. 
1 Iogradouro: AV S PAULO Nttrnero: 272 

omplemento: FISIOCLINICA Bairro: ZONA DOIS Mu1icipio: CIA NORTE 

PREVENÇÃO E COMBATE A INCÊNDIO E A DESASTRES 
reaT'otal 455-08m2 - 

ea Vistoriada' 350"00 m2  

O,tupação -3 -ESPAÇO PARA 

Capaçidacle de Publico 25 PESSOAS 

ilUso de GL'Pr NÃO PERMITIDO 

Medidas de prevenção e combate a incêndios e a desastres 

EXTINTORES DE INCÊNDIO 

X)RPO DE OMBI•IROS M111.I 

11 

OBSERVAÇÕES  
licenciamento simplificado, nos termos da Lei Estadual n° 19.449, de 5 de abril de 2018. 

Este documento foi emitido mediante informações declaradas pelo solicitante. 
Esta licença perde a validade, a qualquer tempo, caso ocorram alterações que impliquem em inconformidade com a legislação 
tie prevenção e combate a incêndio e a desastres em vigor. 

II

O Corpo de Bombeiros Militar poderá fiscalizar a edificação/estabelecimento/área de risco/evento a qualquer tempo. 
•A renovação desta licença poderá ser solicitada a partir de 30 dias antes da data de seu vencimento 

LICENÇA VÁLIDA ATÉ: 20 de Julho de 2027 

Documento emitido eletronicamente pelo Sistema PrevFogo. 
A autenticidade deverá ser confirmada clicando aqui  ou ao endereço: wwwbombeiros.r.gov.br  

(~'11 1new auicniicidc: (c4cc2.ccc1 Páii.1.: de :1 



Voltar 

   

   

CA:J 
CAIXA ECQN CA .FEDERAL 

Certificado de Regularidade 
do FGTS - CRF 

Inscrição: 
Razão 

social: 
Endereço: 

18.016.779/0001-07 

FISIOCLINICA CIANORTE LTDA 

AV SAO PAULO 272 / ZONA 02 / CIANORTE/ PR / 87200-396 

A Caixa Econômica Federal, nó uso da atribuição que lhe confere 
o Art. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, 
nesta data, a empresa acima identificada encontra-se em 
situação regular perante o Fundo de Garantia do Tempo de 
Servico - FGTS. 

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

Validade: 05/09/2026 a 04/10/2026 

Certificação Número: 2026090506432048742585 

Informação obtida em 15/09/2026 21:47:12 

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta 
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa: 
wwwcaixa.govbr 



REQUERIMENTO 

A: Comissão de Credenciamento 

-O -interessado abaixo ~cado -requer sua -nsciíção o CHAMAMENTO -PÚBI TCO  -DE 

PESSOAS JURÍDICAS, divulgado pela Prefeitura Municipal de Cianorte, objetivando o 

credendamento de Pessoas 3udicas na Área da Saúde, nos tennos do Chamamento Público 

n° 09/2026. 

Razão Socíat Fisioclinica Ga norte Eirefi. 

Endereço Comercial: Avenida São Paulo, n0272. 

CP 7200-38 Ctdade: Cianorte Estado: Paranã 

CNPJ: 18.016.779/000.1-07 

Área de Atuação: Serviços de Fisioterapia 

Cianorte, 01 de Setembro 2026. 

Oocusrinadomenle 

Ir 0atae2/0912G26 1324t0-0300 
Verifique em htlps:/jvalidar.itgov.br  

Ivan Bruno Filho 
Cpf -062:809.139-70 

Rg: 7.072.890-7 



FJSIO.IJN,,A CIANORTE EIRELI ELIC 

QUARTA ALTERAÇÃO DO ATO CONSTITUTIVO 
'C.N;P.JJMF N°1801677910001-07 

Pagina 01 de 02 

IVAN BRUNO FILHO, brasileiro, nascido em 
23/02/1987, natural de Rancho Alegre-PR, solteiro, 
fisioterapeuta, portador do documento de 
Identidade Civil RG no 7.072.890-7 SESPJPR 
expedida em 06-044994, e do CPF sob o n 
062.809.139-70, residente e domiciliado a Rua do 
Locutor, n° 678, Jardim Universidade l, •CEP: 
87203-304, na Cidade de Cianorte-PR; Titular da 
Empresa individual de Responsabilidade Limitada - 
EIRELI, que gira sob o Nome Empresarial, de 
FISIOCLiNICA CIANORTE EIRELI com sede à 
Avenida São Paulo, 272, Zona 02, GEP: 87.200 
396, na Cidade de Cianorte, Estado do Paraná, 
registrada na Junta Comercial do 'Estado do Paraná 
sob o NIRE n° 41600053982 em data de 23-04-
2013, e inscrita 'no CNPJIMF sob o 'no  
18.016.779/0001-07, Resolve através deste 
íristrumento alterar. o Ato Constitutivo: 

CLÁUSULA PRIMEIRA: Neste ato a sociedade constitui filial à Avenida lvaí, n°279, 
Sala A, Centro, município de lndianôpolis, estado do Paraná, CEP n° 87.235-000. 

CLÁUSULA SEGUNDA: O objeto social da empresa será Clínica de Prestação de 
Serviços de Fisioterapia e Terapia Ocupacional. 

CLÁUSULA TERCEIRA: Enquadramento na condição de MICROEMPRESA - 
Declara sob as penas da Lei, que se enquadra na condição de MICROEMPRESA, 
nos termosdaLeiComptementarri°. 123, de 14112/200&. 

CLÁUSULA QUARTA: Permanecem inalteradas as demais cláusulas do contrato 
primitivo, que não colidirem com as disposições do presente instrumento. 



FISIOCLÍNICA CIANORTE 
QUARTA ALTERAÇÃO DO ATO CONSTITUTIVO 

C;NP.JJMF N° 18A16.77910001-07 
Página 02 de 02 

E;  por estar assim Justo e contratado, lavra, data e assina o presente instrumento de 
alteração, em via úníca, obrigando-se fielmente por si e seus herdeiros a cumpri-lo 
em todos os seus termos. 

Cianorte-Paraná, em 03 de maio de 2018. 

IVAN BRUNO FILHO 



Secretaria da Micro e Pequena Empresa da Presidência da República 
Secretaria de Racionalização e Simplificação 
Departamento de Registro Empresarial e Integração 
Secretaria de Estado de Desenvolvimento Econômico 
Junta Comercial do Estado do Paranã 

TERMO DE AUTENTICAÇÃO ELETRÔNICA 

Certificamos que o ato da empresa FtSIOCLINICA ~NORTE, EIRELI assinado digitalmente, encontra 
se registrado na Junta Comerdal do Estado do Paraná sob o número PRP1825679916. 

Asnante() WP 

ggLCPF~J Nome 

o 
62809 13970 IVAN BRUNO FILHO 

fl0s 

W -- 1180fl 1093 
182055493 DE 

/ZÓ18 14:58 2398 

JUNTA COMERCIAL 
PISIOCLÍBICA 

Nt 41600053982 
CóDIGE  

DO PARANA  Libertad 
sEeRE'ÁR 

LIS 

CURITIBA, 0710512018  
www.empresaíacíl.pr.gov.br  
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FISIOCLINICA CIANORTE EIREU 
TERCEIRA ALTERAÇÃO E CONSOLIDAÇÃO DO ATO CONSTITUTIVO 

C.NRJJMF N° 18.016.779/0001-07 F~ 01 

     

IVAN BRUNO FILHO, brasileiro, nascido em 23/0211987, 
natural de Rancho Alegre-PR, solteiro, fisioterapeuta, portador 
do documento de identidade Civil RG n° 7.072.890-7 SSPIPR 

expedida em 06-04.1994, e do CPF sob o n° 062.809.139-70, 

residente e domiciliado a Rua do Locutor, n° 678, Jardim 
Universidade 1, CEP: 87203-304, na Cidade de Cianorte-PR; 

Titular da Empresa Individual de Responsabilidade Limitada - 
EIRELI, que gira sob o Nome Empresarial de FISIOCLÍNICA 
CIANORTE EIREU com sede à Rua Dezenove de Dezembro. 

317, Zona 02, CEP: 87200-324,. na Cidade de Cianorte, Estado 

do Paraná, registrada na Junta Comercial do Estado do Paraná 

sob o NIRE n0  41600053982 em data de 23-04-2013, e inscrita 

no CNPJ/MF sob o n° 18.016.77910001-07. Resolve através 
deste instrumento, alterar e consolidar o Ato Constitutivo e 
demais alterações de acordo com as cláusulas seguintes: 

CLÁUSULA PRIMEIRA: .0 endereço do .EIRELI que era na Rua Dezenove de 

Dezembro, 317, Zona 02, CEP: 87200-324, na Cidade de Cianorte, Estado do 

Paraná, a partir desta alteração contratual passa a ser na Avenida São Pauto, 272, 

ZURTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARAED - SEDE 

CERTIFICO O REGISTRO EM 22/09/2016 14:09 SOB ES 2016532906. 
flOi; 165132906 DE 14,09/2016. cóøzoo DE VERIFXCAÇO: 

I8994i.. BIBE: *160O053982. 
vlslocLfNxca cxauo wT 

v 
JUNTA COMERCIAL 

DO PARANA 
Libertad Bogua 

8RETRIAGERAL 
CURITIBA, 22/O9I2Õ16 

ww.eapresafucil.rpr.gov.br  

A validade deste docuBeflto, se iiresao, fica sujeito à ceIIpr4waào de sua autenticidade nos ospectivõs »ói'tais. 
Xufp'".dq, seus respectivos códigos d. verificação 



FISIOCLÍNICA CIANÓRTE EIRELI 
TERCEIRA ALTERAÇÃO E. CONSOLIDAÇÃO DO ATO CONSTITUTIVO 

Ç.N.P.JJMF N° 18.016.77910001-07 Folha 02 

Zona 02, .CEP: 87.200-396, .Cidade de Cianorte, Estado do Paraná. 

CLÁUSULA SEGUNDA: Permanecem inalteradas as demais cláusulas do contrato 

primitivo, que não colidirem com  as disposições do presente Instrumento. 

ÇLÃUSUL,. TERCEIRA: Em virtude das alterações contratuais havidas, resolve o 
titular CONSOLIDAR essas alterações, ficando o ato constitutivo com a seguinte 
redação: 

FISIOCLÍNICA CÍANORTE EIRELI 

C.N.RJJMF N° 18.016.7791000147 

CONSOLIDAÇÃO BOATO CONSTITUTIVO 

IVAN BRUNO FILHO, brasileiro, nascido em 2310211987, 

natural de Rancho Alegre-PR, solteiro, fisioterapeuta, portador 

do documento de Identidade Civil RG n° 7.072.890-7 SSPIPR 

expedida em 0-04-1994, e do CPF sob o n° 062.809.139-70, 

residente e domiciliado a Rua do Locutor, n° 678, Jardim 
Universidade . CEP: 87203-304. na Cidade de Cianorte-PR; 
Titular da Empresa Individual de Responsabilidade Limitada - 
EIRELI, que gira sob o Nome Empresarial de FiSIOCLÍNICA 
CIANORTE BREU com sede à Avenida São Pauto, 272, Zona 

y  
JUNTA COMERCIAL 

DO PARANA 

.XORT& CONERCISI. DO ESmO DO PEMEBÁ - SEDE 

CERTXIC0 O REGISTRO EM 22/0912016 14:09 505 M9 20165132906. 
PCO1,O 165232906 DE 14/09/2016. c6tGo DE VERIFICmÇÃO: 
116O1$90481. MIRE; 4100053982. 
FISEOcLfNICA CIARORTE EIRELI 

  

Libertad flo9us 
SERTARX-GRAL 

8RZTT5A. 22/0912016 
epresaaci1.pr.gov.br  

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos. respectivos, portais.. 
Informando seus respectivos códigos de verificação 



DE 

FOLHAS  
NO  ,JJ 

QDE$' F1SIOCL NICA CIANORTE E1REU 
TERCEIRA ALTERAÇÃO E CONSOLIDAÇÃO DO ATO CONSTITUTIVO 

C.N..RJJMF N°18.01677910001-07 Folha 03 

02, CEP: 87.200-396, na Cidade de Cianorte, Estado do 

Paraná, registrada na Junta Comercial do Estado do Paraná 

sob o NIRE n0 41600053982 em data de 23-04-2013, e inscrita 

no CNPJIMF sob o n° 18.016.779(0001-07, Resolve através 

deste instrumento, consolidar o Ato Constitutivo e demais 

alterações de acorde com as cláusulas seguintes: 

o CLÁUSULA PRIMEIRA: A Elreli girará sob a denominação de FISIOCLINICA 

CIANORTE EIRELII  com sede e foro á Avenida São Paulo, 272, Zona 02, CEP: 

87200-396, na Cidade de Cianorte, Estado do Paraná. 

CLÁUSULA SEGUNDA: A Eireti iniciou suas atividades em data de 30-04-2013, e 

seu prazo de duração é indeterminado, 

CLÁUSULA TERCEIRA: O objeto social da empresa é Clínica de Prestação de 

Serviços de Fisioterapia e Terapia Ocupacional. 

1 CLÁUSULA QUARTA: O capital social no montante de R$ 70.000.00 (setenta mil 

reais), dividido em 70.000 (setenta mil) quotas de valor nominal R$ 1,00 (um real) 

cada uma, totalmente integralizado em moeda corrente nacional do País, pelo titular: 

IVAN BRUNO FILHO......................70.000 (Quotas) R$70.00000 100% 

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARARÁ - SEDE 

    

CERTIFICO O REGISTRO EM 22/09/2016 14:09 SOB 52 20165132905. 
PROTOCOLO: 165132906 DE 14/09/2016. CdMG.0 DE VEMIFICAÇO 
11601899491. SIRE: 4160005-9B2 

ISIOcLÍUICA CIARORTE EIRELI 

libertaS Bagos 

CURITIBA. 12/09/2014 
ww.0esafaci .pr. 90.br 

    

JUNTA COMERCIAL 
DO PARANP 

    

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito A ~provação de sua autenticidade nos respectivos portais. 
Iflormando seus tespeCtivos o6dígos de verificação 



y 
JUNTA COMERCIAl. 

DO PARANA 

D 

oX 
9.  

FOLHAS 
N° '5) 

FISIOCLINICA CIANORTE EIREU 
TERCEIRA ALTERAÇÃO E CONSOLIDAÇÃO DO ATO CONSTITUTIVO 

C.N.P.JJMF N° 18..016.77910001-O7 Folha 04 

CLÁUSULA QUINTA: A responsabilidade do titular ér trita ao valor de suas 

quotas, respondendo ainda pela integralização do capital social 

CLÁUSULA SEXTA: A empresa será administrada pelo titular IVAN BRUNO FILHO, 

a quem caberá dentre outras atribuições, a representação ativa e passiva, judicial e 

extrajudicial da EIRELI, sendo a responsabilidade do titular, limitado ao capital 

integrahzado. 

§ 10 
- Faculta-se ao administrador, nos limites de seus poderes, constituir 

procuradores em nome da Eireli, devendo ser especificado no instrumento de 

mandato, os atos e operações que poderão praticar e a duração do mandato, que no 

caso de mandato judicial, poderá ser por prazo indeterminado. 

§ 2 Poderão ser designados administradores não titular, na forma prevista no art° 

1.061 da lei 10.40612002. 

LÀUSULA SÉTIMA: O titular da E~ declara, sob as penas da lei, que não 

J4 participa de nenhuma outra empresa dessa modalidade. 

CLÁUSULA OITAVA: Ao término de cada exercido financeiro, em 31 de dezembro, 

o titular procederá à elaboração do inventário, do balanço patrimonial e do balanço 

de resultado econômico, cabendo ao mesmo os lucros ou perdas apurados. 

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARAM - SEDE 

CERTIFICO O REGISTRO EM 22/09/2016 14:09 SOB 52  20165132906. 
PROTOCOLO. 165132906 DE 14/09/2016. CÓDIGO DE VERIFICACÃO: 
11601099481 NIRE: 41600Q53982. 
PZSX0cI.ÍNXCA CIANORTE EIREZI 

Libertad Segue 

lRXTIBA 22/0vi 
www. empreRaiacil .pr.90V.bZ 

A validade deste documento, se ~asso, fica sujeite A ~provação de sua autenticidade nos respectivos portais. 
Informando seus respectivos códigos de verificagde 



o 

FISIOCLiN1CA CIANORTE EIREÜ 
TERCEIRA ALTERAÇÃO E CONSOLIDAÇÃO DO ATO CONSTITUTIVO 

C.N.RJJMF N° 18.016.77910001-07 Folha 05 

CLÁUSULA NONA: A empresa poderá a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou 

outra dependência, mediante alteração contratual. 

CLÁUSULA DÉCIMA: O empresário poderá fixar uma retirada mensal, a título de 

"pro labore", observadas as disposições regulamentares pertinentes. 

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA: Falecendo o titular a empresa continuará suas 

atividades com os herdeiros e/ou sucessores. Não sendo possível ou inexistifldo 

interesse destes, o valor dos haveres será apurado e liquidado com base na 

situação patrimonial da empresa, à data da ocorrência do evento, verificada em 

balanço especialmente levantado para este fim. 

§ Único - .O mesmo procedimento será adotado em outros casos em que a Eireli se 

resolva em relação a seu tituIar.  

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA: O administrador declara, sob as penas da lei, que 

não está impedido de exercer a administração da empresa, por lei especial, ou em 

virtude de condenação criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que 

vede, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos; ou por crime 

falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato, ou contra a 

economia popular, contra O: sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da 

concorrência, contra as relações de consumo, fé pública, ou a propriedade. 

.3UNT COMERC1L DO EStEDO DO PBRE1Ií - SEDE 

CERTIFICO O REGISTRO EM 22/09/2016 14:09 SOB X9 20165132906. 
WROTOCm.O 151329O6 DE 14/09/2016. CÓDIGO DE VERIPICAÇÀO: 
tl6O18948i. 5155. 41600053982. 
IS10cLIBICA CXAHORDE EZEHLI 

Liberad 80915 
SETA 

CURITIBA, 22/09/2016 
ww.empresaaci1.pr.gov.br  

A validade deste doc*ento, es iMpresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade aos respectivos portaid. 
Inforeasdo seu respectivos eódigoa de verificação 

v 
JUt4TÂ COMERCIAL 

DO PARANA 



FISIOCUNICA CIANORTE BREU 
TERCEIRA ALTERAÇÃO E CONSOLIDAÇÃO DO ATO CONSTITUTIVO 

C.N.P.JJMF N°18016.77910001-07 Folha 06 

CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA: Fica eleito o foro da Cidade de Cianorte, Estado 

do Paraná, para o exercício e o cumprimento dos direitos e obrigações resultantes 

deste contrato. 

E. por estar assim justo e contratado, lavra, data e assina o presente instrumento de 

alteração e consolidação, em via única, obrigando-se fielmente por si e seus 

herdeiros a cumpri-lo em todos os seus termos. 

Cianorte - Pr,, 13 de Setembro de 2016. 

3USTA CONERCXAL DO ESOADO DO PARADA - SEDE 

-CERTIFICO O REGISTRO AD 22/0912016 14:09 SOB 52  20165132996. 
PROGOLG 165132906 DE-  14109/2016 CÓDIGO DE VBR1PICRÇ9 
11601599483.. SIRE: 41600053952. 
F1910c2.ÍEIcAcIANORTE EIRELI 

Libertad Rogue 
sEcRETÁRIA-GERAL 

cRISIBA, 22/09/2016 
w.r.eapresafacii .pr.gov.br  

-y--- 
JuNTA COMERCIAL 

DO PARÁNA 

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito 5 comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais. 
Informando seus respectivos códigos de verificação - 



.MlNIS1TERIQDA FANDA 
Secretaria da Receita Federal do Brasil 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E À DIVIDA 
ATIVA DA UNIÃO 

Nome: FISIOCLINICA CIANORIE LTDA 
CNPJ: 18016..779I0001-07 

Ressalvado o- diverte de- a- Fazenda- Nacional cobraf e- lnsCrevef quaisquer- dívidas- de-
responsabilidade  do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que 
não constam pendências em seu nome, relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria 
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) junto à 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (GFN). 

o 
Esta-certidão-é-válida-paraoestabelecimento-matriz-e-euas filiais e; nocasode-ente-fedevativo para-
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do 
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas 
nas- alíneas 'a a- do-parágrafo único do at fl da-Lei-n°  821L de-24-de-julho-de-1 091; 

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos 
endereços 

o 

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFBIPGFN 
Emitida-às- 13:33:15-dedía-01/0712026-<tiora-e-data-de-Brasílía>; 
Válida até 28/12/2026. 
Código de controle da certidão: 16F9J82E.A244.B308 
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento. 

1-751, de 2/10/2014. 



Estado do Paraná 
Secretaria de Estado da Fazenda 

Receita Estadual Lio Paraná 

Certidão Negativa 
de Débitos Tributários e de Dívida Ativa Estadual 

N° 39933965-89 

Certidão fornecida para o CNPJ/MF: 18..016779/0001-07 
Nome: CNPJ NÃO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMSfPR 

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

Obs.: Esta certidão engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de 
natureza tributária e não tributária, bem como ao descumprirnento de obrigações tributárias acessórias. 

Válida até 18(11/2026 - Fornecimento Gratuito 

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada via Internet 
www.fazenda.pr.gov.br  

Página 1 de 1 
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MUNICÍPiO DE CIANORTE 
Estado do Paraná 

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA 

DE 

FOLHAS 

DELIO 

 

    

:Cido Negativa de Débitos N° 23537 

CERTIFICAMOS, conforme requerido por FISIOCLINICA CIANORTE, CPF/CP4PJ 

18.01617910001-07, para SIMPLES VERIFICAÇÃO DE DÉBITOS, que NÃÕ CONSTAM 

DÉBITOS RELATIVOS A TRIBUTOS MUNICIPAIS (impostos, taxas; contribuição- de 

melhoria e dívida ativa), até a presente data, em nome de FIIC)CLÍNICA CIANÕRTE 

LTDA, CPF/CNPJ n° 18.016.77910001-07, situado(a) em Cianorte - PR. 

Fica ressalvado o direito da Fazenda Pública Municipal cobrar débitos posteriormente 
apurados, mesmo referentes a períodos compreendidos nesta Certidão. 

A aceitação desta certidão está condicionado à verificação de sua autenticidade na 
Internet, no seguinte endereço: hftps://cianorte.oxv.elotech.com.br/portal-
contribuinte/autenticar-documento   

Certidão emitida gratuitamente com base na Lei Municipal N°3436/10 de 24/03/2010 

ATENÇÃO: QUALQUER RASURA OU EMENDA INVALIDARÁ ESSE DOCUMENTO 

CÓDIGO DE AUTENTICIDADE 2264FF875AB4042F689O49578445FCD 

A PRESENTE CERTIDÃO TERÁ VALIDADE ATÉ 05/11/2026 

Cianorte - PR. 07 de agosto de 2026 



PODER JUDICIÁRIO 
JUSTIÇA DO TRABALHO 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS 

Nome: FISIOCLINICA CIANORTE LTDA (MATRIZ E FILIAIS) 
eNPJ 18.016.779/0001-07 
Certidão nQ: 67697048/2026 
Expedição: 07/08/2026, às 09:27:45 
Validade: 03/02/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data 
de sua expedição. 

Certifica-se que FISIOCLINICA CIANORTE LTDA (MATRIZ E FILIAIS), 
inscrito(a) no CNPJ sob o nQ I8.016.779/0001-07, NÃO CONSTA como 
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas. 
Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação 
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e 
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022. 
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos 
Tribunais do Trabalho. 
No caso de -pessoa jur-ídica, -a Certidão atest-a -a empresa em -relação 
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais. 
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua 
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na 
Internet (h-tt-p //-www..tst.-j-us.b-r). 
Certidão emitida gratuitamente. 

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

Dúvidas e sugestões: cndt@tst.jus.br  



NÚMERO IDE 1N$CR1ÇO 
18016.77910001-07 
MAlRiZ 

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE smjAçÃo 
CADASTRAL 

PORTE 
DEMAIS 

NOME asARML 
FISIOCLVJICA CIANORTE LiDA 

TiTULO DOiRDEIM94TO NOME DE FfRTASIA 

FISIOCL2NICA 

CÕIDIOO E 0RIÇÂO DA fW4~ ECON~CA~M 
85.50-004 A1iidades de hsioterapia 

86.505 - Af~a~de terapia ocupacional 

CÕIDGO E DESORWÇÃO DA NA11JR ZAJURÍIRCA 

206-2 - Sociedade Empresária Lbnitada 

LOGRADOURO 
AV SÃO PAULO 

NÚMERO COMPLEMENTO 
272 

TELEFONO 
144)3629-1693  

ERDEREÇOELETRÔMICO 
NAN_BRFHTMA4LCOM 

STUAAOESPEG4AL DATA OA1TÚAAÓ I*eiAL 

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA 

CEP BAiRROlDIShu MuNicaPIÕ 1JF 
87200396 ZONA 02 CIANORIE PR 

TUAÇ0CADAS1RAL DUA DA CADASTRAL 
ATIVA 2310412013 

MOTIVO DE SlTUAÇ) CA1)ASTRM. 

Aprovado pela Instrução Normativa RFB n°2119, de 06 de dezembro de 2022. 

Emitido no dia 0210912026 às 20:36:04 (data e hora de BiBsifia).. Página: 111 

https//solucoes.receita.fazenda.gov.br/Servicos/cnpjrevajcomprovante 02/09/2026, 20:36 
Página 1 de 2 
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Página 1 de 1 



DECLARAÇÃO DE CUMPRIMENTO DOS REQUISITOS DE PARTICIPAÇÃO 
INEXISTÊNCIA DE IMPEDIMENTOS 

A: Comissão de Credenciamento 

A empresa fISI-OCLINICA -CIANORTE EIRELI, -inscito o CNP) t° 18Mi-&779f000..1-

07, por intermédio de seu representante legal, Sr.(a) IVAN BRUNO FILHO portador(a) do 

CPF ii° -062.509..139-7D, para fbs de participação no Chamamento Público & 09/2026, 

DECLARA, sob as penas da lei, que: 

1 - Nãô fôl dédáradá viídôneá paà iictar ouóntratá4-  toM a MríÀ4káçàó Pública, rtéd estã impèdicià 

ou suspensa de participar de licitações e cotdtdr com quaisquer órgãos da Administração Pública,  

11 - Tom nieno conhecimento e aceita integralmente as condiç6es estabelecidas no Edital de 

Chàrnámentà PÚblico, seus áéekos, instru<, h~ é p Õdimentos com.endo-se a Cumprir 

todas as exigências nele contidas; 

111 - mpré todos os riisitos dê pãiticipa..  possui apaddáIé ciica, operaciõilai e prãfliànal 

para a execução dos serviços objeto do credenciamento; 

IV - Não possui, entre seus sócios, administradores, diretores, responsáveis técnicos ou representantes 

lài, tâh3ugè, cúm arihelro ou 0~ éd 13.thá rei, C~ ou - ã#Id3dádé, áté ó Ceiro giãu, 

de servidor vinculado à Secretaria Municipal de Saúde de Cianorte que tenha participação no processo 

•decredenciamento- nafi zaçãoou-nagestãocont+dtual, nos termos da- ieíPcderal-n°- 14.13-3202I 

V - Seus sócios, administradores, diretores, responsáveis técnicos e representantes legais não são 

àividàréc Oólidôs i!Mu3ãdó à Sdcretãna Mtniciçál dê 5~ <lá C 
-. 

II3t (.dá teÏ Federal n 

1413312021 e de § 40  do artigo 26, da Lei n° 8.080/90 que regulamenta o Sistema Único de Saúde. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

bite, f1 deSetémbro -2028. 

Oocuiiento assinado digitalmeate 

ái,Iw uioie.i 
VJ Data:*2/o9/2o2132S44-o3gO 

que e,dot sJva1idaritigovbr 

Ivan Bruno Filho. 
pf: 062.809.139-70 
Rg: 7.072.890-7 



wi II'.Iç.& 

DECLARAÇÃO ART. 70,  INC. XXXIII DA CONSTITUIÇÃO DA REPÚBLICA 

A: Comissão de Credenciamento 

A empresa FISIOCLUIICA -C!ANORT-E, -Inscrito no -CtW3 n0  11L016.7791-0001-07, -por 
intermédio de seu representante legal, Sr. IVAN BRUNO PILHO portador(a) do CPF no 

06 L809..139-70, para fins de participação no Chamamento PibIice n° 09/2026, DECLARA, 

sob as penas da lei, que: 

não emprega menor de dezoito- anos- em trabalho noturno1  perigoso ou insalubre;  

- não empregamos menor de desseis anos em quaisquer atividades, para fins do disposto 

no -inciso -Vi, do art. 68 da Lei n° 14.133, de 01 de abril de 2021, acrescido pela Lei n° 

9.854, de 27 de outubro de 1999. 

Cianorte, 01 de Setembro 2026, 

 

Oocwnento assinado digitalmente 

MHU1O 
Datar 02/09/2026 13:4330-03Qo 
Veríf.q9e0m51/9a1id6.iligovbr 

1 

 

Ivan Bruno Filho 
Cpf; 062.8o9.19-7Ó 

Rg: 7.072.890-7 
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MUNICIPIO DE CIANORTE 
Estado do Paraná 

Secretaria de Finanças 
Divisão de Receitas Diversas 

OBSERVAÇÃO: 

MUNICIPIO DE CIANORTE, 17 de dezembro de 2019 

MANTER FIXADO EM LOCAL VISÍVEL 
At 

Jolanir Peraldà B1one 
Secretaria de iniças 

/fl 

(/1) 
1 

tiL. l  
Rosangela LIm@ Marcato 

Chefe de Divisão de Receitas Diversas 

ALVARÁ DE LICENÇA N° 14993 
A PREFEITURA MUNICIPAL DE CIANORTE, CONCEDE ALVARÁ DE LICENÇA PARA 
LOCALIZAÇÃO E FUNCIONAMENTO DE ACORDO COM DESCRIÇÃO ABAIXO 

Cadastro Municipal 
1802600 

  

RAZÃO SOCIAL: 
FISIOCLINICA CIANORTE ElREU 

NOME FANTASIA: FISIOCLINICA 

CNPJ/CPF: 18016779/0001-07 

ENDEREÇO:AV SAO PAULO, 272 CEP,: 87200-396 
BAIRRO: ZONA 02 COMPLEMENTO: 

'CNAE 8650004 - Atividades de fisioterapia 8650005 - Atividades de terapia ocupacional 

Lei 2749/06 - Art. 201: Para efeito de fiscalização, o proprietário do estabelecimento licenciado colocará o Alvará em lugar 
visível e o exibirá à autoridade competente sempre que esta o solicitar. 
Lei 755183 - Art. 65 § 1°: Será exigida renovação de licenca sempre que ocorrer mudança de ramo de atividade, 
modificações nas características do estabelecimento ou transferência de local. 
Lei 755183 - Art. 71: O contribuinte é obrigado a comunicar á Prefeitura, dentro de 20 (vinte) dias, as seguintes 
ocorrências: Alteração da razão social ou ramo de atividade; ii Alteração na forma societária. 
Decreto 156/83 - Art. 84: O contribuinte que encerrar as suas atividades fica obrigado a requerer a baixa da sua inscrição, 
na Divisão de Receitas Diversas da Secretaria de Finanças, no prazo de 15 (quinze) dias, constados da data da última 
operação. 

SUJEITO A: FISCALIZAÇÃO MUNICIPAL, LICENÇA SANITÁRIA VIGENTE, CERTIFICADO DE 'LICENCIAMENTO DO CORPO DE 
BOMBEIROS VIGENTE 

RESTRIÇÕES: - 

CIANORTE - CAPITAL DO VESTUÁRIO 



adasoactonate 
'JI ' L__ jEstabelecimento de Saúde 

Mmo~asnn ri 
Secretaria. de Atenção Especia!izad&da Saúde (SAES) 

Departamento de Regulação Assistencial e Controle DRAC) 
.iose-GeraI de Gestão de Sistemas de tníormaçôes em Saúde (COSO 

Ficha de Estábelècítiriento kientficaço Data: 02/09/2026 

CNES: 7842929 Nome Fantasia: FISIOCLINJCA GNPJ: 18016779100014  

Nome Empresarial: F1S1OCUNICA CIANORTE LTDA Niajtirkkica ENTIDADES EMPRESARIAIS 

Logradouro: SAO PAULO Número: 272 Complemento: - 

-Bairro. ZONA 02 Município: 410560 - CIANORTE •UF:-PR 

CEP: 87200-396 Telefone: (44)3629-1693 Dependência: INDIVIDUAL Reg de Saúde: 13 

uatMOE DE APOiO DIAGNOSE E Subtipo; - 

0fré1& Cliã/6àêó/A/JMiWtstráàÕj: WAN BRUNO FHHO 

Cadastrado em: 07111/2015 Atualização na base local; 1510912025 

Horário de Funcionamento: 

semana Hgán 

SEGUNDA-FEIRA 07:00 ás 17:00 

TERÇA-FEIRA 07:00 às 1700 

QUARTA-FEIRA 07:00 às 17:00 

QUINTA-FEIRA 07:00 às 17:00 

SEXTA-FEIRA 07:00 às 17:00 

FOLHAS 
N0 Ji3  

Gestão: MUNICIPAL 

DELI 

última atualização Nacional; 30/08/202& 

Data desativação: - Motivo desativação: - 
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DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE TÉCNICA 

A: Comissão de Credenciamento 

-O -nterado FISIOCLINICA -CZANORT-E -E!RW, inscrito -no -CNPJ n10  

18.016.779/000.1-07, estabelecido na AVENIDA SÃO PAULO N°272, informa para fins 

de c~c~~ no Chamamento -Público n0 09/2026, que -tem como responsável técnico 

IVAN BRUNO FILHO, portador do CREFITO N° 155..643-F para a realização dos 

procedimentos ora contratados. 

Área de Atuação: Serviços de Fisioterapia 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Cianorte, 01 de Setembro 2026. 

tOs5iU3dOdita1meflte 

Data: G2JOaJ2D25 i325:29-}3O) 
Wsifllt1p/vaIidar.iti.gov.br  

Ivan Bruno Filho 
Cpf: 061-809.139-70 

Rg: 7.072.890-7 
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Razão social: FISIOCLINICA CIANORTE ELRELI 

iCNPJ / CPF: 18.016.77910001-07 Registro noREl. ff0: RE003336 

impresso em: 26/07/2026, ãs 2319:31 
Paina 1 de 1 

IEL  

CONSELHO REGIONAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA 
OCUPACIONAL DA 8  REGIÃO 

RUA PADRE GERMANO MAYER 2272 - C12 80040-.170 - Cuaitiba 1 PR - Pone 0900-645-2009 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE PARA FUNCIONAMENTO (1MW) No ac09fa12-0f64754-9219-bcc331a94c2d 

Jurisdição: YE 

Logradouro AV SA() PAULO, 272 ',complemento- 

ii-ro: Zona O CE11 87200-396 

Cidade: Cianorte UF: PR 

Horário de funcionamento: 2A61  FEIRA 08:00-18:0() 

Responsável Técnico: WANBRUNO FiLHO Registn: I55643-F 

RegLn: 382777-F Corpo profissional: GABRIEL! PEREIRA LOPES 

Corpo pmfissional: ANDRESSA APARECIDA ~CIA 
FERRARI 

Registro: 235147-E 

Declaramos a nsgülaiidadô 

obiigaçso do Responsável legal 

las eiciõ 

is vinculados com este Conselho, a 

dó titúlar nostermosdategialaçãoPwti para Desempeiiho dá 
Profissional da: FISIOTERAPIA. 

/ técnico pelo consultório/clínica manter atualizados os dados cadast 
ernosda 

legislação vígente. válida até O1i7/2027 
IMPORTANTE 

Fiscalização. 

local Visível. 

ApresentaçãoObrigat&iaa  
Esta  Declaração deverá ser A autenteidãde do dàcuiento pôde ser conf&da no its http:llcrefito-  

r 

r. 
fixada nó Setor de ídounandD O 

Fisioterapia e/ou :número dewntrate: ac09fa12-0168-4154-9219-bcc331a94c2d !' 
Terapia0cupacional-em  
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FisioClinica Cianorte 
Avenida São Paulo, 272 - Zona 2 

Fone: (044) 3629-1693 

RELAÇÃO DA EQUIPE 

L ldentølcaçAo: 

Razão. Social: FISIOCLÍMCA CiANORfl 
Endereço Comercial: Avenida São Paulo, 212, Zona 2. 
Cidade: Cianorte Estado: PR 
CEP: 87.200-396 

NPJ n°: 18.016.779/0001-07 

II. Equipe de atendimento: 

Atuam no estabelecimento os seguintes fisioterapeutas listados abaixo - 
1. Ivan Bruno Filho, fisioterapeuta, inscrito no conselho de fisioterapia n955.643-F. 

Cianorte, 01 de Setembro de 2026. 

91 WNOpU4O 
'J4 0210912026  20--52-47-0300  

Verifique em http//vadaritLgov.b 

Ivan Bruno Filho 
CPF: 062.809.139-70 

Rg: 7.072.890-7 
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FisioClinica Cianorte 
Avenida São Paulo, 272 - Zona 2 

FQne: (044> 3629-1693 

MEMORIAL DESCRITIVO 

L ldéütifiação: 
Razão Social: FISIOCLINICA CIANORIE 
Endereço Comercial: Avenida São Paulo, 272, Zona 2.. 
Cidade: Gianorte Estado: PR 
CEP: 87.200-396 
")-n' 1&167710001-07 

II. Área Física:  
O estabelecimento possui 350,00 m2  de área utilizada: 

1. Recepção/Espera: 
2. Sala de atendimento 1: Sala para atendimento com método Pilates. 
3. Sala de atendimento 2: Sala para atendimento individual e reservado. E também para 

atendimento. com  RPG. 
4. Sala de atendimento 3: Saia para atendimento individual e reservado pala atendimento 

com técnicas manuais. 
5. Banheiro Masculino e Feminino. 
6. Banheiro Adaptado Portador de Deficiência Física. 

IlL Funcionérios 
Atuam no estabelecimento os seguintes funcionários listados abaixo: 

1. Ivan Bruno Filho, fisioterapeuta, inscrito no conselho de fisioterapia n°155.643-F. 

IV. Equipamentos 
A clínica possui uma sala completa equipada para  o método Pilotes, urna maca própria de 
atendimento para RPG, uma maca elétrica para atendimento com técnicas manuais, 3 bicicletas 
spinning, urna maca de tração cervical pneumática, 1 barra espaldar, 5 exercitadores elásticos de 
diferentes resistência, 5 pares de halter emborrachado de 1 a 5 kg, 5 pares de caneleiras de 1 a 5 kg, 1 
estação de musculação movement. 

V. Resposável Técnico:  
Declaro que as informações constantes desde documento são a expressão da mais pura verdade 

Cianorte, 01 de Setembro de 2026. 

Dmumento dflgtalm~e 

108RUNØW.J4O 
0~ 02109/2026 205247-0300 
Verifique emhflps//valldar.itLgovJr 

Ivan Bruno Filho 
CPF: 062.809.139-70 

Rg: 7.072.890-7 



Cianorte/PR, 18 de setembro d 

Gi mar Nazá rio de Souza 
Membro 

Nada mais havendo a ser tratado, encerrou-se a reunião e os membros lavram a presente Ata, que vai 
assinada por todos os presentes. 

g.  
Kelly Plagin da Silva Moreno 

Membro 
Vanice Dei Ponte 

Membro 

o 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE CIANORTE 
Edital de Credenciamento 09/2026 

A Comissão de Credenciamento da Secretaria Municipal de Saúde de Cianorte, constituída pelos 
membros abaixo-assinados, reuniu-se para a análise complementar da documentação referente ao 
Chamamento Público n° 009/2026 para Credenciamento de pessoas jurídicas na Área de Saúde para a 
prestação de serviços de saúde. Informa-se que, em análise prévia, foram constatadas pendências 
documentais referentes a(ao): Certificado de Licenciamento do Corpo de Bombeiros e Certificado de 
Regularidade do FGTS - CRF. Após a devida notificação e diligência, a empresa: 

FISIOCLINICA CIANORTE LTDA. 

Apresentou tempestivamente a totalidade dos documentos solicitados para saneamento do 
processo. Analisada a documentação complementar juntada aos autos, constatou-se o pleno atendimento 
às exigências do Edital, deliberando a Comissão por HABILITAR E CREDENCIAR a referida empresa para 
futuras contratações de prestação de serviços de saúde. 

Presentes os seguintes membros da Comissão: Gilmar Nazário de Souza, Vaníce Dei Ponte, Kelly Bragin da 
Silva Moreno. 
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE CIANORTE 

Edital de Credenciamento 09/2026 

A Comissão de Credenciamento da Secretaria Municipal de Saúde de Cianorte, constituída pelos 
membros abaixo-assinados, reuniu-se para a análise complementar da documentação referente ao 
Chamamento Público n° 009/2026 para Credenciamento de pessoas jurídicas na Área de Saúde para a 
prestação de serviços de saúde. Informa-se que, em análise prévia, foram constatadas pendências 
documentais referentes a(ao): Certificado de Licença do Corpo de Bombeiros e Certificado de Regularidade 
do FGTS. Após a devida notificação e diligência, a empresa: 

- FISIOCLÍNICA CIANORTE LTDA. 

Apresentou tempestivamente a totalidade dos documentos solicitados para saneamento do 
processo. Analisada a documentação complementar juntada aos autos, constatou-se o pleno atendimento 
às exigências do Edital, deliberando a Comissão por HABILITAR E CREDENCIAR a referida empresa para 
futuras contratações de prestação de serviços de saúde. 

Presentes os seguintes membros da Comissão: Vanice Dei Ponte, Tânia Mara de Almeida, Kelly Bragin da 
Silva Moreno. 

Nada mais havendo a ser tratado, encerrou-se a reunião e os membros lavram a presente Ata, que vai 
assinada por todos os presentes. 

Cianorte/PR, 25 de setembro de 2026. 

Vanice Dei Ponte Tânia Mara de Almeida Kelly Bragin da Silva Moreno 
Membro Membro Membro 
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