ANEXO Il

CREDENCIAMENTO N° 4/2024
SECRETARIA DE SAUDE
PEDIDO DE CREDENCIAMENTO

CLINICA MEDICA DR. MADEIRA LTDA, inscrita no CNPJ: 05.462.961/0001-31,
situada na Rua Coronel Fagundes, n® 100, sala 18, Centro, Videira/SC, neste ato
representada por seu administrador Sr. Luciano Madeira da Silveira, brasileiro, maior,
casado, portado do RG n° 6.739.187, inscrito no9 CPF sob n° 900.179.780-68,
atendendo ao Edital de Credenciamento n°® 4/2024 SMS, vem manifestar seu interesse
no cadastramento para prestacdo dos servigos constantes na tabela abaixo. Declara
ainda, que aceita 0s pregos propostos, com os valores constantes no Edital, do qual tem
pleno conhecimento. Para tanto, apresenta em anexo toda documentacao exigida para
o referido credenciamento.

ITEM DESCRICAO UNIDADE DE VALOR UNITARIO
MEDIDA

SERVICOS DE ATENDIMENTOS
MEDICOS EM PEDIATRIA CONFORME
01 | DEMANDA DA SECRETARIA MUNICIPAL | P/Atendimento R$ 110,00
DE SAUDE/FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE DE TANGARA (SC).

Videira/SC, 03 de dezembro de 2024.

Assinado de forma
CLINICA MEDICA digital por CLINICA

DR MADEIRA MEDICA DR MADEIRA

LTDA:054629610 LTDA:05462961000131
Dados: 2024.12.04
00131 11:12:35 -03'00"

CLINICA MEDICA DR. MADEIRA LTDA
Luciano Madeira da Silveira

Representante Legal
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