SHOSPITALAR 8

CNPJ: 26.457.348/0001-04
ANEXO 03
PREGAO ELETRONICO N°03 /2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO 201/2022

MODELO DE DECLARACAO DE PLENO ATENDIMENTO AOS REQUISITOS DE
HABILITACAO

Nome/Razdo Social: C.A. HOSPITALAR EIRELI Endereco: Rua/Avenida AV. BARAO DO RIO BRANCO,
QD. 41 LT 11 JD. LUZ CEP: 74.915 025 - CIDADE: APARECIDA DE GOIANIA-GO Estado: GOIAS — GO
R.G.:126020119995 C.P.F./C.N.P.J.: 26.457.348/0001-04 Declara, sob as penas da Lei e, em especial, em
conformidade com a Lei Federal n® 10.520, de 17 de julho de 2002, que cumpre todos os requisitos de habilitagdo

estabelecidos no Edital de Pregdo Eletronico 03/2022. E, por ser a expressao fiel da verdade, firma a presente.

Aparecida de Goiania , 04 de Maio de 2022.
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ANTONIA CLENIR B. DA SILVA/SOC./PROP.
|APARECIDA DE GO|ANIA'G-Ql RG: 126020119995 SEJSPC-MA / CPF: 990.606.393-91

CA HOSPITALAR | Av. Bardo do Rio Branco, Qd 41 — Lt 11 — Jardim Luz — Aparecida de Goiania -GO.
CEP: 74915-025

TEL: (62) 3983-2239 / 2238 n




SHOSPITALAR 8

CNPJ: 26.457.348/0001-04
ANEXO 05
PREGAO ELETRONICO N° 03/2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO 201/2022

MODELO DE DECLARACAO DE IDONEIDADE

NOME DA EMPRESA: C.A. HOSPITALAR EIRELI

CNPJ e INSCRICAO ESTADUAL: 26.457.348/0001-04 CNPJ

REPRESENTANTE e : Antonia Clenir B. Da Silva

CARGO: SOCIO/PROPIETARIO

CARTEIRA DE IDENTIDADE CPF: 990.606.393 — 91

ENDERECO: Rua/Avenida AV. BARAO DO RIO BRANCO, QD. 41 LT 11 JD. LUZ CEP: 74.915 025 -
CIDADE: APARECIDA DE GOIANIA-GO

TELEFONE: (62) 3983-2238 / 3983-2239

Declaramos para os fins de direito, na qualidade de Proponente do procedimento
licitatorio sob ~a  modalidade de  Pregdo  Eletronico n.o  03/2022, PROCESSO
ADMINISTRATIVO  201/2022, instaurado por intermedio do Fundo Municipal de
Saude de Anands Tocantins, que ndo fomos declarados inidoneos para licitar ou

contratar com o Poder Publico, em qualquer de suas esferas.

Por ser expressdo da verdade, firmamos o presente.

Aparecida de Goiania , 04 de Maio de 2022.
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CA HOSPITALAR | Av. Barao do Rio Branco, Qd 41 — Lt 11 — Jardim Luz — Aparecida de Goiania -GO.
CEP: 74915-025

TEL: (62) 3983-2239 / 2238 a



SHOSPITALAR 8

CNPJ: 26.457.348/0001-04
ANEXO 06

DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATOS IMPEDITIVOS
PREGAO ELETRONICO N° 03/2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO 201/2022

MODELO DE DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATOS IMPEDITIVOS
SUPERVENIENTE PARA HABILITACAO

C.A. HOSPITALAR EIRELI, CNPJ/MF N° 26.457.348/0001-04 , sediada Rua/Avenida AV. BARAO DO
RIO BRANCO, QD. 41 LT 11 JD. LUZ CEP: 74.915 025 - CIDADE: APARECIDA DE GOIANIA-GO, declara,
sob as penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua habilitacdo no presente

processo, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

Aparecida de Goiania , 04 de Maio de 2022
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CEP: 74915-025
TEL: (62) 3983-2239 / 2238 a




SHOSPITALAR 8

CNPJ: 26.457.348/0001-04
ANEXO 07
PREGAO ELETRONICO N° 03/2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO 201/2022

“MODELO — DECLARACAO DE INEXISTENCIA PARENTESCO JUNTO AO MUNICIPIO
DE ANANAS

C.A. HOSPITALAR EIRELI, CNPJ/MF N° 26.457.348/0001-04, sediada Rua/Avenida AV. BARAO DO
RIO BRANCO, QD. 41 LT 11 JD. LUZ CEP: 74.915 025 - CIDADE: APARECIDA DE GOIANIA-GO
inscrito no CNPJ N° 26.457.348/0001-04, por intermédio de seu representante legal o (a)
Sr.(a) Antonia Clenir B. Da Silva , portador(a) da Carteira de Identidade no 126020119995 e do CPF no
990.606.393-91, DECLARA, sob as penas da lei, para fins da LICITACAO PREGAO ELETRONICO
03/2022, a inexisténcia no quadro da empresa, de socios ou empregados com vinculo de parentesco em
linha reta, colateral ou por afinidade até o terceiro grau, ou, ainda, que sejam conjuges ou companheiros
de ocupantes do quadro da Prefeitura Municipal de Anands, nos cargos de direcdo e chefia ou

exercentes de fun¢do gratificada de mesma natureza, bem como de seus agentes politicos.

Aparecida de Goiania , 04 de Maio de 2022
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SHOSPITALAR 8

CNPJ: 26.457.348/0001-04
ANEXO 08

PREGAO ELETRONICO N° 03/2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO 201/2022

MODELO DE DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO ART. 7°
INCISO XXXIII DA CONSTITUICAO FEDERAL

C.A. HOSPITALAR EIRELI, CNPJ/MF N- 26.457.348/0001-04, sediada, Rua/Avenida AV. BARAO DO
RIO BRANCO, QD. 41 LT 11 JD. LUZ CEP: 74.915 025 - CIDADE: APARECIDA DE GOIANIA-GO Declara
que ndo possui, em no Quadro de Pessoal, empregados menores de 18 (dezoito) anos em
trabalho noturno, perigoso ou insalubre e em qualquer trabalho, menores de 1 6

(dezesseis) anos, salvo na condicdo de aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em

observancia a Lei Federal n°® 9854, de 27.10.99, que altera a Lei n° 8666/93.

Aparecida de Goiania , 04 de Maio de 2022
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