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A FUNDACAO ESTATAL DE ATENCAO EM SAUDE DO PARANA — FUNEAS-PR
CREDENCIAMENTO N° 08/2025 - HOSPITAL ZONA NORTE DE LONDRINA DR ANISIO FIGUEIREDO ~ HZN
OBJETO: CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS, PRESTADORAS DE SERVICOS MEDICOS.

MEDPRIME CLINICA GESTAQ E SAUDE S.A
CNPJ. 23.481.281/0001-31

PEDIDO DE ESCLARECIMENTOS

A empresa MEDPRIME CLINICA GESTAO E SAUDE S/A, pessoa Juridica de direito privado, inscrita no CNPJ
sob o n.2 23.481.981/0001-31, sediada R. Cajubi, n? 23 - Santa Felicidade, Curitiba-PR CEP 82.015-130, neste ato
representada por seu Diretor Presidente, Sr. LUIS SILVA DOS SANTOS, portador do RG n2 6.159.215-6 SSP/PR e
do CPF n2 922.284.109-34, residente e domiciliado em Curitiba-PR, solicita os esclarecimentos abaixo para o

Edital em referéncia:

1. Esta correto nosso entendimento que a comprovagdo de vinculo do profissional com a empresa nio faz

parte da documentagdo de credenciamento neste momento?

2. Esta correto nosso entendimento que a IDENTIDADE PROFISSIONAL comprova a "Inscricio no CRM do
Parana regularizado e vélido" presente no item 15 ESPECIFICACOES TECNICAS DETALHADAS dos

profissionais médicos?

3. Oitem 6.7 do Edital afirma que os profissionais podem atuar por mais de uma empresa habilitada, desde
que ndo fagam parte do quadro societdrio das credenciadas. No entanto, na Declaragio de
Concordancia e Veracidade {Anexo V1) o médico deve assinalar gue prestara servigos de forma exclusiva.

Poderiam esclarecer por gentileza esta divergéncia?

4. O profissional possui identidade de profissional de outro estado, mas possut a certidio de inscrigdo do
Parana, comprovando sua habifitagdo para atuagio na regido. Mediante apresentacdo destes dois

documentos, poderia ter sua habilitagio deferida?

Curitiba, 23 de junho de 2025.
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Para verificar as assinaturas va ao site https://assinaturas.certisign.com.br:443 e utilize o cédige BAB4-DB50-DF7D-3CFE.

Este documento foi assinado digitalmente por Luis Silva Dos Santos

Este documanto foi assinado digitalientepdbL0is Shva Fuda felisidade, Curitiba/PR, CEP 82.015-130
Para verificar as assinaturas va ao shmqasgimqm&ggsigndmhb@amdﬁhme;Qﬁde,%ﬁ_—ﬁﬂSO-DF?D-SCFB.
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PROTOCOLO DE ASSINATURA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma Certisign Assinaturas. Para verificar
as assinaturas clique no link: https://assinaturas.certisigh.com.br/Verificar/9A64-D850-DF7D-3CF8 ou va
ate o site https://assinaturas.certisign.com.br:443 e utilize o codigo abaixo para verificar se este documento
é valido.

Cédigo para verificagdo: 9A64-D850-DF7D-3CF8
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