
Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Dados do Fornecedor
CNPJ: 43.573.889/0001-09
Razão Social: PROVIDE HOSPITALAR LTDA
Nome Fantasia:
Situação do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 30/10/2026
Natureza Jurídica: SOCIEDADE EMPRESÁRIA LIMITADA
MEI: Não
Porte da Empresa: Empresa de Pequeno

Ocorrências e Impedimentos
Ocorrência: Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta

Vínculo com "Serviço Público": Nada Consta
Ocorrências Impeditivas indiretas: Nada Consta

Níveis cadastrados:
Automática: a certidão foi obtida através de integração direta com o sistema emissor. Manual: a certidão foi inserida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento

II - Habilitação Juridica

III - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGFN 21/03/2026 Automática
FGTS 25/11/2025 Automática
Trabalhista Validade: 15/04/2026 Automática(http://www.tst.jus.br/certidao)

Validade:
Validade:

IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal

Receita Estadual/Distrital Validade: 16/01/2026
Receita Municipal Validade: 11/01/2026

Declaração
Declaramos para os fins exigidos na legislação, conforme documentação registrada no SICAF, que a situação do
fornecedor no momento é a seguinte:

Emitido em: 06/11/2025 10:10 de
CPF: 054.XXX.XXX-60      Nome: RAFAEL NOGUEIRA DE FREITAS KOCH

11

Ass: ____________________________________________________________________________________________



Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Relatório de Ocorrências Ativas Impeditivas de Licitar

Dados do Fornecedor
CNPJ: 43.573.889/0001-09
Razão Social: PROVIDE HOSPITALAR LTDA
Nome Fantasia:
Situação do Fornecedor: Credenciado

Nenhum registro de Ocorrência Ativa encontrado para o fornecedor

Emitido em: 06/11/2025 10:10 de
CPF: 054.XXX.XXX-60      Nome: RAFAEL NOGUEIRA DE FREITAS KOCH

11



Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Relatório de Prováveis Ocorrências Impeditivas Indiretas do Fornecedor

Dados do Fornecedor
CNPJ: 43.573.889/0001-09
Razão Social: PROVIDE HOSPITALAR LTDA
Nome Fantasia:
Situação do Fornecedor: Credenciado

Nenhum registro de Ocorrência Impeditiva Indireta encontrado para o fornecedor.

Emitido em: 06/11/2025 10:10 de
CPF: 054.XXX.XXX-60      Nome: RAFAEL NOGUEIRA DE FREITAS KOCH

11



Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Relatório de Ocorrências Ativas

Dados do Fornecedor
CNPJ: 43.573.889/0001-09
Razão Social: PROVIDE HOSPITALAR LTDA
Nome Fantasia:
Situação do Fornecedor: Credenciado

Tipo Ocorrência: Advertência - Lei 13.303/2016, art. 83, inc. I
Motivo: Advertência - Lei 13.303/2016, art. 83, inc. I
UASG Sancionadora: 155126 - HOSPITAL UNIV. PROFESSOR ALBERTO ANTUNES

Impeditiva: Não
Prazo Inicial: 24/10/2025
Data Aplicação: 24/10/2025
Número do Processo: 23540016724202520 Número do Contrato: 2025NE1161
Descrição/Justificativa: ADVERTÊNCIA à empresa pela inexecução contratual, com base no item

17.2.1 do Termo de Referência, respaldada pelo art. 83, I, da Lei nº
13.306/2016.

Ocorrência 1:

Tipo Ocorrência: Multa - Lei 13.303/2016, art. 83, inc. II
Motivo: Multa - Lei 13.303/2016, art. 83, inc. II
UASG Sancionadora: 155126 - HOSPITAL UNIV. PROFESSOR ALBERTO ANTUNES

Impeditiva: Não
Prazo Inicial: 24/10/2025
Data Aplicação: 24/10/2025
Número do Processo: 23540016724202520 Número do Contrato: 2025NE1161
Descrição/Justificativa: MULTA COMPENSATÓRIA, por inexecução total do objeto, no percentual de

10% (dez por cento) sobre o valor total da obrigação não cumprida (Nota de
Empenho 2025NE1161), conforme previsto na tabela do item 17.14 do Termo
de Referência, respaldada pela Lei 13.303/2016, art. 83, inc II.

Ocorrência 2:

Emitido em: 06/11/2025 10:10 de
CPF: 054.XXX.XXX-60      Nome: RAFAEL NOGUEIRA DE FREITAS KOCH

11



CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS
 

Nome: PROVIDE HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 43.573.889/0001-09
Certidão nº: 40383316/2025
Expedição: 15/07/2025, às 15:14:25
Validade: 11/01/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedição.
 

Certifica-se que PROVIDE HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o nº 43.573.889/0001-09, 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 jurídica, a Certidão atesta 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 (http://www.tst.jus.br).
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 condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciários, a honorários, 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.

PODER JUDICIÁRIO
JUSTIÇA DO TRABALHO

Página 1 de 1

Dúvidas e sugestões: cndt@tst.jus.br



Consulta Consolidada de Pessoa Jurídica

Este relatório tem por objetivo apresentar os resultados consolidados de consultas eletrônicas realizadas 
diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade pela veracidade do 
resultado da consulta é do Órgão gestor de cada cadastro consultado. A informação relativa à razão social 
da Pessoa Jurídica é extraída do Cadastro Nacional da Pessoa Jurídica, mantido pela Receita Federal do 
Brasil.

06/11/2025 10:11:56Consulta realizada em: 

Informações da Pessoa Jurídica:
Razão Social: PROVIDE HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 43.573.889/0001-09

Resultados da Consulta Eletrônica:
Órgão Gestor: TCU
Cadastro: Licitantes Inidôneos
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique .AQUI

Órgão Gestor: CNJ
Cadastro: CNIA - Cadastro Nacional de Condenações Cíveis por Ato de Improbidade Administrativa 
e Inelegibilidade
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique .AQUI

Órgão Gestor: Portal da Transparência
Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidôneas e Suspensas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique .AQUI

Órgão Gestor: Portal da Transparência
Cadastro: CNEP - Cadastro Nacional de Empresas Punidas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique .AQUI

Obs: A consulta consolidada de pessoa jurídica visa atender aos princípios de simplificação e racionalização 
de serviços públicos digitais. Fundamento legal: Lei nº 12.965, de 23 de abril de 2014, Lei nº 13.460, de 26 
de junho de 2017, Lei nº 13.726, de 8 de outubro de 2018, Decreto nº 8.638 de 15, de janeiro de 2016.



 

MUNDIMED 

Sede Administrativa 

Rua Marechal Deodoro, 344, 2º andar, Curitiba/PR. CEP: 80010-010, BR. 

(41) 3211-1221 | mundimed.com.br 

 

 
 

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA 
 
 
 
 

Declaramos, para os devidos fins, que a PROVIDE HOSPITALAR LTDA., inscrita no CNPJ sob o nº 
43.573.889/0001-09 forneceu o montante de R$ 1.685.801,42 (um milhão seiscentos e oitenta 
e cinco mil, oitocentos e um reais e quarenta e dois centavos) em materiais médico-hospitalares 
e medicamentos através da Mundi Med Gestão, inscrita no CNPJ sob o nº 43.200.472/0001-09, 
durante o ano de 2024. 
 
As entregas foram realizadas de forma satisfatória aos municípios, dentro dos prazos acordados 
e com qualidade compatível com as necessidades demandadas. 
 
Declaramos, ainda, que a prestação dos mencionados serviços ocorreu com bom desempenho 
operacional, tendo a empresa cumprido fielmente com suas obrigações, nada constando que a 
desabone técnica ou comercialmente até a presente data. 
 
Por ser verdade, firmamos o presente para os devidos fins. 
 
 

Curitiba, 13 de janeiro de 2025. 
 
 
 

Vanessa Ramos 
Gerente de Negócios Mundimed 
 
 
Débora Silva 
Gerente Financeira Mundimed 
 
 
 
 
 
                                                    

Clicksign 2ed5462f-0602-4e71-b67c-c1c287e2006f



ATESTADO CAPACIDADE TÉCNICA_ Provide_13.01.25.pdf
Documento número #2ed5462f-0602-4e71-b67c-c1c287e2006f

Hash do documento original (SHA256): b8633aee20761f04d5eaa0620a93d53e391264df6b051c0179e58a2f8bb4c99e

Assinaturas

Vanessa Souza Ramos

Vanessa Souza Ramos

CPF: 977.761.225-72

Assinou em 13 jan 2025 às 11:28:25

Débora Lemes da Silva

Débora Lemes da Silva

CPF: 048.842.669-35

Assinou em 13 jan 2025 às 11:35:33

Log

13 jan 2025, 11:19:57 Operador com email credenciamento@mundimed.com.br na Conta 4f7b1c7f-9edc-4dd5-944c-

d4f6180aec03 criou este documento número 2ed5462f-0602-4e71-b67c-c1c287e2006f. Data

limite para assinatura do documento: 12 de fevereiro de 2025 (11:19). Finalização automática

após a última assinatura: habilitada. Idioma: Português brasileiro.

13 jan 2025, 11:24:35 Operador com email credenciamento@mundimed.com.br na Conta 4f7b1c7f-9edc-4dd5-944c-

d4f6180aec03 alterou o processo de assinatura. Data limite para assinatura do documento: 04

de março de 2025 (14:25).

13 jan 2025, 11:24:36 Operador com email credenciamento@mundimed.com.br na Conta 4f7b1c7f-9edc-4dd5-944c-

d4f6180aec03 adicionou à Lista de Assinatura:

vanessa.ramos@mundimed.com.br para assinar, via E-mail. 

Pontos de autenticação: Token via E-mail; Nome Completo; CPF; endereço de IP; Assinatura

manuscrita. Dados informados pelo Operador para validação do signatário: nome completo

Vanessa Souza Ramos e CPF 977.761.225-72.

13 jan 2025, 11:24:36 Operador com email credenciamento@mundimed.com.br na Conta 4f7b1c7f-9edc-4dd5-944c-

d4f6180aec03 adicionou à Lista de Assinatura:

debora.silva@mundimed.com.br para assinar, via E-mail. 

Pontos de autenticação: Token via E-mail; Nome Completo; CPF; endereço de IP; Assinatura

manuscrita. Dados informados pelo Operador para validação do signatário: nome completo

Débora Lemes da Silva e CPF 048.842.669-35.

Datas e horários em GMT  -03:00 Brasilia

Log gerado em 13 de janeiro de 2025. Versão v1.42.0.

2ed5462f-0602-4e71-b67c-c1c287e2006f Página 1 de 4 do Log



13 jan 2025, 11:28:25 Vanessa Souza Ramos assinou. Pontos de autenticação: Token via E-mail

vanessa.ramos@mundimed.com.br. CPF informado: 977.761.225-72. Assinatura manuscrita com

hash SHA256 prefixo f15ab2(...), vide anexo blob. IP: 201.131.138.208. Localização compartilhada

pelo dispositivo eletrônico: latitude -27.1371205 e longitude -48.6033327. URL para abrir a

localização no mapa: https://app.clicksign.com/location. Componente de assinatura versão

1.1094.0 disponibilizado em https://app.clicksign.com.

13 jan 2025, 11:35:33 Débora Lemes da Silva assinou. Pontos de autenticação: Token via E-mail

debora.silva@mundimed.com.br. CPF informado: 048.842.669-35. Assinatura manuscrita com

hash SHA256 prefixo a77b72(...), vide anexo handwritten_13 jan 2025, 11-35-29.png. IP:

179.119.97.159. Componente de assinatura versão 1.1094.0 disponibilizado em

https://app.clicksign.com.

13 jan 2025, 11:35:34 Processo de assinatura finalizado automaticamente. Motivo: finalização automática após a

última assinatura habilitada. Processo de assinatura concluído para o documento número

2ed5462f-0602-4e71-b67c-c1c287e2006f.

Documento assinado com validade jurídica.

Para conferir a validade, acesse https://www.clicksign.com/validador e utilize a senha gerada pelos signatários

ou envie este arquivo em PDF.

As assinaturas digitais e eletrônicas têm validade jurídica prevista na Medida Provisória nº. 2200-2 / 2001

Este Log é exclusivo e deve ser considerado parte do documento nº 2ed5462f-0602-4e71-b67c-c1c287e2006f, com os efeitos

prescritos nos Termos de Uso da Clicksign, disponível em www.clicksign.com.

Datas e horários em GMT  -03:00 Brasilia

Log gerado em 13 de janeiro de 2025. Versão v1.42.0.

2ed5462f-0602-4e71-b67c-c1c287e2006f Página 2 de 4 do Log



Anexos

Vanessa Souza Ramos

Assinou o documento  em 13 jan 2025 às 11:28:25

ASSINATURA MANUSCRITA

Vanessa Souza Ramos

Assinatura manuscrita com hash SHA256 prefixo f15ab2(...)

blob

Datas e horários em GMT  -03:00 Brasilia

Log gerado em 13 de janeiro de 2025. Versão v1.42.0.
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Débora Lemes da Silva

Assinou o documento  em 13 jan 2025 às 11:35:33

ASSINATURA MANUSCRITA

Débora Lemes da Silva

Assinatura manuscrita com hash SHA256 prefixo a77b72(...)

handwritten_13 jan 2025, 11-35-29.png

Datas e horários em GMT  -03:00 Brasilia

Log gerado em 13 de janeiro de 2025. Versão v1.42.0.
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02 816 696/0001-54
PONTAMED FARMACÊUTICA

LTDA.

Rua Padre Arnaldo Janssen, 1452
84032-300- Ponta Grossa-PR


