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CARTA PROPOSTA 
LE Nº 299/2025 - APPA 

 

À APPA 

 

OBJETO: 

A empresa Unimed de Paranaguá Cooperativa De Trabalho Médico  com sede na cidade de Paranaguá à 
Rua João Eugênio, Nº 677, CEP 83.203-400, TELEFONE 41 3420-7000:, com CNPJ/MF 75.003.525/0001-80, 
e-mail: secretaria@unimedparanagua.com.br propõe a APPA a execução do objeto da Licitação supra-
referenciada, tudo em conformidade com o Edital, Condições Gerais de Contratos e Elementos Técnicos 
Instrutores da Licitação. 

 

O valor proposto é de R$ 33.104.900,00 (trinta e três milhões, cento e quatro mil e novecentos reais). 

 

O prazo de validade da Proposta será de, no mínimo, 60 dias, contados da entrega da proposta da licitação. 

 

Se vencedora da licitação, assinará o Contrato Administrativo, na qualidade de representante legal, Dr. Flávio 
Grínberg, portador do C.P.F. 084.511.818-80, RG 16.323.124, Endereço:  Rua Manoel Corrêa, Nº 1.484, Alto 
São Sebastião, Paranaguá-PR, CEP: 83.206-030. 

 

 

Paranaguá em 02 de dezembro de 2025. 
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LOTE 001  

LOTE ITEM QUANT UNID 
DESCRIÇÃO COMPLETA DOS 

SERVIÇOS/ MATERIAIS 
VALOR 

UNITÁRIO 
VALOR TOTAL DO 

ITEM 

 
1 
 

1 30 MÊS 

Contratação de empresa 
especializada, operadora de 

Plano de Saúde, para a 
prestação de serviços de 
assistência suplementar à 
saúde por meio de rede 

própria e/ou credenciada, com 
abrangência nacional, 

classificado como COLETIVO 
EMPRESARIAL de Assistência à 

Saúde na segmentação 
AMBULATORIAL + HOSPITALAR 
COM OBSTETRÍCIA, registrada 
na Agência Nacional de Saúde 

Suplementar – ANS, para todos 
os empregados da 

Administração dos Portos de 
Paranaguá e Antonina, por 30 

meses. 

R$ 1.103.496,66 R$ 33.104.900,00 

1 VALOR TOTAL LOTE R$ 33.104.900,00 

Segue abaixo a tabela de preços por faixa etária conforme preconiza a RN nº 63/2003 da ANS referente ao 

valor mensal a ser cobrado por beneficiário, obedecendo a distribuição do preço pela quantidade de 

beneficiários conforme previsto na tabela constante do item 26 do Termo de Referência – Perfil dos 

Usuários: 

 
OBS.: A tabela por faixa etária acima possui como valor total a quantia de R$ 1.103.469,76 (um milhão, 

cento e três mil, quatrocentos e sessenta e nove reais e setenta e seis centavos) e não o valor de R$ 

1.103.496,66 (um milhão, cento e três mil, quatrocentos e noventa e seis reais e sessenta e seis centavos) 

conforme arrematado no certame, em virtude de arredondamentos ao se desmembrar o valor global em 

faixas etárias.  
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Segue abaixo também a tabela de preços por faixa etária do plano coletivo empresarial, abrangência 

nacional, segmentação assistencial ambulatorial + hospitalar com obstetrícia, acomodação em 

APARTAMENTO, para que os servidores da APPA e seus respectivos dependentes possam realizar a 

adesão de forma opcional, conforme previsto no Edital / Termo de Referência. 

 

Regras para participar do plano APARTAMENTO: 

 A opção deve ser extensiva à todo o grupo familiar; 

 Carência de 6 meses e preenchimento da declaração de saúde caso a opção seja exercida 30 

(trinta) dias após a formalização do contrato, ou mais de 30 (trinta) dias da sua vinculação à APPA; 

 Prazo mínimo de permanência de 12 meses. 

 

 

Paranaguá, 02 de dezembro de 2025. 

 

 

 
_______________________________________________ 
FLÁVIO GRÍNBERG 
RG 16.323.124 



 
REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

 
 
 

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA
 

 
NÚMERO DE INSCRIÇÃO
75.003.525/0001-80
MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇÃO
CADASTRAL

DATA DE ABERTURA
30/06/1980

 
NOME EMPRESARIAL
UNIMED DE PARANAGUA COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO

 
TÍTULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
********

PORTE
DEMAIS

 
CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE ECONÔMICA PRINCIPAL
65.50-2-00 - Planos de saúde

 
CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS
47.71-7-01 - Comércio varejista de produtos farmacêuticos, sem manipulação de fórmulas
74.90-1-99 - Outras atividades profissionais, científicas e técnicas não especificadas anteriormente
86.30-5-01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realização de procedimentos cirúrgicos
86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realização de exames complementares
86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas
86.30-5-06 - Serviços de vacinação e imunização humana
86.30-5-99 - Atividades de atenção ambulatorial não especificadas anteriormente
86.40-2-02 - Laboratórios clínicos
86.40-2-10 - Serviços de quimioterapia
86.50-0-01 - Atividades de enfermagem

 
CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA
214-3 - Cooperativa

 
LOGRADOURO
R JOAO EUGENIO

NÚMERO
677

COMPLEMENTO
********

 
CEP
83.203-400

BAIRRO/DISTRITO
CENTRO

MUNICÍPIO
PARANAGUA

UF
PR

 
ENDEREÇO ELETRÔNICO TELEFONE

(41) 3420-7000/ (41) 3420-7012

 
ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)
*****

 
SITUAÇÃO CADASTRAL
ATIVA

DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL
08/04/2005

 
MOTIVO DE SITUAÇÃO CADASTRAL

 
SITUAÇÃO ESPECIAL
********

DATA DA SITUAÇÃO ESPECIAL
********

Aprovado pela Instrução Normativa RFB nº 2.119, de 06 de dezembro de 2022.

Emitido no dia 18/11/2025 às 10:54:11 (data e hora de Brasília). Página: 1/1
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Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição: 75.003.525/0001-80
Razão

Social: UNIMED DE PARANAGUA COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO

Endereço: R JOAO EUGENIO 677 / COSTEIRA / PARANAGUA / PR / 83203-400

A Caixa Econômica Federal, no 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:12/11/2025 a 11/12/2025

Certificação Número: 2025111219030508199429

Informação obtida em 18/11/2025 10:59:29

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

Voltar Imprimir

18/11/2025, 10:59 Consulta Regularidade do Empregador

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf 1/1



Estado do Paraná
Secretaria de Estado da Fazenda

Receita Estadual do Paraná

Certidão Negativa 
de Débitos Tributários e de Dívida Ativa Estadual

Nº 037605832-07

Certidão fornecida para o CNPJ/MF: 75.003.525/0001-80
Nome: CNPJ NÃO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR
 
         Ressalvado o direito da Fazenda Pública Estadual inscrever e cobrar débitos ainda não
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 descumprimento de obrigações tributárias acessórias.
 
 

Válida até 23/12/2025 - Fornecimento Gratuito
 
 

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

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)
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Emitido via Internet Pública (25/08/2025 15:41:49)
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PARANAGUÁ
C.N.P.J.: 76.017.458/0001 - 15

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITO NEGATIVA DE CONTRIBUINTE

RUA JULIA DA COSTA, Nº 322 - CENTRO HISTÓRICO - CEP: 83230-060 - FONE: (41) 3420-2745
PARANAGUÁ - PARANÁ

48043/2025

Contribuinte: 505358 - UNIMED DE PARANAGUA COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO
CNPJ/CPF: 75.003.525/0001-80 Cód. Contribuinte: 505358
Endereço: RUA João Eugênio, 677
Bairro: CENTRO HISTÓRICO
Complemento:  
Cidade: Paranaguá - PR

Nome do Requerente:
Finalidade: Contribuinte - Uso Interno
Nº / Ano Protocolo: 86456/2025
Observação:

Ressalvando o direito da Fazenda Pública Municipal inscrever e cobrar débitos ainda não registrados ou que venham a ser apurados, 
certificamos que, verificando os registros da Secretaria Municipal de Fazenda, constatamos existir pendências cadastradas em nome do 
requerente, nesta data, as quais estão com exigibilidade suspensa por: (termo de acordo de parcelamento adimplente; dívida ativa com 
depósito judicial integral; processo administrativo fiscal em prazo de/ou com reclamação/recurso/ordem judicial).

Esta Certidão engloba somente pendências em nome do próprio contribuinte e refere-se a débitos de natureza tribuária e não tributária, bem 
como ao descumprimento de obrigações tributárias acessórias.

Paranaguá, 11 de novembro de 2025

Informações Adicionais:

Certidão Válida até 11/12/2025
Código de Verificação:WGT221201-63874-KMSSLZKKEYSI-4
Emitente: ANTONIO JOSE LIRA DE OLIVEIRA
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DECLARAÇÃO  

Razão social:__________________________________________________________________ 

CNPJ ou CPF:__________________________________________________________________ 

Inscrição Estadual:_____________________________________________________________ 

Endereço: ____________________________________________________________________ 

Bairro:____________________________________ , Cidade: ___________________________ 

Estado_____________________________________ ,CEP: _____________________________ 

Telefone:_____________________________________________________________________ 

E-mail:_______________________________________________________________________ 

INFORMAÇÕES BANCÁRIAS  

Banco para recebimento do pagamento:___________________________________________ 

Nome da agência: _____________________________________________________________ 

Número da agência:____________________________________________________________ 

Endereço da agência:___________________________________________________________ 

N° da conta corrente:___________________________________________________________ 

Bairro:_________________ Cidade:____________ UF:____________CEP:________________. 

 

 

 

 

_______________________________ 

FLÁVIO GRÍNBERG 

RG 16.323.124 

 

 

UNIMED DE PARANAGUA COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO 

75.003.525/0001-80 

ISENTA 

RUA JOÃO EUGÊNIO, 677 

CENTRO PARANAGUÁ 

83.203-400 PARANÁ 

41 3420-7000 

rafael@unimedparanagua.com.br 

SISPRIME COOPERATIVA DE CRÉDITO – Número 084 

AGÊNCIA SISPRIME 

0014 

RUA RODRIGUES ALVES, 621 

07838-8 

CENTRO HISTÓRICO PARANÁ PARANAGUÁ 83.203-170 
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DECLARAÇÃO DE INEXISTÊNCIA DE FATO IMPEDITIVO  

 

UNIMED DE PARANAGUA COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO, CNPJ/MF n° 75.003.525/0001-

80, sediada à Rua João Eugênio, 677, Bairro Centro, Cidade Paranaguá/PR, DECLARA, sob penas 

da lei, que até a presenta data não sofre os efeitos da declaração de inidoneidade, nem está 

suspenso de participar em licitações promovidas por qualquer órgão governamental, autárquico, 

fundacional, de empresa pública ou sociedade de economia mista do Estado do Paraná, 

inexistindo fatos impeditivos para sua habilitação no presente processo licitatório, 

comprometendo-se a informar ocorrências posteriores;  

 

Paranaguá,  24 de novembro de 2025. 

 

 

 

 

 

 

_______________________________ 

FLÁVIO GRÍNBERG 

RG 16.323.124 
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DECLARAÇÃO DE NÃO UTILIZAÇÃO DE MÃO DE OBRA DE MENORES 

 

UNIMED DE PARANAGUA COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO, CNPJ/MFn° 75.003.525/0001-

80, sediada na RUA JOÃO EUGENIO, 677, Bairro Centro, Cidade Paranaguá/PR, por intermédio 

de seu representante legal o Sr FLÁVIO GRÍNBERG, portador(a) da carteira de identidade 

n°16.323.124, e CPF n°084.511.818-80, DECLARA, para fins do disposto no inciso V do art 73 da 

lei Estadual n° 15.608/07, que não emprega menor de dezoito anos em trabalhos noturnos, 

perigoso ou insalubre e não emprega menor de dezesseis anos. 

 

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condição de aprendiz ( X ). 

 

 

Paranaguá, 24 de novembro de 2025. 

 

 

 

_______________________________________________ 

FLÁVIO GRÍNBERG 

RG 16.323.124 
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DECLARAÇÃO DE CUMPRIMENTO DOS CRITÉRIOS DE QUALIDADE AMBIENTAL 

ESUSTENTABILIDADE SOCIO-AMBIENTAL 

 

UNIMED DE PARANAGUA COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO, inscrita no CNPJ sob o 

n° 75.003.525/0001-80  , sediada na RUA JOÃO EUGENIO, 677, Bairro Centro, Cidade 

Paranaguá/PR por intermédio de seu representante legal o Sr. FLÁVIO GRÍNBERG 

,portador do RG n° 16.323.124 E do CPF n° 084.511.818-80 , para fins de participação no 

presente Pregão Eletrônico, sob n°., bem como para todos os demais fins legais DECLARA 

que atende e subordina-se aos critérios de qualidade ambiental e sustentabilidade socio 

ambiental, previstos do Decreto Estadual n° 6.252 de 22/03/2006 e nas demais normas 

legais de proteção 

ao meio ambiente. 

 

Paranaguá, 24  de novembro de 2025. 

 

 

 

_______________________________________________ 

FLÁVIO GRÍNBERG 

RG 16.323.124 
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DECLARAÇÃO DE VEDAÇÃO DE QUE FAMILIAR DE AGENTE PÚBLICO PRESTE SERVIÇOS AO GOVERNO DO PARANÁ 

 

Pai/Mãe  Avô(ó)  Bisavô(ó)  Filho(a)  Neto(a) 
Bisneto(a)  Tio(a)  Irmão(a)  Sobrinho(a)  Cunhado(a) 
Cônjuge  Companheiro(a)  Sogro(a)  Padrasto/Madrasta  Enteado(a) 

 
 
Eu, acima identificado, DECLARO, sob as penas da lei, em atendimento ao quanto disposto no Decreto n° 
2485/2019, serem verdadeiras as informações e respostas constantes neste documento, estando ciente que será 
anexado a processos administrativos e constituirá documento público, assim como das implicações em 
termos de responsabilidade, inclusive e especialmente nos âmbitos administrativos, cível e criminal em caso de 
insinceridade: 
 

 Sim Não 

Trabalho como empregado, cooperado ou de qualquer outra forma vinculado à pessoa 
jurídica conveniada ou contratada pelo Governo 
do Estado, E POSSUO um parente trabalhando ou vinculado ao Governo do Estado, em 
qualquer de seus órgãos ou entidades, 
incluindo suas autarquias e fundações públicas e sociedades de economia mista? 

(  )    (X) 

 

Caso tenha respondido SIM à pergunta acima relacione no quadro abaixo o (s) familiar (es) com vínculo (s) com o 

Governo do Estado: 

 

Nome Parentesco Matrícula(CPF) Cargo/Função Órgão 

 

Nome Parentesco Matrícula(CPF) Cargo/Função Órgão 

     

 

 

 

 

 

_______________________________ 

(Assinatura) 

 

Nome:  FLÁVIO GRÍNBERG 

Empresa:  UNIMED DE PARANAGUA COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO 

Cargo: DIRETOR PRESIDENTE                                      CPF:  084.511.818-80 

Telefone: 41 3420-7000 

Atenção 
Para efeito da informação sobre a existência de parentes trabalhando no Governo do Estado do Paraná, objeto 
da Declaração abaixo, devem ser observados os 
seguintes tipos de relação consanguínea ou afim: 
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DECLARAÇÃO DE ACEITE DO EDITAL 

 

 

UNIMED DE PARANAGUA COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO, CNPJ/MF n° 

75.003.525/0001-80, sediada na RUA JOÃO EUGENIO, 677, Bairro Centro, Cidade 

Paranaguá/PR, neste ato representada por FLÁVIO GRÍNBERG, portador da carteira de 

identidade n°16.323.124, e CPF n°084.511.818-80, abaixo assinado, declara que 

aceita integral e irretratavelmente os termos do Edital em epigrafe, inclusive e 

especialmente o que se refere às especificações constantes do Termo de Referência e 

seus anexos, os quais, integrem o Edital. 

 

Paranaguá, 24 de novembro de 2025. 

 

 

 

 

 

 

_______________________________________________ 

FLÁVIO GRÍNBERG 

RG 16.323.124 
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DECLARAÇÃO DE CUMPRIMENTO DA LEI 13.709/2018  

 

1. A LICITANTE/CONTRATADA, declara, por si e seus colaboradores, que conhece e age 

em conformidade com a Lei13.709/2018 – Lei Geral de Proteção de Dados (LGPD); 

2. Considerando que para a participação no processo licitatório haverá o tratamento de 

dados pessoais (nome, RG, CPF, nº registro profissional, endereço residencial e 

eletrônico) dos representantes legais das empresas, credenciados, responsáveis técnicos 

e equipe técnica, a LICITANTE/CONTRATADA declara que detém todas as autorizações, 

licenças, permissões, concessões, consentimentos, direitos e garantias necessários para 

autorizar o compartilhamento dos dados pessoais acima com a Administração dos Portos 

de Paranaguá e Antonina–APPA. 

3. A LICITANTE/CONTRATADA se compromete a observar as disposições do Termo de 

Referência sobre Proteção de Dados Pessoais desde a fase da licitação, independente da 

sua contratação ou não. 

 

Paranaguá, 24 de novembro de 2025. 

 

 

 

_______________________________________________ 

FLÁVIO GRÍNBERG 

RG 16.323.124 

 



SAGA-E - Sistema de Ativos de Garantidores das Operadoas

DIOPE - Diretoria de Normas e Habilitação de Operadoras

Ativos Garantidores

18/11/2025

OPERADORA

REGISTRO: NOME:361615 UNIMED DE PARANAGUÁ COOPERATIVA DE TRABALHO

ATIVO VENCIMENTOVALOREMISSORINSTITUIÇÃO BLOQUEIO ANS

75003525000180CNPJ:

DATA DA
CUSTÓDIA

BLOQUEIO
JUDICIAL* TOTAL DISPONÍVEL

1072076 - FUNDO
DEDICADO 10.160.082,1507670192000192BNP SIM14/11/2025 0,00 10.160.082,15

1072076 - FUNDO
DEDICADO 5.169.990,7207670192000192BNP SIM14/11/2025 0,00 5.169.990,72

Página: 1.

SAGA -  Sistema de Acompanhamento de Garantias Financeiras

TOTAL (Valor Vinculado + Não Bloqueado): 15.330.073

Os valores de vínculo só se aplicam a Operadoras que não tenham o benefício da APA – Autorização Prévia Anual.
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MINISTÉRIO DA ECONOMIA 

Secretaria Especial de Desburocratização, Gestão e Governo Digital 

Secretaria de Governo Digital 

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integração

TERMO DE AUTENTICIDADE

Eu, GIZELE APARECIDA ANTONIELI VICENTE KESSELI, com inscrição ativa no CRC/PR, sob o n° 057612, 

registrado em 02/04/2012, inscrito no CPF n° 01894148983, DECLARO, sob as penas da Lei Penal, e sem prejuízo 

das sanções administrativas e cíveis, que este documento é autêntico e condiz com o original.

IDENTIFICAÇÃO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF N° do Registro Nome

01894148983 057612

Página 17 de 17

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

GIZELE APARECIDA ANTONIELI VICENTE KESSELI

CERTIFICO O REGISTRO EM 18/04/2022 14:47 SOB Nº 20222468599. 
PROTOCOLO: 222468599 DE 18/04/2022. 
CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO: 12204836600. CNPJ DA SEDE: 75003525000180. 
NIRE: 41400000320. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 31/03/2022. 
UNIMED DE PARANAGUA - COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO

LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA 
SECRETÁRIO-GERAL 

www.empresafacil.pr.gov.br
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COMPROVAÇÃO AUTENCIDADE -  CERTIDÃO DE SITUAÇÃO CADASTRAL DE OPERADORA 

Link para consulta: h"ps://www.ans.gov.br/cro-web/pages/verificarAuten+cidadeDeComprovante.xhtml 

Data do print: 26/11/2025 as 11:00h. 

 

 

 

 

 

 



CERTIDÃO DE SITUAÇÃO CADASTRAL DE OPERADORA OU DE 
ADMINISTRADORA DE BENEFÍCIOS

Certificamos que a operadora de planos de assistência à saúde com razão 
social UNIMED DE PARANAGUÁ COOPERATIVA DE TRABALHO 
MÉDICO, CNPJ nº 75.003.525/0001-80 , situada à RUA JOÃO EUGÊNIO 
677 , CENTRO Paranaguá - PR CEP 83.203-400, registro ANS nº 361615 , e 
classificada na modalidade Cooperativa Médica , indicando como seu 
responsável pela área técnica de saúde FLÁVIO GRÍNBERG de CPF nº 
***.511.818-** CRM nº 13153, possui autorização de funcionamento 
concedida em 22/09/2010.

Quantidade de vínculos de beneficiários ativos: 25.090 na competência 
09/2025

Situação da Operadora: ATIVA e não encontra-se em regime de direção 
fiscal e nem em liquidação extrajudicial

 

 

Código de Controle da Certidão: 492954

Certidão emitida em 18/11/2025 14:33:11(Data e Hora de Brasília)

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada na página da Agência 
Nacional de Saúde Suplementar - ANS na internet, no endereço 
https://www.ans.gov.br/cro-
web/pages/verificarAutenticidadeDeComprovante.xhtml.
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SALA DE SITUAÇÃO – ANS – COMPROVAÇÃO PORTE OPERADORA (25.090 BENEFICIÁRIOS) 

Link para consulta: h�ps://www.ans.gov.br/images/stories/Materiais_para_pesquisa/Perfil_setor/sala-de-

situacao.html 

Data do print: 26/11/2025 às 11:44hs 

 

 

 

 

 



36161-5

Nome Fantasia: UNIMED DE PARANAGUÁRazão Social:

Nº Registro:

UNIMED DE PARANAGUÁ COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO

CNPJ: 75.003.525/0001-80

Ativa com autorização de funcionamentoSituação:

Relatório de Dados das Operadoras

Data Registro ANS: 17/12/1998

Data da Concessão de Registro Definitivo: 21/09/2010

Data da Autorização de Funcionamento: 22/09/2010

Dados de Contato:

Tipo Endereço

ATENDIMENTO (41) 3420-7000
juliana@unimedparanagua.com.br (Principal)

E-mail:Telefones:
Tipo Número

RUA JOÃO EUGÊNIO, 677, CENTRO, 83203400, Paranaguá, PRCorrespondência:
Matriz: RUA JOÃO EUGÊNIO, 677, CENTRO, 83203400, Paranaguá, PR

Site: www.unimedparanagua.com.br

Dados da Classificação:

Data da vigência:Modalidade:

Segmentação: Data da vigência:

Cooperativa Médica 17/12/1998

21/02/2022Segmento secundario subsidiario - SSS

Fonte: Cadastros de Operadora - CADOP  6Página 1 de18/11/2025 15:03:53



36161-5

Nome Fantasia: UNIMED DE PARANAGUÁRazão Social:

Nº Registro:

UNIMED DE PARANAGUÁ COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO

CNPJ: 75.003.525/0001-80

Ativa com autorização de funcionamentoSituação:

Relatório de Dados das Operadoras

Endereço: RUA MANOEL CORREA, 1484, ALTO SÃO SEBASTIÃO, 83206030, Paranaguá, PR

Contatos do Representante:

CPF:

Cargo:

084.511.818-80

DIRETOR PRESIDENTE

E-mail
flavio@unimedparanagua.com.br

Telefone
(41) 3420-7000 (COMERCIAL)

Dados do Representante junto à ANS:

FLÁVIO GRÍNBERGNome:

Fonte: Cadastros de Operadora - CADOP  6Página 2 de18/11/2025 15:03:53



36161-5

Nome Fantasia: UNIMED DE PARANAGUÁRazão Social:

Nº Registro:

UNIMED DE PARANAGUÁ COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO

CNPJ: 75.003.525/0001-80

Ativa com autorização de funcionamentoSituação:

Relatório de Dados das Operadoras

Dados dos Representantes RN529:

11/12/1984

CPF:

Identidade:

084.511.818-80

16323124 Órgão Emissor:

Nome:

SSP-SP

FLÁVIO GRÍNBERG

Data de Emissão:

Brasil

Cargo:

País:

Validade:

PRESIDENTE

(41) 3420-7020 (COMERCIAL)
Telefone

flavio@unimedparanagua.com.br
E-mail

Contatos do Representante RN529:

RUA MANOEL CORREA, 1484, ALTO SÃO SEBASTIÃO, 83206030, Paranaguá, PREndereço:

Fonte: Cadastros de Operadora - CADOP  6Página 3 de18/11/2025 15:03:53



36161-5

Nome Fantasia: UNIMED DE PARANAGUÁRazão Social:

Nº Registro:

UNIMED DE PARANAGUÁ COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO

CNPJ: 75.003.525/0001-80

Ativa com autorização de funcionamentoSituação:

Relatório de Dados das Operadoras

Nome CPF Cargo Início Mandato Fim Mandato Adm. Impedido Justificativa para Cadastramento

Dados do(s) Administrador(es):

032.936.147-36ALESSANDRO MICHAELIS DIRETOR
SUPERINTENDENTE 31/03/2022 31/03/2026 -

458.943.700-78ANDREA LACERDA PENTEADO DE CASTRO DIRETORA VICE PRESIDENTE 31/03/2022 31/03/2026 -

234.227.859-49ANGELO HARA CONSELHO DE
ADMINISTRAÇÃO 31/03/2022 31/03/2026 -

041.838.589-09CHARLES NAME DE DOMINICIS CONSELHO DE
ADMINISTRAÇÃO 31/03/2022 31/03/2026 -

037.233.929-89CLEBER JOSÉ DE CARVALHO DO AMARANTE CONSELHO DE
ADMINISTRAÇÃO 31/03/2022 31/03/2026 -

201.874.249-34EDISON DE OLIVEIRA KERSTEN CONSELHO DE
ADMINISTRAÇÃO 31/03/2022 31/03/2026 -

007.057.379-42ELICIMAR LUIS BELTRAN MARTINS CONSELHO DE
ADMINISTRAÇÃO 31/03/2022 31/03/2026 -

084.511.818-80FLÁVIO GRÍNBERG DIRETOR PRESIDENTE 31/03/2022 31/03/2026 -

Início MandatoTipo de Responsável CRM/CROCPF Cargo Fim MandatoNome

Dados do(s) Responsável(is) pela Área Técnica de Saúde:

FLÁVIO GRÍNBERG DIRETOR PRESIDENTE 31/03/202631/03/202213153Médico084.511.818-80

Fonte: Cadastros de Operadora - CADOP  6Página 4 de18/11/2025 15:03:53



36161-5

Nome Fantasia: UNIMED DE PARANAGUÁRazão Social:

Nº Registro:

UNIMED DE PARANAGUÁ COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO

CNPJ: 75.003.525/0001-80

Ativa com autorização de funcionamentoSituação:

Relatório de Dados das Operadoras

Dados da Composição de Capital: Não há registros.

Documento

Dados CRM/CRO da sede da Operadora:

Número
2509CRM

CRO -

Fonte: Cadastros de Operadora - CADOP  6Página 5 de18/11/2025 15:03:53



36161-5

Nome Fantasia: UNIMED DE PARANAGUÁRazão Social:

Nº Registro:

UNIMED DE PARANAGUÁ COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO

CNPJ: 75.003.525/0001-80

Ativa com autorização de funcionamentoSituação:

Relatório de Dados das Operadoras

Dados do Cancelamento: Não há registros.

Dados de Sucessão: Não há registros.

Dados dos Regimes Especiais: Não há registros.

Fonte: Cadastros de Operadora - CADOP  6Página 6 de18/11/2025 15:03:53



DESCRIÇÃO DO PRODUTO 459.030/08-9 

 

 

Link para consulta: 

https://www.ans.gov.br/ConsultaPlanosConsumidor/pages/DetalhePlano.xhtml?coOperadora=361615&coPlano

=14891494 

Data do print: 26/11/2025 às 11:12hs 
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Paranaguá, 18 de novenrbro de 2025.

ATESTADO DE CAPACII}ADE TÉCNICA

Atestamos, para os devidos fins, que a empresa TINIMED DE PARAI§AG[IÁ

cooPERATrvA DE TR{BALHO MÉDICO, inscrira no cNpJ sob o no

75.003.525i0001-80, estabelecida na Rua João Eugênio. no 677 ,bairro Centro. na cidade

de Paranaguá" Estado do Paraná, prestou serviços à FUNSERV -ASSOCIACAO nOS

SERVIDORES MIINICIPAIS IIE PARAI{AGLIA CNPJ n' 12 886 2740A1}1-A9"

estabelecida na Rua Doutor Leocáclio, n" 352, bairro Centro Histórico, na cidade de

Paranaguá, Estado do Paraná. detém qualificação tecnica para opeÍar planos cle saúcie

empresarial.

Registramos qlle a empresa presta seniços desde 01i0512009 até a presente data

atendendo atualmente 1495 vidas no contrato.

Informamos ainda que as prestações de serviços acima reÍbridos apresentaranr

bom clesempenho operacional, tendo a empresa cumprido flehnente com suâs obrigações,

nada constando que a desabone tecnica e comerciatrmente, ate a presente data.

cJc,,'-'5 c--É!f-ttL"
Wanely Cristine Tibilete Rodrigues

Presidente
FIiNSEIIV

Rua Doutor Leocádio. no 352 -
cEP 83.203-270

Tel. (41) 34233157 I (4r)34233279
- Paranagu#PR









 
 
 
 

 

 
Av. Coronel Santa Rita, 2.677 – Rocio – Cep: 83.221-675 – Paranaguá – Paraná – Brasil 
Fone: |41| 3420-3500 – E-mail: cattalini@cattaliniterminais.com.br 
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INTERNO 

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA 

 

Atestamos, para os devidos fins, que a empresa UNIMED DE PARANAGUÁ 

COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO, inscrita no CNPJ sob o nº 75.003.525/0001-80, 

estabelecida na Rua João Eugênio, nº 677, bairro Centro, na cidade de Paranaguá, Estado 

do Paraná, presta serviços de operação de planos de saúde empresariais para a 

CATTALINI TERMINAIS MARITIMOS S.A., CNPJ nº 75.633.560/0001-82, estabelecida na 

Coronel Santa Rita, n° 2677, bairro Indústrial, cidade de Paranaguá, Estado do Paraná.  

Registramos que a empresa presta serviços desde 01/03/1995 até a presente data, 

atendendo atualmente 1442 vidas vinculadas ao contrato. 

Informamos, ainda, que as prestações de serviços acima referidos têm apresentado bom 

desempenho operacional, tendo a UNIMED cumprido fielmente com suas obrigações, 

não havendo qualquer ocorrência que a desabone técnica ou comercialmente até a 

presente data. 

 

Paranaguá, 19 de novembro de 2025 

 

Fábio Martins Jorge 
Superintendente Financeiro 

Fabiana Stieglitz 
Gerente de Recursos Humanos 
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Data: 18/11/2025

Secretaria de Atenção Especializada da Saúde (SAES)

Ficha de Estabelecimento Identificação

Estabelecimento de Saúde Departamento de Regulação Assistencial e Controle (DRAC)CNES Cadastro Nacional de

Coordenação-Geral de Gestão de Sistemas de Informações em Saúde (CGSI)

Ministério da Saúde (MS)

Dependência:

ENTIDADES EMPRESARIAIS

HOSPITAL PARANAGUA

Tipo de Estabelecimento:

Natureza jurídica:

HOSPITAL GERAL

RUA NESTOR VITORLogradouro:

Telefone:

UF:

Número:

Município:

Gestão:

Nome Empresarial:

Nome Fantasia:5248043

Subtipo:

CENTRO

CNES:

Horário de Funcionamento:

411820  -  PARANAGUA

37218000

Complemento:

83203-540

--

PRBairro:

HOSPITAL PARANAGUA S A

--

222

CEP: Reg de Saúde:

CNPJ:

SEMPRE ABERTO

01INDIVIDUAL

76.018.720/0001-46

ESTADUAL

24/01/2007Cadastrado em: Atualização na base local: 28/08/2025 Última atualização Nacional: 05/11/2025

Diretor Clínico/Gerente/Administrador: GUILHERME DA SILVA OLIVEIRA

Código/natureza jurídicaAtividade ensino/pesquisa

2054 - SOCIEDADE ANONIMA FECHADAUNIDADE SEM ATIVIDADE DE ENSINO

Caracterização

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Infraestrutura

Nível de atençãoAtividade Gestão

ALTA COMPLEXIDADEAMBULATORIAL ESTADUAL

Atividade
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Nível de atençãoAtividade Gestão

ALTA COMPLEXIDADEHOSPITALAR ESTADUAL

Atendimento

ConvênioTipo de atendimento

PARTICULARAMBULATORIAL

PLANO DE SAUDE PRIVADOAMBULATORIAL

PLANO DE SAUDE PRIVADOINTERNACAO

PARTICULARINTERNACAO

PLANO DE SAUDE PRIVADOURGENCIA

PARTICULARURGENCIA

Fluxo de clientela

03 - ATENDIMENTO DE DEMANDA ESPONTANEA E REFERENCIADA

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Endereço Complementar

Classificação Estabelecimento

01 - ASSISTENCIA A SAUDE

Atividade Principal
009 - INTERNACAO

01 - ASSISTENCIA A SAUDE  > 001 - CONSULTA AMBULATORIAL

Grupo > Atividade Secundária
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01 - ASSISTENCIA A SAUDE  > 002 - APOIO DIAGNOSTICO

01 - ASSISTENCIA A SAUDE  > 007 - ASSISTENCIA A EMERGENCIAS

01 - ASSISTENCIA A SAUDE  > 008 - ENTREGA/DISPENSACAO DE MEDICAMENTOS

01 - ASSISTENCIA A SAUDE  > 010 - ASSISTENCIA INTERMEDIARIA

01 - ASSISTENCIA A SAUDE  > 013 - ASSISTENCIA OBSTETRICA E NEONATAL

006 - HOSPITAL

Classificação Estabelecimento Saúde

URGÊNCIA E EMERGÊNCIA

CONSULTORIOS MEDICOS 3 0

SALA DE ATENDIMENTO INDIFERENCIADO 1 0

SALA DE GESSO 1 0

SALA PEQUENA CIRURGIA 1 0

SALA REPOUSO/OBSERVACAO - INDIFERENCIADO 1 4

SALA REPOUSO/OBSERVACAO - PEDIATRICA 1 2

SAlA DE ATENDIMENTO A PACIENTE CRITICO/SALA DE ESTABILIZACAO 1 0

AMBULATORIAL

Instalações físicas para assistência

Instalação Qtde./Consultório Leitos/Equipamentos

Informações Gerais
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CLINICAS ESPECIALIZADAS 1 0

CLINICAS INDIFERENCIADO 1 0

SALA DE CURATIVO 1 0

SALA DE ENFERMAGEM (SERVICOS) 1 0

SALA DE NEBULIZACAO 1 0

HOSPITALAR

SALA DE CIRURGIA 3 0

SALA DE CIRURGIA AMBULATORIAL 1 0

SALA DE PRE-PARTO 1 2

SALA DE RECUPERACAO 1 2

Serviços de

Serviço Característica

AMBULANCIA TERCEIRIZADO

CENTRAL DE ESTERILIZACAO DE MATERIAIS PROPRIO

FARMACIA PROPRIO

LACTARIO PROPRIO

LAVANDERIA PROPRIO

NECROTERIO PROPRIO

NUTRICAO E DIETETICA (S.N.D.) PROPRIO

S.A.M.E. OU S.P.P.(Serviço de Prontuario de Paciente) PROPRIO

SERVICO DE MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS PROPRIO
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HospitalarAmbulatorial

CaracterísticaCódigo Serviço SUS Não SUS SUS Não SUS

Serviços especializados

TERCEIRIZADO130 ATENCAO A DOENCA RENAL CRONICA SIMNÃOSIMNÃO

PROPRIO150 CIRURGIA VASCULAR SIMNÃOSIMNÃO

PROPRIO121 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM NÃONÃOSIMNÃO

PROPRIO121 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM SIMNÃOSIMNÃO

PROPRIO122 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS GRAFICOS DINAMICOS NÃONÃOSIMNÃO

TERCEIRIZADO142 SERVICO DE ENDOSCOPIA NÃONÃOSIMNÃO

PROPRIO128 SERVICO DE HEMOTERAPIA SIMNÃOSIMNÃO

TERCEIRIZADO128 SERVICO DE HEMOTERAPIA SIMNÃONÃONÃO

PROPRIO132 SERVICO DE ONCOLOGIA SIMNÃOSIMNÃO

PROPRIO140 SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA NÃONÃOSIMNÃO

PROPRIO146 SERVICO DE VIDEOLAPAROSCOPIA NÃONÃOSIMNÃO

PROPRIO149 TRANSPLANTE SIMNÃONÃOSIM

Comissões e

Descrição

CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR

CIPA

ETICA MEDICA

NOTIFICACAO DE DOENCAS
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REVISAO DE PRONTUARIOS

Código Serviço Classificação Terceiro CNES

149 - 015 TRANSPLANTE ACOES PARA DOACAO E CAPTACAO DE ORGAOS E TECIDOS NÃO NAO INFORMADO

146 - 001 SERVICO DE VIDEOLAPAROSCOPIA DIAGNOSTICA NÃO NAO INFORMADO

128 - 002 SERVICO DE HEMOTERAPIA DIAGNOSTICO EM HEMOTERAPIA SIM 2795957

142 - 001 SERVICO DE ENDOSCOPIA DO APARELHO DIGESTIVO SIM 2683121

140 - 004 SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA ESTABILIZACAO DE PACIENTE CRITICO/GRAVE EM SALA DE ESTABILIZ NÃO NAO INFORMADO

122 - 003 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS GRAFICOS DINAMICOS EXAME  ELETROCARDIOGRAFICO NÃO NAO INFORMADO

150 - 002 CIRURGIA VASCULAR FISTULA ARTERIOVENOSA COM ENXERTO NÃO NAO INFORMADO

150 - 001 CIRURGIA VASCULAR FISTULA ARTERIOVENOSA SEM ENXERTO NÃO NAO INFORMADO

128 - 004 SERVICO DE HEMOTERAPIA MEDICINA TRANSFUSIONAL NÃO NAO INFORMADO

132 - 003 SERVICO DE ONCOLOGIA ONCOLOGIA CLINICA NÃO NAO INFORMADO

128 - 003 SERVICO DE HEMOTERAPIA PROCEDIMENTOS ESPECIAIS EM HEMOTERAPIA SIM 2795957

140 - 006 SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA PRONTO ATENDIMENTO CLINICO NÃO NAO INFORMADO

121 - 001 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM RADIOLOGIA NÃO NAO INFORMADO

121 - 003 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA NÃO NAO INFORMADO

130 - 001 ATENCAO A DOENCA RENAL CRONICA TRATAMENTO DIALITICO-HEMODIALISE SIM 2683148

121 - 002 SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM ULTRASONOGRAFIA NÃO NAO INFORMADO

Serviços e Classificação

Outros

Nível de hierarquia Tipo de unidade Turno de atendimento
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HOSPITAL GERAL ATENDIMENTO NOS TURNOS DA MANHA, TARDE E NOITE

NÃO

Hospital avaliado segundo o NBAH do MS

Equipamento Existente

Equipamentos

Em uso SUS

EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

Raio X com Fluoroscopia 1 1 NÃO

Raio X de 100 a 500 mA 2 2 NÃO

Tomógrafo Computadorizado 1 1 NÃO

Ultrassom Convencional 1 1 NÃO

Ultrassom Doppler Colorido 1 1 NÃO

Ultrassom Ecografo 1 1 NÃO

EQUIPAMENTOS DE INFRA-ESTRUTURA

Grupo Gerador 1 1 NÃO

EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA

Berço Aquecido 2 2 NÃO

Bomba de Infusao 19 16 NÃO

Desfibrilador 3 3 NÃO

Equipamento de Fototerapia 1 1 NÃO

Equipamentos/Rejeitos
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Incubadora 2 2 NÃO

Monitor de ECG 4 1 NÃO

Reanimador Pulmonar/AMBU 8 8 NÃO

Respirador/Ventilador 6 4 NÃO

EQUIPAMENTOS POR METODOS GRAFICOS

Eletrocardiografo 2 1 NÃO

EQUIPAMENTOS POR METODOS OPTICOS

Laparoscopio/Vídeo 4 3 NÃO

Microscopio Cirurgico 1 1 NÃO

Resíduos/Rejeitos

Coleta Seletiva de Rejeito

RESIDUOS BIOLOGICOS

RESIDUOS QUIMICOS

RESIDUOS COMUNS

Vínculo com Cooperativa

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Diálise
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00 0 0 0 0

PlanejamentoSimulação Armazenagem de fontes Confecção de máscara Molde Bloco pers.

NÚMERO DE SALAS - RADIOTERAPIA

NÚMERO DE SALAS - QUIMIOTERAPIA

Sala de preparoArmazenagem Quimio curta duração Quimio longa duração Molde Capela de fluxo laminar

11 111 0

QUANTIDADE DE EQUIPAMENTOS DE RADIOTERAPIA

Acelerador linear ate 6 MeVSimulador Acelerador linear maior 6 MeV Acelerador linear maior 6 MeV

000 0

Ortovoltagem 50-150 KVOrtovoltagem 10-50 KV Ortovoltagem 150-500 KV Unidade de cobalto

000 0

Branquiterapia mediaBranquiterapia baixa Branquiterapia alta Monitor de área

000 0

Sistema completo de planejamentoMonitor individual Dosímetro clínico Fontes seladas

000 0

Serviço de referência e manutenção

MunicípioServiço Razão Social CNPJ

LABORATORIO DE HISTOCOMPATIBILIDADE
CITOPAR CENTRO DE CITOLOGIA E
PATOLOGIA PARANA LTDA

72448400000175 CURITIBA

Quimioterapia/Radioterapia
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SERVICO DE TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA

CENTRO DE IMAGENS PARANAGUA LTDA 80293749000103 PARANAGUA

SERVICO DE ANATOMIA
PATOLOGICA/CITOLOGIA

CITOPAR CENTRO DE CITOLOGIA E
PATOLOGIA PARANA LTDA

72448400000175 CURITIBA

MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS
CCL PARANA COMERCIO DE PECAS E
SERVICOS LTDA

06167061000124 CURITIBA

ULTRA-SONOGRAFIA AMARAL E CASTRO CIA LTDA ME 19032762000106 PARANAGUA

PATOLOGIA CLINICA
CITOPAR CENTRO DE CITOLOGIA E
PATOLOGIA PARANA LTDA

72448400000175 CURITIBA

Formalização

CPFMédico responsável administrativo ou responsável técnico

EVANIUS GARCIA WIERMANN 96371420615

CPFMédico responsável oncologista pediátrico

Não informado

CPFMédico responsável cirurgia oncológica

ALAN CARDOSO HASSELMANN MATTER 03694790926

CPFMedico responsavel oncologista clínico

HENRIQUE LOPES 04740348950

CPFMédico responsável radioTerapeuta

Não informado

CPFFísico nuclear

Não informado

Hemoterapia
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Nenhum resultado para a consulta realizada.

Leitos ExistentesDescrição Leitos SUS

COMPLEMENTAR

1UNIDADE ISOLAMENTO 0

4UTI ADULTO - TIPO I 0

ESPEC - CIRURGICO

12CIRURGIA GERAL 0

ESPEC - CLINICO

20CLINICA GERAL 0

OBSTETRICO

2OBSTETRICIA CIRURGICA 0

2OBSTETRICIA CLINICA 0

PEDIATRICO

4PEDIATRIA CIRURGICA 0

4PEDIATRIA CLINICA 0

Hospitalar - Leitos

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Mantenedora
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Profissionais

DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã

o
Tipo Subtipo

Portari
a 134

CH
Outro

CH
Amb.

CH
Hosp.

Total

MEDICO CLINICO
ABDUL RAZZAK MOHAMAD
KADRI

700901986110393 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 5 14 19

MEDICO CLINICO
ADAO JUSTINIANO COELHO
RODRIGUES

706402107928681 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

ADILSON BRENNSEN 700005014920505 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 2 2 4

TECNICO DE ENFERMAGEM
ALESSANDRA DOS SANTOS
ANDRADE

706705575462916 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO CIRURGIAO
CARDIOVASCULAR

ALESSANDRO MICHAELIS 708100548911834 225210 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 1 1

MEDICO EM RADIOLOGIA E
DIAGNOSTICO POR IMAGEM

ALEXANDRE HILGEMBERG
ZANLORENZI

704506345807810 225320 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO CLINICO
ALLAN CARLOS DE ALMEIDA
MARTINS

704706782941733 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO EM RADIOLOGIA E
DIAGNOSTICO POR IMAGEM

ALLAN DO AMARAL E
CASTRO

705008422262458 225320 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 2 0 2

DIRETOR DE SERVICOS DE
SAUDE

ALLEX DO AMARAL E
CASTRO

700205946413727 131205 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

4 0 0 4

MEDICO ORTOPEDISTA E
TRAUMATOLOGISTA

ALLEX DO AMARAL E
CASTRO

700205946413727 225270 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 2 2

TECNICO DE ENFERMAGEM
ANA CRISTINA MARIANO DOS
SANTOS

700006266677800 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO ORTOPEDISTA E
TRAUMATOLOGISTA

ANDERSON BROSKA COSTA 708909722493614 225270 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 2 2 4

CIRURGIAO DENTISTA  CLINICO
GERAL

ANDRE MIQUILUSSI MOREIRA 702801684415962 223208 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

4 0 0 4

MEDICO CLINICO
ANDREA LACERDA
PENTEADO

708400725764267 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 2 2

MEDICO
OTORRINOLARINGOLOGISTA

ANDREZA DE CARVALHO
FORMIGA EHLERT

701202088445510 225275 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO PEDIATRAANGELO HARA 701406658104130 225124 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 15 0 15
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã

o
Tipo Subtipo

Portari
a 134

CH
Outro

CH
Amb.

CH
Hosp.

Total

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

ANSELMO JOSE BILIERI 702406016836629 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 1 1

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

ANTONIO ORTELLADO
FIGUEREDO

898004044987221 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 1 5

AUXILIAR DE ENFERMAGEM
APARECIDA ROSEMARA
ZATTA CARVALHO

708505396537073 322230 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEMARIELE BORBA DA SILVA 707002890494839 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEM
BERNADETE APARECIDA
PEREIRA DO ESPIRITO
SANTO

706706551897816 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

CAMILA KRAUSHAAR 709000850682310 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

4 0 0 4

MEDICO PEDIATRA
CECILIA MARGARIDA
ZANCHET

702809130034969 225124 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO UROLOGISTA
CESAR AUGUSTO BROSKA
JUNIOR

700004549280101 225285 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 2 0 2

MEDICO ANESTESIOLOGISTACESAR AUGUSTO TOLEDO 700009437887009 225151 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 24 0 24

MEDICO ANESTESIOLOGISTA
CLEBER JOSE DE CARVALHO
DO AMARANTE

706006300686241 225151 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 24 0 24

TECNICO DE ENFERMAGEM
CRISTIANE MOREIRA DE
ASSIS

708005361621927 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO PEDIATRA
CYNTIA GUERIOS
DIGIOVANNI

708505323551475 225124 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 6 1 7

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

DANIELA DE SOUSA COSTA 707402070277672 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO CLINICODEISE REGINA ZVOBOTER 700003916689910 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

TECNICO DE ENFERMAGEMDINALVA CUNHA DA SILVA 704609159383722 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD

PRIVADO 0 0 36 36
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã

o
Tipo Subtipo

Portari
a 134

CH
Outro

CH
Amb.

CH
Hosp.

Total

O

MEDICO CLINICO
EDISON DE OLIVEIRA
KERSTEN

703205673389490 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 1 1

MEDICO CLINICO
EDUARDO ALVES DE
OLIVEIRA

704500387831110 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

NUTRICIONISTA
ELAINE DE MACEDO E SILVA
SOUZA

705105810516240 223710 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 30 30

MEDICO ORTOPEDISTA E
TRAUMATOLOGISTA

ELCIO ALBERTO RUIZ 706702533721910 225270 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 2 6

AUXILIAR DE ENFERMAGEMELIANE COLODEL 702000363381784 322230 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

DIRETOR DE SERVICOS DE
SAUDE

ELICIMAR LUIS BELTRAN
MARTINS

700308902830731 131205 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

4 0 0 4

MEDICO ORTOPEDISTA E
TRAUMATOLOGISTA

ELICIMAR LUIS BELTRAN
MARTINS

700308902830731 225270 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 2 2

MEDICO UROLOGISTA
EMERSON LUIZ
BLANKEMBURG

704202256670789 225285 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 2 2

ENFERMEIRO
ETIANE PEDROSO DE
CASTRO

700705979201074 223505 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO ONCOLOGISTA CLINICOEVANIUS GARCIA WIERMANN 708001842457926 225121 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 2 0 2

TECNICO DE ENFERMAGEM
EVELYN RAFAELE DE LIMA
MACHADO

708006858154124 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

FABIANA DONINI DA COSTA
RIBEIRO ZANIOLO

700009763013504 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 1 1

MEDICO ENDOCRINOLOGISTA E
METABOLOGISTA

FELIPE WOLFF
SCHWAMBACH

704808016858147 225155 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO CLINICO
FERNANDO MARCIO
BERNARDES RIBEIRO

704605126594623 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO ORTOPEDISTA E
TRAUMATOLOGISTA

FILIPPO CARMOSINO 898004714132883 225270 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 1 1
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã

o
Tipo Subtipo

Portari
a 134

CH
Outro

CH
Amb.

CH
Hosp.

Total

MEDICO EM RADIOLOGIA E
DIAGNOSTICO POR IMAGEM

FRANCISCO DE ASSIS
CASTRO

705001655204950 225320 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 6 0 6

TECNICO DE ENFERMAGEM
GISELLE DO CARMO DE
SOUZA

702303188653717 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 8 8

DIRETOR DE SERVICOS DE
SAUDE

GUILHERME DA SILVA
OLIVEIRA

700002997142002 131205 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

4 0 0 4

MEDICO CLINICO
GUILHERME DA SILVA
OLIVEIRA

700002997142002 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 1 5

MEDICO ORTOPEDISTA E
TRAUMATOLOGISTA

GUILHERME NORBERTO
SBALQUEIRO

704106752456980 225270 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO DERMATOLOGISTAHELCIO TAKESHI AKAMATSU 706806259705227 225135 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 4 4

MEDICO CANCEROLOGISTA
CIRURGICO

HENRIQUE LOPES 702005818338380 225290 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 1 1 2

MEDICO CARDIOLOGISTAHILTON PORTO SANTOS 702805119270860 225120 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 1 1

MEDICO INFECTOLOGISTA
IGNACIO ALEJANDRO
BORGES CUEVAS

702409587149529 225103 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 12 0 12

MEDICO ANESTESIOLOGISTAISOLDA DE BARROS MACIEL 701006893915996 225151 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 24 24

MEDICO CLINICOIVANETE LENI DE OLIVEIRA 702502340000536 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

AUXILIAR DE ENFERMAGEMIVONE DIAS 706404604854688 322230 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEMIVONE TABORDA MARTINS 708408799343866 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

AUXILIAR DE ENFERMAGEMJACQUELINE DILLENBURG 702608233093543 322230 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEM
JANAINA CARNEIRO DE
SOUZA BUENO

700006883601400 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD

PRIVADO 0 0 36 36
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã

o
Tipo Subtipo

Portari
a 134

CH
Outro

CH
Amb.

CH
Hosp.

Total

O

TECNICO DE ENFERMAGEM
JEANICE CRISTINE PEREIRA
IVANOSKI

704106292125080 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEM
JEMMY BORCATH DE
OLIVEIRA

706801707359128 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

DIRETOR GERAL DE EMPRESA E
ORGANIZACOES (EXCETO DE
INTERESSE PUBLICO)

JOSE ANTONIO FERREIRA
MARTINS

700002738685905 121010 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

5 0 0 5

MEDICO CARDIOLOGISTA
JOSE ANTONIO FERREIRA
MARTINS

700002738685905 225120 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 2 2

MEDICO CLINICOJOSE CUMARU NETO 702005848572985 225125 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 2 0 2

MEDICO NEUROCIRURGIAOJOSE LUIS MAIDA JUNIOR 709605604601074 225260 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO DERMATOLOGISTA
JOSE ROBERTO TOSHIO
SHIBUE

704702782494334 225135 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

TECNICO DE ENFERMAGEM
JUCICLEIA DE FATIMA VIDAL
FERNANDES

708709138714594 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO CLINICO
JULIANA SCREMIN ZACARIAS
DA SILVA

702801604401366 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO ORTOPEDISTA E
TRAUMATOLOGISTA

JULIANO MELO MARQUES 702605733203043 225270 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

TECNICO DE ENFERMAGEMKARINA DE SOUZA 706509376162098 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEM
KARINA DOS SANTOS
PEREIRA SAJNAJ

706803297957723 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEMKATERINE COSTA LIMA 702003317653184 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI

CONTRATO
POR PRAZO

PRIVADO 0 0 36 36
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã

o
Tipo Subtipo

Portari
a 134

CH
Outro

CH
Amb.

CH
Hosp.

Total

O
DETERMINAD
O

MEDICO PEDIATRA
KATIA CRISTINA KOBAYASHI
HARA

706709506077719 225124 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 12 2 14

MEDICO NEUROCIRURGIAO
LEO FERNANDO DA SILVA
DITZEL FILHO

708506395751277 225260 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO CLINICO
LICINIO MANOEL
CARVALHIDO MELLO

706702577299610 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

LINCOLN VERCESI 700807997024082 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO ORTOPEDISTA E
TRAUMATOLOGISTA

LUCAS HAMAMOTO RAPINI 700608964337661 225270 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO CIRURGIAO GERALLUCAS NITSCHE ROCHA 705209489248073 225225 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 1 4 5

AUXILIAR DE ENFERMAGEMLUCI ALVES MACHADO 704703746812438 322230 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

LUCIOLA CELESTINO RIBEIRO
FERRARI

706803761763421 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

ENFERMEIROLUIZ MICHEL ROXINOL 709608611465973 223505 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO ANESTESIOLOGISTA
MARCELO AUGUSTO
CAPRARO

708503321635173 225151 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 10 0 10

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

MARCIA KEIKO TSUCHIYA
SATO

704105186310472 225250 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 1 1

TECNICO DE ENFERMAGEMMARCIA MARIA DE SA MAFRA 704602117451723 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO CLINICOMARCIA MIKA SUZUKI 707806686077016 225125 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 3 0 3

MEDICO CIRURGIAO PLASTICO
MARCIO ROBERTO DA SILVA
COSTA

706203508034765 225235 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD

PRIVADO 0 0 1 1
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã

o
Tipo Subtipo

Portari
a 134

CH
Outro

CH
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O

MEDICO EM RADIOLOGIA E
DIAGNOSTICO POR IMAGEM

MARCOS DAMIAN KNAUS 707802656055215 225320 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

TECNICO DE ENFERMAGEM
MARIA DO ROCIO PAULINO
RICHTER

706809287066821 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEM
MARILUCIA LAZARIN
CHIMANSKI

702607716860041 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEMMARISE BOLSONI 708204608039243 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO CLINICO
MATHEUS ABDALLA DE
SOUZA

704002873621564 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO NEUROCIRURGIAOMAURICIO MARCHIORI 705601480719919 225260 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO ANESTESIOLOGISTAMAURICIO MELLO SANTOS 700504919231660 225151 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO PEDIATRA
MELISSA RENATA PINTO
LUCIANI FIGUEIRA

706406393346590 225124 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 2 2

TECNICO DE ENFERMAGEMMIRIAM FERREIRA MARTINS 707007851337137 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

FISIOTERAPEUTA GERAL
MORGANA ERIKO MORITA
SAMPAIO

700401441282441 223605 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 2 2

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

NELIO VALENTE COSTA 700101992234713 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 5 5

TECNICO DE ENFERMAGEMPAULA PINHEIRO SANT ANNA 702505334829233 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã

o
Tipo Subtipo

Portari
a 134

CH
Outro

CH
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CH
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Total

TECNICO DE ENFERMAGEMRAQUEL NUNES DA SILVA 707009878123334 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEMRENATA MARTINS BESCH 709001840288017 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO CIRURGIAO GERALRICARDO EHLERT 708205180556447 225225 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO EM RADIOLOGIA E
DIAGNOSTICO POR IMAGEM

RICARDO MIROSKI DE
OLIVEIRA

706308709792970 225320 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 8 0 8

AUXILIAR DE ENFERMAGEMRIVELINO DA LUZ DOLENGA 708203121874746 322230 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

ROBERTA TRANCHINA 700201478070229 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

MEDICO PEDIATRA
RONOEL RENATO DO
NASCIMENTO ABDNOR

704207766695788 225124 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 8 2 10

ENFERMEIROROSANA LANG 700008658569408 223505 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO NEUROCIRURGIAORUI PORTES DA SILVA FILHO 704802062769040 225260 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

TECNICO DE ENFERMAGEMSIDINEI SANTOS ARAUJO 700009536750109 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO NEFROLOGISTA
SIDNEY CID MAGGIONI
JUNIOR

898004693747329 225109 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

TECNICO DE ENFERMAGEMSIMONE BENTO SIQUEIRA 700302906871836 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

AUXILIAR DE ENFERMAGEMSIMONE DOS SANTOS LOPES 702102761579593 322230 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD

PRIVADO 0 0 36 36
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DescriçãoNome CNS Dt.Entrada CBO SUS
Vinculaçã

o
Tipo Subtipo

Portari
a 134

CH
Outro

CH
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CH
Hosp.

Total

O

MEDICO ORTOPEDISTA E
TRAUMATOLOGISTA

SIMONE MARTINS GERHARDT
PEREIRA

700006319132609 225270 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 2 2

MEDICO GINECOLOGISTA E
OBSTETRA

SIZUO KUWABARA JUNIOR 706002810529748 225250 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 1 1

MEDICO UROLOGISTA
SYLVIO FRANCISCO MENDES
TRUPPEL

704706709442536 225285 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 2 2

TECNICO DE ENFERMAGEM
TANIA DO ROCIO RIBEIRO
LOPES MANTOVANI

702103736759991 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 8 8

MEDICO NEUROLOGISTATARCISO MELEZ MARTINS 700001810302301 225112 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

TECNICO DE ENFERMAGEM
TERESINHA CARDOSO
RIBEIRO

708202132920840 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

TECNICO DE ENFERMAGEMVALKIRIA HOENISCH BORBA 702603219832542 322205 NÃO
VINCULO
EMPREGATICI
O

CONTRATO
POR PRAZO
DETERMINAD
O

PRIVADO 0 0 36 36

MEDICO OFTALMOLOGISTAVIRGINIA SORANCO BUZELIN 704605656936726 225265 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 0 1 1

MEDICO CLINICOYARIEL GENER RODRIGUEZ 700205981276625 225125 NÃO AUTONOMO
PESSOA
FISICA

NAO SE
APLICA

0 4 0 4

Habilitações

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Habilitações - Histórico
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Nenhum resultado para a consulta realizada.

Regras Contratuais

Regras Contratuais - Histórico

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Contrato Gestão

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Contrato Gestão - Histórico

Incentivos

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Incentivos - Histórico

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Equipes
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Residência Terapêutica

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Gerência/Administração Terceiro/Interveniente

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Base Descentralizada

Nenhum resultado para a consulta realizada.

SAMU 192

Homologações

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Nenhum resultado para a consulta realizada.

Homologações - Histórico

Data desativação: ---- Motivo desativação:
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TERMO ADITIVO 005/2024 AO CONTRATO DE CREDENCIAMENTO PARA
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS MÉDICOS HOSPITALARES

A UNIMED DE PARANAGUÁ COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO, pessoa jurídica
de direito privado, com sede na rua João Eugênio, 677, inscrita no CNPJ MF sob nº
75.003.525/0001-80,  por seus representantes legais  abaixo assinados,  nos termos do
seu Estatuto Social, a seguir denominada CONTRATANTE, e de outro lado,  HOSPITAL
PARANAGUÁ,  pessoa  jurídica  de  direito  privado,  inscrita  no  CNPJ  sob  nº
76.018.720/0001-46,  com  sede  na  Rua  Nestor  Victor,  nº  222,  Bairro  Centro,
Paranaguá/PR, neste ato representada por seus representantes legais abaixo assinados,
nos termos do seu Estatuto Social, mantendo-se inalteradas as clausulas pactuadas: 

As partes acima identificadas têm, entre si, justo e acertado o presente termo Aditivo
005/2024 ao Contrato de Credenciamento para Prestação de Serviços Médicos

Hospitalares, que se regerá, mediante as cláusulas e condições a seguir
estabelecidas:

CLÁUSULA PRIMEIRA – DO OBJETO 

As  partes  resolvem  firmar  o  presente  Termo  Aditivo  para  formalizar  alteração  das
cláusulas do Contrato de Credenciamento Prestação de Serviços Médicos Hospitalares
para fins de acordar a disponibilização de atendimento médico, por médico plantonista do
Hospital,  aos  pacientes  em  atendimento  oncológico  ambulatorial  na  Unidade  de
Oncologia da Contratante.

CLÁUSULA SEGUNDA – DO PREÇO E FORMA DE PAGAMENTO

Fica estabelecido que o atendimento pelo médico plantonista do Hospital, aos pacientes
em atendimento oncológico ambulatorial na Unidade de Oncologia da Contratante, será
remunerado  somente  quando  acionado,  no  valor  equivalente  a  1  (uma)  consulta  de
Pronto Atendimento por paciente atendido, a ser faturado conforme rotina operacional.  

CLÁUSUAL TERCEIRA - OUTRAS DISPOSIÇÕES

Todas as demais cláusulas e condições do Contrato de Credenciamento que não foram
expressamente alteradas por este Termo Aditivo permanecem em vigentes.

E, por assim estarem justos e contratados, as partes firmam o presente na presença de 2
(duas) testemunhas, para que produza seus jurídicos e legais efeitos.

#9775baa9-d40d-484d-9c86-753f6e55a81e



Paranaguá, 01 de abril de 2024.

_______________________________________________________________________

UNIMED DE PARANAGUA COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO

FLÁVIO GRÍNBERG

Diretor-Presidente

_____________________________________________________

UNIMED DE PARANAGUÁ COOPERATIVA DE TRABALHO MÉDICO

ALESSANDRO MICHAELIS

Diretor-Superintendente

_____________________________________________________

HOSPITAL PARANAGUÁ S/A e HP HOSPITALAR LTDA.

ALEX DE AMARAL E CASTRO

 Diretor-Presidente

_____________________________________________________

HOSPITAL PARANAGUÁ S/A e HP HOSPITALAR LTDA.

FRANCISCO MARLIO DE SOUZA SILVEIRA

 Diretor Vice-Presidente

____________________________

Luciana Marques Kmiecik

CPF: 017.204.109-09

____________________________

Ana Claudia da Luz

CPF: 032.403.760-08
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Certificado de assinatura gerado em 18/04/2024 às 17:37:39 (GMT -3:00)

REDE- HOSPITAL PARANAGUÁ- Disponibilização de Atendimento Médico/
Oncologia

ID única do documento: #9775baa9-d40d-484d-9c86-753f6e55a81e

Hash do documento original (SHA256): A229E5E06BE0D063ACD9B0E4F0D5E92606DDF26DD42A866F83A79A2C5ADE22F6

Este Log é exclusivo ao documento número #9775baa9-d40d-484d-9c86-753f6e55a81e e deve ser considerado parte do mesmo, com 
os efeitos prescritos nos Termos de Uso.

Assinaturas (6)

Aline Cristine de Oliveira (Testemunha 1)
Assinou em 18/04/2024 às 17:41:28 (GMT -3:00)

Unimed de Paranaguá Cooperativa de Trabalho Médico (Contratante)
Representante legal: Alessandro Michaelis
Assinou em 18/04/2024 às 18:01:53 (GMT -3:00)

Unimed de Paranaguá Cooperativa de Trabalho Médico (Contratante)
Representante legal: Flavio Grinberg
Assinou em 18/04/2024 às 18:15:20 (GMT -3:00)

HOSPITAL PARANAGUA SA (Contratada)
Representante legal: Allex do Amaral e Castro 
Assinou em 13/06/2024 às 13:56:20 (GMT -3:00)

HOSPITAL PARANAGUA SA (Contratada)
Representante legal: FRANCISCO MARLIO DE SOUZA SILVEIRA
Assinou em 13/06/2024 às 14:05:02 (GMT -3:00)

HOSPITAL PARANAGUA SA (Testemunha 2)
Representante legal: Ana Claudia da Luz
Assinou em 19/06/2024 às 11:32:14 (GMT -3:00)
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Comprovante de Assinatura Eletrônica

#9775baa9-d40d-484d-9c86-753f6e55a81e
Documento assinado eletronicamente, conforme MP 2.200-2/01, Art. 10o, §2.

Histórico completo

Data e hora Evento

18/04/2024 às 17:37:41 
(GMT -3:00)

Unimed de Paranaguá Relacionamento Prestador solicitou as assinaturas.

18/04/2024 às 17:41:28 
(GMT -3:00)

Aline Cristine de Oliveira (CPF 084.269.649-07; E-mail 
alinec@unimedparanagua.com.br; IP 191.177.232.67), assinou. 
Autenticidade deste documento poderá ser verificada em https://
verificador.contraktor.com.br. Assinatura com validade jurídica conforme 
MP 2.200-2/01, Art. 10o, §2.

18/04/2024 às 18:01:53 
(GMT -3:00)

Alessandro Michaelis (CPF 032.936.147-36; E-mail 
alessandro@unimedparanagua.com.br; IP 177.173.201.145), assinou 
como representante legal de Unimed de Paranaguá Cooperativa de 
Trabalho Médico (CNPJ 75.003.525/0001-80). Autenticidade deste 
documento poderá ser verificada em https://verificador.contraktor.com.br. 
Assinatura com validade jurídica conforme MP 2.200-2/01, Art. 10o, §2.

18/04/2024 às 18:15:20 
(GMT -3:00)

Flavio Grinberg (CPF 084.511.818-80; E-mail 
flavio@unimedparanagua.com.br; IP 177.51.200.130), assinou como 
representante legal de Unimed de Paranaguá Cooperativa de Trabalho 
Médico (CNPJ 75.003.525/0001-80). Autenticidade deste documento 
poderá ser verificada em https://verificador.contraktor.com.br. Assinatura 
com validade jurídica conforme MP 2.200-2/01, Art. 10o, §2.

12/06/2024 às 17:28:50 
(GMT -3:00)

Unimed de Paranaguá Relacionamento Prestador alterou E-mail de Allex 
do Amaral e Castro  de allexcastro@ymail.com para 
presidencia@hospitalparanagua.com

13/06/2024 às 13:56:20 
(GMT -3:00)

Allex do Amaral e Castro  (CPF 044.399.169-37; E-mail 
presidencia@hospitalparanagua.com; IP 200.173.207.20), assinou como 
representante legal de HOSPITAL PARANAGUA SA (CNPJ null). 
Autenticidade deste documento poderá ser verificada em https://
verificador.contraktor.com.br. Assinatura com validade jurídica conforme 
MP 2.200-2/01, Art. 10o, §2.
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Comprovante de Assinatura Eletrônica
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Documento assinado eletronicamente, conforme MP 2.200-2/01, Art. 10o, §2.

Data e hora Evento

13/06/2024 às 14:05:02 
(GMT -3:00)

FRANCISCO MARLIO DE SOUZA SILVEIRA (CPF 002.681.183-96; E-mail 
marlio@hospitalparanagua.com; IP 170.244.203.181), assinou como 
representante legal de HOSPITAL PARANAGUA SA (CNPJ null). 
Autenticidade deste documento poderá ser verificada em https://
verificador.contraktor.com.br. Assinatura com validade jurídica conforme 
MP 2.200-2/01, Art. 10o, §2.

19/06/2024 às 09:56:18 
(GMT -3:00)

Unimed de Paranaguá Relacionamento Prestador alterou E-mail de Ana 
Claudia da Luz de assessoria@hospitalparanagua.com.br para 
assessoria@hospitalparanagua.com

19/06/2024 às 11:32:14 
(GMT -3:00)

Ana Claudia da Luz (CPF 032.403.760-08; E-mail 
assessoria@hospitalparanagua.com; IP 170.244.203.181), assinou como 
representante legal de HOSPITAL PARANAGUA SA (CNPJ null). 
Autenticidade deste documento poderá ser verificada em https://
verificador.contraktor.com.br. Assinatura com validade jurídica conforme 
MP 2.200-2/01, Art. 10o, §2.

19/06/2024 às 11:32:14 
(GMT -3:00)

Documento assinado por todos os participantes.
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CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

ELETROCARDIOGRAMA

PARANAGUÁ
CENTRO HISTORICO

CARDIOCLINICA
Diretor Técnico: HILTON PORTO
SANTOS
RUA MANOEL BONIFACIO, 611
CENTRO HISTORICO CEP: 83203150
Telefone: (41) 3423-2266
Telefone: (41) 98875-5500

CLINICA DO CORACAO - FEMACOR
Diretor Técnico: JOSE ANTONIO
FERREIRA MARTINS
RUA PROFESSOR CLETO, 1443
CENTRO HISTORICO CEP: 83203070
Telefone: (41) 3425-3731
Telefone: (41) 98871-5722

Arquivo gerado em: 19/11/2025
Em razão do processo dinâmico de substituição dos prestadores da rede disponível nesse guia, as suas atualizações estão disponíveis no
endereço: www.unimed.coop.br/guiamediconacional Pag. 5
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CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

FISIOTERAPIA

PARANAGUÁ
AEROPORTO

PERFORMANCE CLINICA DE
FISIOTERAPIA
Diretor Técnico: JULIANA FRANCA
BENTO MUNHOZ DA ROCHA NETO, 172
AEROPORTO CEP: 83209000
Telefone: (41) 3423-4351
Telefone: (41) 99131-6840

BOCKMANN

CLINICA DENARDI
Diretor Técnico: MARCELO CARDOSO
DENARDI
AV CORONEL SANTA RITA, 793
BOCKMANN CEP: 83203630
Telefone: (41) 3038-6007
Telefone: (41) 99539-2967

FISIOCLINICA
Diretor Técnico: RONALDO VOLNEI
GEBRAN
MANOEL PEREIRA, 1678

BOCKMANN CEP: 83206282
Telefone: (41) 3422-4640
Whatsapp: (41) 3422-4640

FISIOCLINICA

CENTRO HISTORICO

CLINICA DE FISIOTERAPIA MORITA
Diretor Técnico: MORGANA ERICO
MORITA SAMPAIO
RUA PROFESSOR CLETO, 614
CENTRO HISTORICO CEP: 83203070
Telefone: (41) 3425-1372

FISIOCORPO CLINICA DE FISIOTERAPIA
Diretor Técnico: RAPHAEL MARIOT
FIALHO
PRINCESA ISABEL, 828
CENTRO HISTORICO CEP: 83203200
Telefone: (41) 3422-3517

JOAO GUALBERTO

FISIOTRAT CLINICA PARANAGUA
Diretor Técnico: VINICIUS JULIANO
UYEMURA
R BARONESA DO CERRO AZUL, 733
JOAO GUALBERTO CEP: 83203420
Telefone: (41) 3422-6126
Telefone: (41) 98426-6126

TUIUTI

FISIOFORM
Diretor Técnico: ANDREA MENDES
XAVIER
AVENIDA CORONEL SANTA RITA, 72
TUIUTI CEP: 83203630
Telefone: (41) 3038-3497
Whatsapp: (41) 3038-3497

Arquivo gerado em: 21/11/2025
Em razão do processo dinâmico de substituição dos prestadores da rede disponível nesse guia, as suas atualizações estão disponíveis no
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CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

HOLTER 24 HORAS

PARANAGUÁ
CENTRO HISTORICO

CARDIOCLINICA
Diretor Técnico: HILTON PORTO
SANTOS
RUA MANOEL BONIFACIO, 611
CENTRO HISTORICO CEP: 83203150
Telefone: (41) 3423-2266
Telefone: (41) 98875-5500

CLINICA DO CORACAO - FEMACOR
Diretor Técnico: JOSE ANTONIO
FERREIRA MARTINS
RUA PROFESSOR CLETO, 1443
CENTRO HISTORICO CEP: 83203070
Telefone: (41) 3425-3731
Telefone: (41) 98871-5722

Arquivo gerado em: 19/11/2025
Em razão do processo dinâmico de substituição dos prestadores da rede disponível nesse guia, as suas atualizações estão disponíveis no
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LABORATÓRIOS

ANATOMIA PATOLÓGICA /
CITOPATOLOGIA

PARANAGUÁ
29 DE JULHO

LABORATORIO LANAC PARANAGUA
Diretor Técnico: VANESSA LIZ STURMER

GABRIEL DE LARA, 902
29 DE JULHO CEP: 83221685
Telefone: (41) 3425-7902
Telefone: (41) 9999-0482

COSTEIRA

LABORATORIO UNIMED
Diretor Técnico: DESIREE ANAIR DE
QUADROS COIMBRA

JOAO EUGENIO, 624
COSTEIRA CEP: 83203400
Telefone: (41) 3420-7008

JOAO GUALBERTO

CLINI LAB ANALISES CLINICAS
Diretor Técnico: LUIZ MARCEL BARCHIK
RUA JOSE GOMES, 520
JOAO GUALBERTO CEP: 83203610
Telefone: (41) 3422-4204
Telefone: (41) 99128-0376

HP LAB LABORATORIO DE ANALISES
CLINICAS
Diretor Técnico: LUANA DALLAGNOL
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 99922-2561
Whatsapp: (41) 99922-2561

LABORATORIO PASTEUR
Diretor Técnico: MIGUEL ANASTACIO
NICOLAU NETO
GABRIEL DE LARA, 622
JOAO GUALBERTO CEP: 83203550
Telefone: (41) 3423-4144
Telefone: (41) 98540-4808

ANÁLISES CLÍNICAS
DIVERSAS

PARANAGUÁ
29 DE JULHO

LABORATORIO LANAC PARANAGUA
Diretor Técnico: VANESSA LIZ STURMER

GABRIEL DE LARA, 902
29 DE JULHO CEP: 83221685
Telefone: (41) 3425-7902
Telefone: (41) 9999-0482

COSTEIRA

LABORATORIO UNIMED
Diretor Técnico: DESIREE ANAIR DE
QUADROS COIMBRA

JOAO EUGENIO, 624
COSTEIRA CEP: 83203400
Telefone: (41) 3420-7008

JOAO GUALBERTO

CLINI LAB ANALISES CLINICAS
Diretor Técnico: LUIZ MARCEL BARCHIK
RUA JOSE GOMES, 520
JOAO GUALBERTO CEP: 83203610
Telefone: (41) 3422-4204
Telefone: (41) 99128-0376

HP LAB LABORATORIO DE ANALISES
CLINICAS
Diretor Técnico: LUANA DALLAGNOL
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 99922-2561
Whatsapp: (41) 99922-2561

LABORATORIO PASTEUR
Diretor Técnico: MIGUEL ANASTACIO
NICOLAU NETO
GABRIEL DE LARA, 622
JOAO GUALBERTO CEP: 83203550
Telefone: (41) 3423-4144
Telefone: (41) 98540-4808

PATOLOGIA CLÍNICA /
MEDICINA LABORATORIAL

PARANAGUÁ
29 DE JULHO

LABORATORIO LANAC PARANAGUA
Diretor Técnico: VANESSA LIZ STURMER

GABRIEL DE LARA, 902
29 DE JULHO CEP: 83221685
Telefone: (41) 3425-7902
Telefone: (41) 9999-0482

COSTEIRA

LABORATORIO UNIMED
Diretor Técnico: DESIREE ANAIR DE
QUADROS COIMBRA

JOAO EUGENIO, 624
COSTEIRA CEP: 83203400
Telefone: (41) 3420-7008

JOAO GUALBERTO

HP LAB LABORATORIO DE ANALISES
CLINICAS
Diretor Técnico: LUANA DALLAGNOL
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 99922-2561
Whatsapp: (41) 99922-2561

Arquivo gerado em: 18/11/2025
Em razão do processo dinâmico de substituição dos prestadores da rede disponível nesse guia, as suas atualizações estão disponíveis no
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CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

MAMOGRAFIA

PARANAGUÁ
COSTEIRA

RDX PARANAGUA CLINICA DE
RADIOLOGIA
Diretor Técnico: CELSO LUCK NETO
JOAO PESSOA, 660
COSTEIRA CEP: 83203500
Telefone: (41) 3427-4323
Whatsapp: (41) 3427-4323

JOAO GUALBERTO

CEDIL PARANAGUA
Diretor Técnico: RICARDO MIROSKI DE
OLIVEIRA
GABRIEL DE LARA, 292
JOAO GUALBERTO CEP: 83203550
Telefone: (41) 99179-4709

Whatsapp: (41) 99179-4709
Telefone: (41) 3189-3900

CENTRO DE IMAGENS PARANAGUA
Diretor Técnico: FRANCISCO DE ASSIS
CASTRO
R NESTOR VICTOR, 66
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3423-0305
Telefone: (41) 98402-1432

Arquivo gerado em: 19/11/2025
Em razão do processo dinâmico de substituição dos prestadores da rede disponível nesse guia, as suas atualizações estão disponíveis no
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CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

MONITORIZAÇÃO
AMBULATORIAL DE PRESSÃO
ARTERIAL (MAPA)

PARANAGUÁ
CENTRO HISTORICO

CARDIOCLINICA
Diretor Técnico: HILTON PORTO
SANTOS
RUA MANOEL BONIFACIO, 611
CENTRO HISTORICO CEP: 83203150
Telefone: (41) 3423-2266
Telefone: (41) 98875-5500

CLINICA DO CORACAO - FEMACOR
Diretor Técnico: JOSE ANTONIO
FERREIRA MARTINS
RUA PROFESSOR CLETO, 1443
CENTRO HISTORICO CEP: 83203070
Telefone: (41) 3425-3731
Telefone: (41) 98871-5722

Arquivo gerado em: 19/11/2025
Em razão do processo dinâmico de substituição dos prestadores da rede disponível nesse guia, as suas atualizações estão disponíveis no
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CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

CONSULTA COM
NUTRICIONISTA

PARANAGUÁ
29 DE JULHO

CLINIC KIDS
Diretor Técnico: JOSE CUMARU NETO
GABRIEL DE LARA, 658
29 DE JULHO CEP: 83221685
Telefone: (41) 3425-9760

CENTRO HISTORICO

CARDIOCLINICA
Diretor Técnico: HILTON PORTO
SANTOS
RUA MANOEL BONIFACIO, 611
CENTRO HISTORICO CEP: 83203150
Telefone: (41) 3423-2266
Telefone: (41) 98875-5500

FISIOCORPO CLINICA DE FISIOTERAPIA
Diretor Técnico: RAPHAEL MARIOT
FIALHO
PRINCESA ISABEL, 828
CENTRO HISTORICO CEP: 83203200
Telefone: (41) 3422-3517

JOAO GUALBERTO

A M CLIN
Diretor Técnico: RAQUEL MODELLI DE
ALMEIDA
NESTOR VICTOR, 198

JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 98842-9072

Whatsapp: (41) 98842-9072
Telefone: (41) 99156-1700

AP 0605

Arquivo gerado em: 25/11/2025
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CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

PSICOLOGIA - TERAPIAS
PARA TRANSTORNOS
GLOBAIS DE
DESENVOLVIMENTO

PARANAGUÁ
CENTRO HISTORICO

EVOLUE CENTRO DE
DESENVOLVIMENTO E BEM-E
Diretor Técnico: CHRISTINE BISSON
DALAGO
PRESCILIANO CORREA, 226
CENTRO HISTORICO CEP: 83203230
Telefone: (41) 98769-7366
Whatsapp: (41) 98769-7366

MICHELLY ADELAIDE THIESEN CLINICA
DE PSI
Diretor Técnico: MICHELLY ADELAIDE
THIESEN
VISCONDE DE NACAR, 467

CENTRO HISTORICO CEP: 83203180
Telefone: (41) 3721-4875
Telefone: (41) 98865-4744

SALA 1

COSTEIRA

DESENVOLVESER
Diretor Técnico: ELOISA T DANTAS
MARINHO
BARONESA DO CERRO AZUL, 1062
COSTEIRA CEP: 83203420
Telefone: (41) 3422-9976
Telefone: (41) 99883-7341

ESTRADINHA

CINESE - CLINICA DE TERAPIAS
INTEGRADAS
Diretor Técnico: ANDRESSA PEREIRA DE
LIMA MARCHI
DOMINGOS PENEDA, 337
ESTRADINHA CEP: 83206440
Telefone: (41) 3721-8837
Telefone: (41) 99885-5050

JOAO GUALBERTO

A M CLIN
Diretor Técnico: RAQUEL MODELLI DE
ALMEIDA
NESTOR VICTOR, 198

JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 98842-9072

Whatsapp: (41) 98842-9072
Telefone: (41) 99156-1700

AP 0605

TUIUTI

INSTITUTO INTERAGIR
Diretor Técnico: LILIAN DE OLIVEIRA
MESTRE LEOPOLDINO, 393
TUIUTI CEP: 83203628
Telefone: (41) 3723-2471
Telefone: (41) 98884-4252

VILA SAO VICENTE

APAE - TERAPIAS PEDIATRICAS
ESPECIAIS
Diretor Técnico: CLAUDIA VALERIA
KOSSATZ LOPES E SILVA
BENTO DE OLIVEIRA ROCHA, 953
VILA SAO VICENTE CEP: 83209200
Telefone: (41) 3423-1032
Telefone: (41) 98715-0414

Arquivo gerado em: 24/11/2025
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HOSPITAIS (PRONTO-SOCORRO, HOSPITAIS, HOSPITAL-DIA ISOLADO E MATERNIDADE)

GERAL

RAIO-X

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

Arquivo gerado em: 25/11/2025
Em razão do processo dinâmico de substituição dos prestadores da rede disponível nesse guia, as suas atualizações estão disponíveis no
endereço: www.unimed.coop.br/guiamediconacional Pag. 5



ES01 -  - PLANO ESTADUAL UNIMED COLETIVO EMPRESARIAL ENFERMARIA - 476287168

CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

RAIO-X

PARANAGUÁ
COSTEIRA

AMARAL E CASTRO CLINICA DE
RADIOLOGIA E
Diretor Técnico: ALLAN DO AMARAL E
CASTRO
MANOEL CORREA, 1031

COSTEIRA CEP: 83203410
Telefone: (41) 99781-0632
Whatsapp: (41) 99781-0632

JOAO GUALBERTO

JOAO GUALBERTO

CEDIL PARANAGUA
Diretor Técnico: RICARDO MIROSKI DE
OLIVEIRA
GABRIEL DE LARA, 292
JOAO GUALBERTO CEP: 83203550
Telefone: (41) 99179-4709

Whatsapp: (41) 99179-4709
Telefone: (41) 3189-3900

CENTRO DE IMAGENS PARANAGUA
Diretor Técnico: FRANCISCO DE ASSIS
CASTRO
R NESTOR VICTOR, 66
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3423-0305
Telefone: (41) 98402-1432

Arquivo gerado em: 25/11/2025
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CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

RESSONÂNCIA MAGNÉTICA

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

CENTRO DE IMAGENS PARANAGUA
Diretor Técnico: FRANCISCO DE ASSIS
CASTRO
R NESTOR VICTOR, 66
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3423-0305
Telefone: (41) 98402-1432
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CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA

PARANAGUÁ
COSTEIRA

RDX PARANAGUA CLINICA DE
RADIOLOGIA
Diretor Técnico: CELSO LUCK NETO
JOAO PESSOA, 660
COSTEIRA CEP: 83203500
Telefone: (41) 3427-4323
Whatsapp: (41) 3427-4323

JOAO GUALBERTO

CENTRO DE IMAGENS PARANAGUA
Diretor Técnico: FRANCISCO DE ASSIS
CASTRO
R NESTOR VICTOR, 66
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3423-0305
Telefone: (41) 98402-1432

Arquivo gerado em: 21/11/2025
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CLÍNICAS AMBULATORIAIS (EXAMES COMPLEMENTARES)

ULTRASSONOGRAFIA

PARANAGUÁ
COSTEIRA

AMARAL E CASTRO CLINICA DE
RADIOLOGIA E
Diretor Técnico: ALLAN DO AMARAL E
CASTRO
MANOEL CORREA, 1031

COSTEIRA CEP: 83203410
Telefone: (41) 99781-0632
Whatsapp: (41) 99781-0632

JOAO GUALBERTO

DIAG SOM
Diretor Técnico: FLAVIO GRINBERG
BARONESA DO CERRO AZUL, 1183
COSTEIRA CEP: 83203420
Telefone: (41) 3422-7474
Telefone: (41) 98439-8647

RDX PARANAGUA CLINICA DE
RADIOLOGIA
Diretor Técnico: CELSO LUCK NETO
JOAO PESSOA, 660
COSTEIRA CEP: 83203500
Telefone: (41) 3427-4323
Whatsapp: (41) 3427-4323

JOAO GUALBERTO

CEDIL PARANAGUA
Diretor Técnico: RICARDO MIROSKI DE
OLIVEIRA
GABRIEL DE LARA, 292
JOAO GUALBERTO CEP: 83203550
Telefone: (41) 99179-4709

Whatsapp: (41) 99179-4709
Telefone: (41) 3189-3900

CENTRO DE IMAGENS PARANAGUA
Diretor Técnico: FRANCISCO DE ASSIS
CASTRO
R NESTOR VICTOR, 66
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3423-0305
Telefone: (41) 98402-1432
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Em razão do processo dinâmico de substituição dos prestadores da rede disponível nesse guia, as suas atualizações estão disponíveis no
endereço: www.unimed.coop.br/guiamediconacional Pag. 5



www.unimed.coop.br/site/web/paranagua
JOÃO EUGÊNIO, 677

(41) 3420-7000T.

ANS - nº 361615

83203-400 - CENTRO HISTÓRICO - Paranaguá - PR



ES01/ - PLANO ESTADUAL UNIMED COLETIVO EMPRESARIAL ENFERMARIA









ES01 -  - PLANO ESTADUAL UNIMED COLETIVO EMPRESARIAL ENFERMARIA - 476287168

HOSPITAIS (PRONTO-SOCORRO, HOSPITAIS, HOSPITAL-DIA ISOLADO E MATERNIDADE)

GERAL

ELETROCARDIOGRAMA

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

HOSPITAL-DIA

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

INTERNAÇÃO CIRÚRGICA

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

PRONTO ATENDIMENTO
ADULTO

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

PRONTO ATENDIMENTO
GERAL

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

PRONTO ATENDIMENTO
OBSTÉTRICO

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

PRONTO-SOCORRO ADULTO

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

RAIO-X

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

SERVIÇO DE MATERNIDADE

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

TESTE DO PEZINHO

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO
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HOSPITAIS (PRONTO-SOCORRO, HOSPITAIS, HOSPITAL-DIA ISOLADO E MATERNIDADE)

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000

TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA

PARANAGUÁ
JOAO GUALBERTO

HOSPITAL PARANAGUA SA
Diretor Técnico: ELICIMAR LUIS
BELTRAN MARTINS

Atendimento em Urgência e Emergência
NESTOR VICTOR, 222
JOAO GUALBERTO CEP: 83203540
Telefone: (41) 3721-8000
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