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LUZIANIA-GO

Processo Administrativo n°. 2021006540
Chamamento Piblico n° 002/2021

Objeto: Cadastrar pessoas fisicas e juridicas para posterior credenciamento,
mediante documentagdo e pedido de inscricio para prestagdo de servigos
especializados na érea da saude aos usuarios do Sistema SUS do Municipio de
Luzidnia, com cobertura de despesas com profissionais, para fins de atendimento a
nivel dos érgdos integrantes a Secretaria Municipal de Saude, em conformidade com
a Decis3o/TCU n2 656/1995 — Plendrio, de 06/12/1995 e a Instrugdo Normativa n.2
01/2017.

ATA DE REUNIAO DA COMISSAO DE CREDENCIAMENTO
LISTA PARCIAL DE DOCUMENTACAO ENVIADA POR E-MAIL E MEIO FISICO

As oito horas e vinte minutos do dia vinte e sete de maio de dois mil e vinte e um,
se reuniu, no Anexo | da Secretaria de Saude, a Comissdo de Credenciamento,
estabelecida através da Portaria n° 196/2021, com a finalidade de analisar o0s
documentos referentes aos credenciamentos de profissionais de saude, objeto do
Chamamento Publico 002/2021.

Ressalta-se que aos inabilitados sera concedido o prazo de 24 (vinte e quatro) horas,
a partir dapublicagdo da presente lista, para sanar as irregularidades verificadas,
conforme deliberagdo da Secretaria de Saude. Os proponentes considerados
previamente inabilitados que desejarem ingressar com recurso, devera encaminha-
lo na forma fisica para o Sede da Secretaria Municipal de Saude.

Por fim, ressaltamos que esta lista ¢ parcial e contém apenas pedidos de
credenciamentos enviados a Secretaria Municipal de Saude através do e-mail
credenciamentoOOZ.saude@quinia.go.gov.bLJ recursos interpostos através do e-

mail credenciamento.recursos@luziania.go.gov.br e meio fisico entregues na Sede

da Secertaria Muncipal de Saude.
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HABILITADOS

AREA: AUXILIAR DE FARMACIA

01 GABRIELA MATIAS DOS REIS AUXILIAR DE FARMACIA

02 BEATRIZ LORRANE CARVALLHO MACHADO AUXILIAR DE FARMACIA

AREA: ENFERMEIRO (A)

01 JULIA VALDENIR PEREIRA DA CRUZ ENFERMEIRA
02 | DENISE ALVES DE SOUZA ENFERMEIRA
03 MARIA AUXILIADORA DA SILVA MATOS ENFERMEIRA
04 | TAISSE DOS SANTOS FELICIO HAGGE ENFERMEIRA
05 LUCAS DE ALMEIDA ALVES ENFERMEIRA

AREA: FARMACREUTICO

MAYARA GABRIELLE LEMOS RODRIGUES FARMACEUTICA

AREA: JURIDICO

01 | INSTITUTO DE MEDICINA ORAL LTDA PRESTACAO DE SERVICOS
MEDICOS

02 | VITALMED SERVICOS MEDICOS LTDA PRESTACAO DE SERVICOS
MEDICOS

AREA: MEDICO (A)

01 ERNANDI ARAUJO LIMA NETO MEDICO GENERALISTA-
PLANTONISTA

02 ERNANDI ARAUJO LIMA NETO CLINICO GERAL

03 ERNANDI ARAUJO LIMA NETO MEDICO GENERALISTA
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AREA: ODONTOLOGO(A)

01 SARA DIAS VIEIRA DE ALBUQUERQUE CIRURGIA DENTISTA

AREA: PSICOLOGO(A)

JAQUELINA GONCALVES FERREIRA SANTOS PSICOLOGA

AREA: SERVICO SOCIAL

01 LUCIANA BARELLA ASSISTENTE SOCIAL

AREA: SOCORRISTA

01 ERICA OLIVEIRA DOS SANTOS SOCORRISTA

TECNICO (A) DE ENFERMAGEM

01 ERICA OLIVEIRA DOS SANTOS TECNICO EM ENFERMAGEM
02 TIAGO MARTINS DE OLIVEIRA TECNICO EM ENFERMAGEM
03 FABIANA RIBEIRO ANDRADE TECNICO EM ENFERMAGEM

04 | VANIA MARIA BARBOSA DA SILVA TECNICO EM ENFERMAGEM

05 | DENISEKELLY VIEIRA DOS SANTOS TECNICO EM ENFERMAGEM

AREA: TEC. EM RADIOLOGIA

01 MARIA DO SOCORRO DE ARAUJO FREITAS TEC. EM RADIOLOGIA
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LUZIANIA-CO

INABILITADOS PESSOA FiSICA

01 LUIZA HERPICH CORREA SANTOS FALTA ANEXOS I E I1I, CERTIDAO NEGATIVA
ESTADUAL, MUNICIPAL E DA UNIAO
JESSYKA DE ASSIS MOREIRA DUTRA FALTA CERTIDAO DE QUITAGCAO
02 ELEITORAL, CERTIDAO NEGATIVA
MUNICIPAL, ESTADUAL E DA UNIAO.

Nada mais havendo a tratar, fez-se a leitura do presente documento, que foi achado conforme e
vai assinada por pelos membros.

Isabella Almeida Batista
Coordenadora de Contratos e Convénios
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Isadora Santana de Alencar
Gerente de Gestdo e Planejamento



