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\u' e FUNDADA EM 12 DE OUTUBRD DE 1949 m

CONTRATO DE PRESTA(;AO DE SERVICOS
Contrato HELNSN n° 21/2021

PARTE CONTRATANTE: ASSOCIACAO DE PROTECAO A
MATERNIDADE E A INFANCIA, IMAPS, inscrito sob o CNPJ
14.812.333/0001-20, sediada a Avenida Bartolomeu Chaves, s/n,
Centro, Mutuipe/BA, qualificada como Organizagdo Social pelo
Governo do Estado do Rio de Janeiro para administracdo e
gerenciamento do Hospital Estadual dos Lagos Nossa Senhora de
Nazareth - HELagos, neste ato, devidamente representada na forma
da lei e de seus termos estatutarios, doravante designada como
CONTRATANTE.

PARTE CONTRATADA: CENTRO DE DIAGNOSTICOS CLINICOS
DE VOLTA REDONDA LTDA, pessoa juridica de direito privado
devidamente inscrita no CNPJ/MF sob o n° 45.007.484/0001-39, com
endereco a Rua 18B, 45, sala 101, Vila Santa Cecilia, Volta
Redonda/RJ, CEP: 27.260-100, neste ato devidamente representada
na forma do seu Contrato Social por DANILO BRAZ, inscrito no CPF
sob o0 n° 268.078.798-65, doravante denominada CONTRATADA.
As partes acima identificadas resolvem firmar o presente contrato de prestacao de servicos
de apoio em diagndsticos: exames laboratoriais — andlises clinicas (patologia clinicas),
englobando bioquimica, quimica, clinica, hematologia, imunohematologia, uroanalise,
microbiologia, imunologia, hormonios, parasitologia, com fornecimento de insumos,
materiais e disponibilizacdo de equipamentos necessarios, em regime de 24 (vinte e quatro)
horas por dia, 07 (sete) dias por semana, inclusive em dias santos e feriados, destinado a
suprir as necessidades do Hospital Estadual dos Lagos Nossa Senhora de Nazareth -
HELNSN, mediante as clausulas e condi¢cfes dispostas, a seguir, no presente instrumento.

1.1. Constitui objeto deste instrumento a prestacao do servico de apoio em diagnésticos:
exames laboratoriais — andlises clinicas (patologia clinicas), englobando bioquimica,
guimica, clinica, hematologia, imunohematologia, uroanalise, microbiologia, imunologia,
hormdénios, parasitologia, com fornecimento de insumos, materiais e disponibilizacdo de
equipamentos necessarios, em regime de 24 (vinte e quatro) horas por dia, 07 (sete) dias
por semana, inclusive em dias santos e feriados, destinado a suprir as necessidades do
Hospital Estadual dos Lagos Nossa Senhora de Nazareth - HELagos, a partir do dia 13

1. CLAUSULA PRIMEIRA — DA JUSTIFICATIVA E DO OBJETO EDS
\

de outubro de 2023. DS
1.2. O presente contrato € vinculado ao Contrato de Gestédo n°® 003/2022, firmado entre o‘ Mp7S
ESTADO DO RIO DE JANEIRO, por meio da Secretaria de Estado de Saude do Rio de

Janeiro — SES/RJ e o IMAPS.

1.3 O dimensionamento/quantitativo de exames estimado da Unidade € o previsto na
proposta.

2. CLAUSULA SEGUNDA — DAS OBRIGACOES DAS PARTES
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2.1 DA CONTRATADA

a) Executar o servico de apoio em diagnosticos, exames laboratoriais para atender as
necessidades do Hospital Estadual dos Lagos Nossa Senhora de Nazareth - HELNSN,
nos prazos e condi¢des pactuadas;

b) Utilizar somente pessoal técnico qualificado, instruido e do seu quadro de pessoal,
devidamente identificados, para a execucdo dos servigos ora contratados, mantendo no
seu quadro responsavel técnico de nivel superior devidamente qualificado;

c) Efetuar nos prazos préprios os pagamentos dos salarios, encargos e demais despesas
referentes ao seu pessoal empregado na execucdo deste contrato, cumprindo
rigorosamente as normas e regulamentos de seguranca e medicina do trabalho e demais
encargos estabelecidos na legislacéo trabalhista e previdenciaria.

d) Assumir todos o0s encargos trabalhistas, fiscais e previdenciarios e demais
responsabilidades referentes ao seu quadro de pessoal para execucao deste contrato, ndo
podendo ser arguida a solidariedade ou a responsabilidade subsididria da CONTRATANTE
a qualquer titulo.

e) Empregar, na execugcdo dos servigcos, materiais e equipamentos adequados,
monitorando sempre a qualidade, em estrito cumprimento das legislacdes, resolucoes e
disposicdes pertinentes, com o objetivo de garantir a seguranca e eficacia dos servigos ora
contratados;

f) Exigir dos colaboradores o uso diario dos Equipamentos de Protecdo Individual
especificos para cada area de trabalho, bem como a aplicabilidade das normas de
biosseguranca no ambiente laboral;

g) Franquear o acesso de preposto designado pela CONTRATANTE as suas instalagdes,
guando tal for solicitado formalmente, a fim de que esta possa constatar periodicamente o
cumprimento dos ditames contratuais e da legislacdo aplicAvel ao objeto do presente
contrato.

h) Executar servicos em perfeita harmonia e em concordancia com as Instrucdes previstas,
obedecendo as normas estabelecidas pela CONTRATANTE.

i) A CONTRATADA disponibilizara equipamentos analiticos de Bioquimica, Hematologia,
ions seletivos e Coagulacéo, sendo de sua total responsabilidade a regular manutencio

preventiva e corretiva, DS

j) Os exames de imuno—horménio e as pecas de anatomia patoldgica serao processadas@
em laboratério externo, ficando a CONTRATADA responsavel pelo encaminhamento e
disponibilizagao dos resultados;

k) E de inteira responsabilidade da CONTRATADA o servico de transporte do material
biolégico da Unidade para processamento externo;

) A CONTRATADA devera utilizar meios de transporte adequados de acordo com as
Resolucdes da ANVISA, garantindo a integridade e seguranca do material, devendo ser
acondicionado em caixas térmicas de temperatura controlada e embalagens ideais, —?°s
devidamente identificadas, segregadas de acordo com a natureza de compatibilidade do‘ MPOS
tipo de material;

m) O prazo para liberacdo de resultados de exames efetuados dentro da unidade ser& de
no maximo duas horas e 0os exames efetuados em laboratdrio externo terdo prazo conforme
a sua especialidade, nos termos dos Anexos | e Il ao presente instrumentos contratual. Tais
prazos poderdo sofrer prorrogacdo, desde que devidamente justificados a
CONTRATANTE.

n) Pelo presente fica acordado entre as parte que toda e qualquer necessidade de
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complementacdo de equipamentos para infraestrutura do laboratorio, em virtude da
prestacao de servigcos ora contratados ficardo sob a responsabilidade da CONTRATADA,;
0) Todos os materiais de consumo, inclusive materiais de escritorio, de uso do Laboratoério
serdo de responsabilidade da CONTRATADA, quando devera repd-los imediatamente,
sempre que constatada a necessidade, ndo causando transtornos a Unidade;
p) Respeitar e fazer com que sejam respeitadas as normas atinentes ao funcionamento da
CONTRATANTE e aquelas relativas ao objeto do presente Contrato.
g) Nao transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, o objeto do
presente Contrato, nem subcontratar quaisquer das prestacées a que esta obrigada sem
prévio consentimento, por escrito, da CONTRATANTE.
r) Manter, durante todo o periodo de vigéncia do Contrato todas as condi¢cdes que
ensejaram a contratacdo, particularmente no que tange a regularidade fiscal, qualificacédo
técnica e cumprimento da proposta.
s) Manter o mais absoluto sigilo e confidencialidade no tocante aos servi¢os, documentos,
pesquisas, entrevistas e demais informa¢des apuradas ou de que tome conhecimento
durante a prestacao dos servicos.
t) Sanar eventuais irregularidades ou correcfes apontadas pela CONTRATANTE quanto a
apresentacao de relatérios e/ou de cada etapa dos servicos.
u) Providenciar a emissao da fatura dos servicos prestados, de acordo com os valores
devidos até o 10° dia util subsequente ao més a que se referir.
w) Encaminhar as notas fiscais ao endereco do CONTRATANTE, em nome do préprio
CONTRATANTE, com as observacdes expressas da vinculacdo da despesa a execucao
do Contrato de Gestéo e a indicacdo da conta corrente e agéncia bancéria para pagamento.
X) A Nota Fiscal devera ser acompanhada dos seguintes documentos:
i. Certiddo Conjunta Negativa de Débitos e a Divida Ativa da Unido
(CND/INSS);
ii. Certiddo Negativa de Débitos frente ao Fisco Municipal (sede do
contratado);
iii.  Certiddo de Regularidade frente ao FGTS (CRF/FGTS);
iv. Certiddo Negativa de Débitos de Regularidade Fiscal Estadual (CND

Estadual - SEFAZ); DS
v. Certiddo de Regularidade Fiscal Estadual (PGE/RJ — Divida Ativa); @

vi. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT,;

vii.  Comprovante de pagamento de salarios e recolhimentos fiscais,
fundiarios e previdenciarios dos colaboradores envolvidos na
execucdo do presente contrato.

y) Dar esclarecimentos sobre qualquer procedimento, o mais breve possivel, a contar do
recebimento de notificacao para tal mister.
z) Submeter-se a fiscalizacédo a ser realizada pela CONTRATANTE, ou qualquer érgéo —»os
fiscalizador, relativa a prestacdo dos servicos pactuados, conforme regras estabelecidas‘ MPOS
nos protocolos internos e padronizagdo da CONTRATANTE e do hospital onde seréo
prestados 0s servigos.
a.a) Observacgoes:
I. Caso a CONTRATADA seja isenta ou imune dos tributos a serem retidos na fonte
pela CONTRATANTE, para resguardar a CONTRATANTE dos riscos fiscais da nao
retencéo devera:
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a) Informar esta condicdo na nota fiscal/fatura de servigcos, acompanhada do
enquadramento legal e;

b) Apresentar declaracéo assinada por seu representante legal declarando a sua
condicdo, se isenta ou imune e responsabilizando-se por ressarcir a
CONTRATANTE de eventuais prejuizos causados pela observancia desta
declaragéo.

ii. Caso a CONTRATADA esteja amparada em decisdo judicial que afaste a
incidéncia dos tributos a serem retidos na fonte pela CONTRATANTE, devera:

a) Em se tratando de liminar ou antecipacédo de tutela judicial, apresentar copia
da deciséo judicial e, a cada 06 (seis) meses, a certiddo de acompanhamento
processual expedida pelo cartorio de tramitacdo do processo;

b) Em se tratando de sentenca ou acérdao, com ou sem transito em julgado,
apresentar copia desta decisédo para exame por parte da CONTRATANTE.

ii. E assegurado a CONTRATADA o direito de defesa em qualquer situag&o
acometida pelo presente contrato, nos termos das normas gerais do Codigo Civil que
regulamenta os contratos entre empresas privadas.

2.2 DA CONTRATANTE

a) Proporcionar todas as condi¢cdes necessarias para que a CONTRATADA possa cumprir
as clausulas estabelecidas neste Contrato;

b) Orientar por escrito, a CONTRATADA, a respeito de qualquer alteracdo nas normas
internas, técnicas ou administrativas, que possam ter reflexo no relacionamento, desde que
acordado previamente entre as partes;

c) Notificar, por escrito, a CONTRATADA, sobre qualquer irregularidade verificada na
execucao dos servicos.

d) Exigir o cumprimento de todos os compromissos assumidos pela CONTRATADA, de
acordo com as clausulas contratuais e os termos de sua proposta.

e) Efetuar o pagamento no prazo estabelecido, conforme documentos de cobranca
apresentados pelo servico prestado.

f) Exigir a observacéo das normas emanadas pelos 6rgéos de fiscalizagéo e controle.

DS
3. CLAUSULA TERCEIRA — DO PRECO E PAGAMENTO: @
3.1 ACONTRATANTE pagarad mensalmente a CONTRATADA os valores a serem medidos
mensalmente pela CONTRATADA até o quinto dia Gtil subsequente ao més dos servigos
prestados, que deverdo atestados pela CONTRATANTE, nos termos da proposta que
segue anexa ao presente contrato, para atender as necessidades do Hospital Estadual
dos Lagos Nossa Senhora de Nazareth — HELNSN.
3.2 A CONTRATADA encaminhara mensalmente & CONTRATANTE a Nota Fiscal dos
servicos prestados, juntamente com a medicéo respectiva, aléem dos documentacdo que —os
comprovem o cumprimento de todas as suas obrigagbes fiscais, trabalhistas e‘ MPOS
previdenciarias, quando for o caso, até o dia 10 (dez) do més subsequente ao da prestacao
do servico, devendo o pagamento ser efetuado em até 10 (dez) dias apds a entrega.
3.3. Em caso de irregularidade na emissao dos documentos fiscais, o prazo de pagamento
sera contado a partir de sua reapresentacdo, devidamente regularizados, sem 6nus para a
CONTRATANTE.
3.4 As faturas serdo apresentadas em reais e a quitacdo das mesmas se dara em reais ou
outra moeda que vier substitui-la.
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3.5 A CONTRATADA declara ter ciéncia que o custeio do presente contrato se da Unica e
exclusivamente atraves dos repasses realizados pelo Estado do Rio de Janeiro, através da
Secretaria Estadual de Saude do Rio de Janeiro — SES/RJ, no Contrato de Gestéo n°
003/2022, ficando o seu pagamento condicionado ao repasse da SES/RJ relativo a Nota
Fiscal dos servicos prestados.

4. CLAUSULA QUARTA— DO CONTROLE DE QUALIDADE E DO GESTOR DE CONTRATO

4.1 Os servicos objeto deste Contrato serdo analisados e avaliados por profissionais
habilitados e designados pela CONTRATANTE, para tal finalidade.

4.1.1 Ao profissional habilitado designado pelo CONTRATANTE para acompanhar a
execucao do presente contrato, compete:

a) Anotar, em registro proprio, as ocorréncias relativas a execucao do contrato,
determinando as providéncias necessérias a correcao das falhas ou defeitos
observados;

b) Transmitir ao contratado instrugcbes e comunicar alteracbes de prazos,
cronogramas de execucéo e especificacdes do projeto, quando for o caso;

c) Dar imediata ciéncia a seus superiores e ao Orgdo de Controle Interno dos
incidentes e ocorréncias da execucdo que possam acarretar a imposicao de
sancgdes ou a rescisao contratual;

d) Promover, com a presenca do contratado, a verificacdo dos servicos, emitindo
a competente habilitacdo para o recebimento de pagamentos;

e) Fiscalizar a obrigacdo do contratado de manter, durante toda a execucéao do
contrato, em compatibilidade com as obrigacbes assumidas, bem como o
regular cumprimento das obrigacdes trabalhistas e previdenciarias.

f) Outras correlatas.

4.2 A CONTRATANTE compromete-se a proporcionar as condicdes necessarias para que
os profissionais de que trata o caput desta clausula possam exercer plenamente suas
funcoes.

5. CLAUSULA QUINTA — DA VIGENCIA

5.1 Este contrato passara a vigorar em 13 de outubro de 2023 e vigorara até 14 de
maio de 2024, inclusive, apds 0 que passara a vigorar por prazo indeterminado, porém —Ps
adstrito a vigéncia do Contrato de Gestdo n°003/2022, celebrado entre o CONTRATANTE@
e o Estado do Rio de Janeiro, através da Secretaria de Estado de Saude — SES/RJ, para
apoio a gestao e a execucao das atividades e servicos de salude a serem desenvolvidos no
Hospital dos Lagos Nossa Senhora de Nazareth — HELNSN.

5.2 Quaisquer alteracdes neste contrato deverdo se dar mediante Termo Aditivo assinado
pelas partes.

5.3 A CONTRATADA obriga-se a cumprir com todos 0s compromissos legais decorrentes

de sua atividade durante o periodo de vigéncia contratual, salvo se notificar expressa e —?os
previamente a CONTRATANTE acerca de qualquer impossibilidade/irregularidade na‘ MPOS
manutenc¢ao contratual, inclusive por auséncia de pagamento superior a 60 (sessenta) dias.

6. CLAUSULA SEXTA — RESCISAO
6.1 Constituem motivos de rescisao unilateral pela CONTRATANTE:
a) O nao cumprimento das obrigacdes pela CONTRATADA ressalvado o direito
de ampla defesa e contraditério.
b) Em caso de reajuste, a falta de acordo quanto ao percentual a ser efetuado.
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c) O cumprimento irregular de clausulas contratuais, especificacdes e prazos
pela CONTRATADA.

d) O inadimplemento total ou parcial das obrigacfes contratuais por parte da
CONTRATADA, bem como a lentiddo do seu cumprimento, levando a
CONTRATANTE a comprovar a impossibilidade da conclusédo dos servigos e
metas nos prazos estipulados.

e) O atraso injustificado no inicio dos servigos.

f) A paralisacdo dos servi¢cos, sem justa causa e sem prévia comunicacao a
CONTRATANTE, com antecedéncia minima de 15 (quinze) dias.

g) A subcontratacao total ou parcial do objeto do presente Contrato sem prévia
anuéncia, por escrito, da CONTRATANTE; a associacdo da CONTRATADA
com outrem, bem como a cessao ou transferéncia, total ou parcial do objeto
contratado, a fusédo, cisdo ou incorporacdo da CONTRATADA.

h) O desatendimento das determinacdes regulares da autoridade designada
para acompanhar e fiscalizar a execucao dos servigcos quanto ao cumprimento
do contrato e das metas estabelecidas.

i) O cometimento reiterado de falhas na sua execucao, anotadas em registro
proprio, pela Coordenacdo da CONTRATANTE.

j) A dissolucdo da empresa contratada.

k) A alteracdo social ou a modificagdo da finalidade ou da estrutura da
CONTRATADA gue prejudigue a execucao deste Contrato.

[) A ocorréncia de caso fortuito ou de forca maior, regularmente comprovada,
impeditiva da execucao deste Contrato;

6.2 Constituem motivos de resciséo do Contrato pela CONTRATADA:

a) O descumprimento das obrigacBes contratuais por parte da CONTRATANTE.

b) Atraso superior a 60 (sessenta) dias, com termo inicial da apresentacao das
notas de cobranca a CONTRATANTE.

6.3 Constituem motivos de rescisdo por ambas as partes sem qualquer pagamento
indenizatdrio ou ressarcimentos:

a) O término do prazo contratual previsto.

b) O desinteresse de qualquer das partes na continuidade do Contrato, reduzida s
a termo, observado o prazo de 30 (trinta) dias de dendncia. @

c) A nao renovacao/prorrogacdo ou a rescisdo, independente do motivo, do
Contrato de Gestao n° 003/2022 firmado entre o IMAPS e o Estado do Rio
de Janeiro, através da SES/RJ, sem a necessidade de notificagdo prévia.

6.3.1. A declaracdo de rescisao contratual deve ser expressamente comunicada a

outra parte, com exposicdo dos motivos que a ensejaram, estabelecendo as partes

gue a simples correspondéncia, mediante recibo, € suficiente para tanto, com

excecado do motivo consignado no item 6.3, alinea b, que prescinde de notificagdo —0s

prévia. ‘ Mp7S
6.4 Nos casos de rescisdo contratual € de responsabilidade da CONTRATANTE a
substituicdo imediata do atendimento prestado pela CONTRATADA.
6.5 As omissOes, porventura encontradas e existentes neste instrumento, serdo aplicadas,
subsidiariamente, as normas do Codigo Civil Brasileiro e demais regras legais consagradas
a matéria e nas normas regulamentares da CONTRATANTE.
6.6 A CONTRATANTE nao se responsabiliza por atrasos no pagamento em razéo de erros
na emissao da nota fiscal ou pela auséncia de documentos obrigatérios.
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6.7 A CONTRATANTE fica reservado o direito de néo efetuar o pagamento se, no ato de
entrega e aceitacdo dos servicos, estes ndo estiverem satisfatorios e de acordo com os
anexos deste contrato.

7. CLAUSULA SETIMA — DA LGPD E DA LEI ANTICORRUPGAO

7.1. As partes declaram ter ciéncia e se comprometem a cumprir integralmente as
disposicOes da Lei Geral de Protecdo de Dados (Lei n. 13.709/2018), assim como da Lei
Anticorrupcéo (Lei n. 12.846/2013) e todas as demais relacionadas, agindo sempre com
transparéncia de boa-fé de forma a permitir, sempre que necessario, a integral fiscalizacéo
por parte das autoridades competentes.

7.2. Fica, desde ja, autorizada expressamente pela CONTRATADA a disponibilizacao
publica deste Contrato no sitio eletrbnico da CONTRATANTE em funcdo da natureza
publica do contrato e do quanto determinado pela Resolucdo SES n° 1556, de 07 de agosto
de 2017.

8 CLAUSULA OITAVA — DAS SANCOES E DAS PENALIDADES ADMINISTRATIVAS

8.1 O descumprimento total ou parcial de quaisquer das obrigacbes sujeitara a
CONTRATADA, sem prejuizo da responsabilidade civil ou criminal que couber, as sancdes
previstas na Lei 14.133/2021 bem como as penalidades relacionadas abaixo, que poderao

ser aplicadas pela CONTRATANTE de acordo com a gravidade da infracdo, assegurada a
ampla defesa, na forma do artigo 156 da Lei 14.133/2021.:

a) Adverténcia;

b) Multa — dia, correspondente a 10% do valor liquidado e pago no més anterior;

¢) Resciséo contratual com multa equivalente a 10%.

Paragrafo primeiro. As sancdes acima estabelecidas poderdo ser aplicadas isolada ou
cumulativamente, depois de facultado o exercicio da ampla defesa, na forma do §2° a §5°

do art. 156 da Lei 14.133/21.

Paragrafo segundo. A multas ndo tém carater compensatorio e 0 seu pagamento ndo
eximira a CONTRATADA da responsabilidade de perdas e danos decorrentes das
infracdes cometidas.

Paragrafo terceiro. A CONTRATANTE reserva-se ao direito de, a qualquer tempo, s
paralisar ou suspender a execucdo do contrato, se for constatada pela fiscalizagcéo falhas@
na execucao dos servigos e que requeiram nova execucao dos mesmos.

9 CLAUSULA NONA — DAS DisposICOES GERAIS

9.1 A execucdo do presente contrato ndo gerara qualquer vinculo empregaticio ou
trabalhista entre as partes, seus empregados, prepostos ou sOcios.

9.2 Os profissionais que atuardo na prestacdo do servico deste contrato pertencerdo ao
guadro de empregados da CONTRATANTE, a qual assumirad todas as contribuicbes —os
trabalhistas e tributarias. ‘ Mp7S
9.3 A CONTRATANTE néo é solidaria e nem subsidiariamente responsavel pelos atos e
dividas contraidas pela CONTRATADA ou seus prepostos em decorréncia da prestagéo
dos servi¢os contratados.

9.4 A tolerdncia das partes quanto a eventuais infracdes do presente contrato nao
constituird novacao ou renuncia dos direitos que sédo conferidos a ambas.

9.5 Aos casos omissos aplicar-se-ao os dispositivos constantes da Lei 10.406 de
10/01/2002 — Codigo Civil Brasileiro.
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10. CLAUSULA DECIMA — Do FoRrRO

10.1 Fica eleito o Foro da Comarca da cidade do Rio de Janeiro/RJ, como Unico competente
para dirimir todas as questbes emergentes deste Contrato, renunciando as partes a
gualquer outro, por mais privilegiado que seja.

E por estarem ambas as partes de acordo, afirmam e declaram que o presente
instrumento poderd ser assinado eletronicamente através da plataforma DocuSign, no
endereco eletrénico https://www.docusign.com.br ,com base na legislacédo vigente, art.
2° da MP 2200-2/2001 e lei 14.063/2020, sendo as respectivas assinaturas consideradas
validas, executaveis e vinculantes, desde que firmadas pelos representantes legais das
partes.

Renunciam as partes a possibilidade de exigir o envio ou entrega da via original do
presente instrumento contratual assinada fisicamente, bem como renunciam ao direito de
contestar a validade das assinaturas eletrbnicas, nos temos da lei.

Saquarema/RJ, 13 de outubro de 2023.

Eyw Pridys o Sl

2F35FF88E58B42C. ..

ASSOCIACAO DE PROTECAO A MATERNIDADE E A INFANCIA, IMAPS
Marcus Perdiz da Silva

DocuSigned by:
s
EOGS?OEAESFFMQ...
CENTRO DE DIAGNOSTICOS CLINICOS DE VOLTA REDONDA LTDA
Danilo Braz

Rua Dr. Bartolomeu Chaves, S/N, Av. Tancredo Neves, 1283
Centro, Térreo, Mutuipe/BA, Ed. Empresarial Omega,Sala 202
CEP: 45.480-000 Caminho das Arvores, Salvador/BA, CEP: 41.820-021
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Centro de Diagnésticos
Clinicos de Volta Redonda

TERMO DE REFERENCIA - T.R.n°007/2023
SERVICOS LABORATORIAIS
MODALIDADE: MENOR PRECO

HOSPITAL ESTADUAL DOS LAGOS SENHORA DE NAZARETH
— HELNSN

SAQUAREMA/RJ

Prezados (as)

Desejamos que o0s termos enviados nessa proposta
atinjam as condicfes necessarias para 0 sucesso desta parceria
Nosso copromisso € trazer os resultados que superem as
expectativas para construirmos um relacionamento duradouro
entre nossas empresas

Agradecemos a oportunidade de apresentar esta proposta
Patoldgica.

para Prestacdo de Servicos de Andlises Clinicas e Anatomia Ci

Atenciosamente,

Equipe do Centro de Diagnésticos Clinicos de Volta Redonda.

(a5
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Centro de Diagnésticos
Clinicos de Volta Redonda

PROPOSTA DO SERVICO

Serd disponibilizado a contratante equipamentos que
comtemplem a sua rotina diaria de exames no seguinte escopo:
- Aparelho de Bioquimica
- Aparelho de Hematologia
- Aparelho de Gasometria
- Centrifugas

- Microscépios

Toda a manutencdo destes equipamentos serd por conta da
contratada.

A opercdo e correta utilizacdo sera feita por profissionais da
contratante, que poderao ser treinados pelos profissionais da contratada

caso haja necessidade.

(a5
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Centro de Diagnésticos
Clinicos de Volta Redonda

Senhor Diretor Presidente do IMAPS,

A empresa CENTRO DE DIAGNOSTICOS CLINICOS
DE VOLTA REDONDA, inscrita no CNPJMF sob o
n°45.007.484/0001-39, sediada na RUA 18 B, N°45, SALA
101, VOLTA REDONDA, RIO DE JANEIRO, tendo
examinado minuciosamente as normas especificas do
Termo de Referéncia n° , cujo objetivo € a contratacao da
empresa especializada para servigos laboratoriais,
conforme as especificacoes

constantes do Anexo Il, e apos tomar conhecimento de
todas as condicbes |a estabelecidas, declara

expressamente que:

1. Propomos prestar, sob nossa integral
responsabilidade, os servicos descritos no Termo de
Referéncia, pelo valor fixo e irreajustavel de
acordo com a tabela SIGTAP/SUS com desconto de 25%* -
(vinte e cinco por cento). Q

Os exames produzidos produzidos nos aparelhos de
gasometria multiparametros que terdo desconto de 15%.

Cada gasometria produzida no Pack contempla 11
parametros conforme listados abaixo. Para estes exames
sera cobrado o minimo de 560 gasometrias e seus

parametros. oS
‘ MmpDS
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Centro de Diagnésticos
Clinicos de Volta Redonda

EXAME VALOR
Bilirrubina RS 1,71
Calcio RS 2,98
Cloro RS 1,57
Gasometria RS 13,30
Glicose RS 1,57
Hematdcrito RS 1,30
Hemoglobina RS 1,30
Lactato RS 3,13
Meta Hb RS 3,49
Potdssio RS 1,57
Sédio RS 1,57

TOTAL RS 33,49

O exame de cultura de bactéria para identificacao
serd cobrado R$ 9,70 por cultura. Tal cobranca se faz
necessario devido ao alto custo da producao do exame.

Sera admitido o faturamento dos exames pelos
valores indicados na tabela CBHPM com desconto de 50% (
cinquenta por cento), se estes ndo estiverem previstos na
tabela SUS.

DS
2. Nos precos indicados acima estdo incluidos, além l
dos servicos, todos os custos,beneficios, encargos, tributos
e demais contribui¢cdes pertinentes;

3. Declaramos conhecer a legislacdo de regéncia desta
licitacdo e que os componentes serdo fornecidos de acordo
com as condi¢cdes estabelecidas no Termo deReferéncia, o

. DS
que conhecemos e aceitamos em todos 0s seus termos, ‘ MPOS

inclusive quanto ao pagamento e outros;

4, Declaramos, também, que nenhum direito a
indenizacdo ou o reembolso de quaisquer despesas nos
sera devido, caso a nossa proposta ndo seja aceita, seja
qual for o motivo;

5. Esta proposta é valida por 60 (sessenta) dias, a
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Centro de Diagnésticos
Clinicos de Volta Redonda
contar da data estabelecida paraa sua apresentacao;

6. O inicio da prestacdo dos servicos estara
condicionado a Autorizacdo Expressa do 6érgdo
CONTRATANTE do IMAPS, mediante a emissao da
respectiva ordem de servico, ndo cabendo a
CONTRATADA qualquer reembolso, custas, emolumentos,
indenizacdes, taxas, contribuicdes, impostos, dentre outros,
em caso de atraso na autorizagdo dos servigos aqui
tratados e/ou da emissao da respectiva ordem de servico;

7. O responsavel pela assinatura do Contrato, € o (a) Sr(a)Danilo
Braz, nacionalidade: Brasileiro, estado civil: divorciado, profissao:
Farmacéutico, portador da cédula de identidade RG 678.3819 , 6rgao
expedidor: SSP/SC, inscrito no CPF/MF sob 0 n°268.078.798-65,
residente e domiciliado na RUA GENERAL ESTILAC LEAL 260 AP
104 A — Coqueiros, Florianépolis/SC — CEP — 88080-760.

8. Os contatos poderéo ser efetuados através do telefone: (48) 9
9156-3872 e do email: braz.danilo77@gmail.com.

DocuSigned by:
&
E06670E4E3FF419...
Danilo Braz
CRF 6088/SC

Volta Redonda, 04 de Setembro 2023

De acordo,

Eyw Prids o Sl

2F35FF88E58B42C. ..
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