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CONTRATO 002/2020 - HMAP

CONTRATO COM EMPRESA ESPECIALIZADA NO FORNECIMENTO DE INSUMOS
HOSPITALARES COM DISPONIBILIZAGAO DE CABO TRANSDUTOR, PLACA KIT

TRANSDUTOR

DE PRESSAO DESCARTAVEL PARA MONITORIZACAO DE

PRESSAO INVASIVA (PAM) ADULTO E PEDIATRICO SUPORTE PARA
TRANSDUTOR DE PRESSAO, COMPATIVEIS COM MONITOR SPACELABS EM
REGIME COMODATO E REALIZAGAC DE TREINAMENTO DE TODA EQUIPE

ASSISTENCIAL

* QUADRO 01 - DOS DADOS DAS PARTES

CONTRATANTE:

INSTITUTO BRASILEIRO
DE GESTAO
HOSPITALAR - IBGH

CNPJ:
18.972.378/0009-70

ENDEREGO:
Av. V-5, SN, Qd. A, Area Lt.001-E SALA 01, Cidade Vera Cruz, Aparecida
de Goiania — Goias, CEP: 74.936-600

PRESIDENTE:
Lucas Azeredo Peclat Mesquita

CPF:
011.848.831-73

CONTRATADA

IMPERIAL COMERCIAL
DE MEDICAMENTOS E
PRODUTOS
HOSPITALARES LTDA

CNPJ:
20.140.256/0001-01

ENDERECO:

Rua T-30, SZ/N, Qd. 29, Lt. 07, Setor Bueno, Goiania — GO, CEP: 74.210-060.

REPRESENTANTE LEGAL:
Kelly Miguelante Oliveira de Castro

CPF:
004.180.371-08

RG:
4441702 — DGPC/GO

REPRESENTANTE LEGAL:
José Valter da Costa Santos

CPF:
823.526.231-20

RG:
3414159 — SSP/DF
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UNIDADE DE SAUDE

MUN./UF
HOSPITAL MUNICIPAL DE P
APARECIDA DE GOIANIA [ parecida de Goidnia — GO.

CONTRATO DE GESTAO:
HIAF 1095/2018 -SEL

VIGENCIA CONTRATUAL: 12 (doze) meses.

INICIO: A partir da emiss&o da ordem de servigo

POSSIBILIDADE DE PRORROGAGCAO: Podendo ser renovado anualmente (ou na data de vencimento)
formalizado por meio de aditivo em razdo da necessidade ou conveniéncia de continuagéo da prestacéo

do servigo/fornecimento dos produtos devidamente justificada, sendo limitado a vigéncia do Contrato de
Gestdo em referéncia.

PRAZO VINCULADO AO CONTRATO DE GESTAO: Em caso de rescisdo, por qualquer motivo, do

Contrato de Gestéo ao qual esta contratagéo esté vinculada, o contrato firmado entre a CONTRATANTE
e a CONTRATADA sera rescindido, independente de prévio aviso ou natificagao.

ESPECIFICAGAO DO OBJETO E NATUREZA DO CONTRATO

OBJETO: CONTRATO COM EMPRESA ESPECIALIZADA NO FORNECIMENTO DE INSUMOS
HOSPITALARES COM DISPONIBILIZAGAO DE CABO TRANSDUTOR, PLACA KIT TRANSDUTOR DE
PRESSAO DESCARTAVEL PARA MONITORIZACAO DE PRESSAO INVASIVA (PAM) ADULTO E
PEDIATRICO SUPORTE PARA TRANSDUTOR DE PRESSAO, COMPATIVEIS COM MONITOR

SPACELABS EM REGIME COMODATO E REALIZAGAO DE TREINAMENTO DE TODA EQUIPE
ASSISTENCIAL

NATUREZA: Prestacdo de servicos
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R 03— DOS SERVIGOS E ATUAGAO TECNICA

SERVICOS A SEREM EXECUTADOS
1. DETALHAMENTO DO OBJETO

1. A Contratada, em regime de comodato, deverd entregar kit's de monitoragdo de pressido invasiva
adulto e pediatrico com domus; estéril, com interface especifica com o monitor a ser usado com
dispositivo para flush que garanta um fluxo continuo a 3 mi/h sob pressédo 300mmhg; com chave de fluxo
acompanhado de equipo para solugdo endovenosa em poliestireno; microchip de alta precisdo composto
por duas extensdes de monitorizagdo de duas torneiras standard com setas abertura e fechamento do
sistema; extens&o de 30cm com luer lock reversivel e tampa protetora com filtro de ar; cabo transdutor:
suporte para transdutor e placa transdutor de pressado, compativel com monitor Space Labs.

1.2 A contratada devera entregar em regime de comodato, a seguinte quantidade de Kit's de
monitorizagdo para as UTI's Adulto 01 e 02 e Pediatrica. Ambas dispde de 10 leitos de internacio cada,
totalizando 30 leitos:

a) UTI Adulto 01: 3 Kit's de Monitorizag&o de PAI (cabo, suporte e placa deP.A.l);
b) UTI Adulto 02: 3 Kit's de Monitorizagéo de PAI (cabo, suporte e placa de P.A.1);
¢) UTI Pediatrica: 3 Kit's de Monitorizag&o de PAI (cabo, suporte e placa deP.A.l);
d) Centro Cirurgico: 3 Kit's de Monitorizagao de PAI (cabo, suporte e placa de P.A.l)

— | Observagéo - Esse quantitativo, 12 Kit's , atende a quantidade que e padronizada na RDC 07 de 2010,
Artigo 58, Paragrafo XXI que dispde:

"XXI - materiais e equipamento para monitorizagédo de presséo arterial invasiva: 01 (um) equipamento
para cada 05 (cinco) leitos, com reserva operacional de 01 (um) equipamento para cada 10 (dez) leitos;"

1.3. A contratada devera fornecedor o quantitativo estimado de 48 unidades/més de transdutor de

Pressé@o descartavel para serem adquiridos pela Contratante. Esse quantitativo pode variar 20 % para
mais ou para menos.
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2. DO PROCEDIMENTO DE CONTRATAGAO

2.1. O procedimento de contratagdo podera ser dispensado em razdo do disposto no Regulamento de
Compras e Contratagées do HMAP.

2.2. O objeto da contratagé@o se amolda na prestagé@o de servigos relacionadas a atividade meio ou fim
de modo a ndo haver solugéo de continuidade do servigo para n&o colocar a colocar em risco a vida de
terceiros.

3. CONTROLE DE QUALIDADE

3. 1. Os produtos deverdo ter garantia legal - nos moldes do Cédigo de Defesa do Consumidor,
entretanto, caso o fabricante dos produtos conceda garantia contratual esta deve ser somada ao prazo
de garantia legal.

OBS:
¢ A CONTRATADA deixara os seguintes produtos a titulo de comodato:

Cabo transdutor de pressdo Mindryn 6 pinos {mesmo cabo compativel com space leve) Zammi 12 Comodato Comodato

Suporte transdutor de pressio Zammi 12 Comodato Comodato
Piaca transdutor de pressao Zammi 12 Comodato Comodato

e Caso haja danificagdo dos produtos acima mencionados, e fique formalmente demonstrado que

tenha havido danificagdo por mau uso ou perda, correra sob responsabilidade da
CONTRATANTE.

DA VINCULAGAO A PROPOSTA E TERMO DE REFERENCIA

A CONTRATADA devera ainda executar os servigos conforme especificagbes constantes no Termo de

Referéncia do Processo Seletivo em referéncia e da proposta apresentada, que passam a integrar o
presente contrato.
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UADRO 04 - DOS VALORES

CONDIGOES DE PAGAMENTO: Os servicos serdo pagos de forma mensal.

VALOR ESTIMADO MENSAL: R$ 3.585,60 (trés mil quinhentos e oitenta e cinco reais e sessenta

centavos).

VALOR TOTAL DA CONTRATACAO: A contratacao se refere a um valor total de R$ 43.027,20
(quarenta e trés mil e vinte e sete reais e vinte centavos) considerando o tempo previsto do contrato de
12 (doze) meses podendo este valor variar para mais ou para menos desde que devidamente justificavel.

DA REPACTUACAO DE VALORES

. ¢ Os pregos ofertados permanecerdo fixos e irreajustaveis nos primeiros 12 (doze) meses. Se houver
prorrogagdo do contrato, os pregos poderdo ser reajustados com base no IGP-M (indice Geral de
Pregos do Mercado) da Fundagao Getulio Vargas (FGV), e podera ser aplicado apés completada a
periodicidade minima de 12 (doze) meses do inicio do contrato.

* A concessé&o do reajuste estara condicionada a prévia manifestagéo do gestor do contrato, na qual
devera constar que os novos pregos estdo compativeis com os praticados pelo mercado e a

proposta permanece vantajosa para o Contratante.
¢ A variaggo do valor contratual para fazer face a revisdo de pregos, se aplicavel, sera processada
mediante a celebragédo de aditamento.

PRODUTO MARCA | QUANT. PREGO PCT TOTAL
— Transdutor de Pressdo Kmp Zammi 48 R$ 74,70 R$ 3.585,60
Cabo transdutor de pressao Zammi Comodato Comodato
Mindryn 6 pinos (mesmo cabo 12

compativel com space leve)

Suporte transdutor de pressao Zammi 12 Comodato Comodato

Placa transdutor de pressao Zammi 12 Comodato Comodato
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CONTRATO DE GESTAO N° 1095/2018 —~SEL

CONTRATO COM EMPRESA ESPECIALIZADA NO FORNECIMENTO DE INSUMOS HOSPITALARES
COM DISPONIBILIZAGAO DE CABO TRANSDUTOR, PLACA KIT TRANSDUTOR DE PR'ESSAO
DESCARTAVEL PARA MONITORIZAGAO DE PRESSAO INVASIVA (PAM) ADULTO E PEDIATRICO
SUPORTE PARA TRANSDUTOR DE PRESSAO, COMPATIVEIS COM MONITOR SPACELABS EM
REGIME COMODATO E REALIZAGAO DE TREINAMENTO DE TODA EQUIPE ASSISTENCIAL

PERIODO DE COMPETENCIA

SERVICO PRESTADO NO HOSPITAL MUNICIPAL DE APARECIDA DE GOIANIA — HMAP

As partes, devidamente qualificadas no Quadro 01, resolvem de comum acordo celebrar o
presente instrumento nos seguintes termos e condigdes.

CLAUSULA 12
A CONTRATADA obriga-se a prestac&o dos servigos discriminados e nas condicées estabelecidas no

Quadro 03, obrigando-se a CONTRATANTE a efetuar o pagamento dos servicos nos valores

convencionados no Quadro 04. Tudo nos termos do termo de referéncia e da proposta da
CONTRATADA, que s@o parte integrante do presente instrumento de ajuste.

CLAUSULA 22
S&o obrigagdes da CONTRATANTE:

a) Efetuar o pagamento no prazo estabelecido, observando-se a totalidade ou parcialidade dos
servicos prestados.

b) Prestar as informagdes necessarias para o melhor cumprimento deste Contrato.
c) Exigir a observagéo das normas emanadas pelos 6rg3os de fiscalizagdo e controle.

d) Glosar do valor contratado eventuais prejuizos causados pela CONTRATADA, empregados e
prepostos, de qualquer natureza, bem como valores decorrentes de passivos trabalhistas e fiscais
gerados e néo adimplidos pela CONTRATADA.

2.2 A CONTRATANTE devera aplicar, em caso de inexecugso total ou parcial das obrigagbes inerentes
a CONTRATADA:

.  Adverténcia:
| Multa no valor 10% do valor mensal do contrato ou valor do bloco (se for o caso).

lll.  Suspens&o temporaria da participagdo em outros processos seletivos no maximo de 06 (seis)

meses, desde que ja tenha havido aplicagéo da sangao prevista no inciso | por pelo menos duas
vezes.
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2.3. Sera garantida a prévia defesa

CLAUSULA 3°
Sao0 obrigagtes da CONTRATADA.:
a) Prestar servigos, dentro dos padroes de qualidade e eficiéncia exigidos para o servico e nos

dispositivos legais e convencionais impostos.

b) Respeitar, por si e por seus prepostos, as normas atinentes ao funcionamento da unidade e
aquelas relativas ao objeto do presente Contrato.

c) N&o transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, o objeto do presente
instrumento, nem subcontratar quaisquer das prestagdes a que esta obrigada. Salvo mediante
anuéncia expressa da Contratante quanto aos termos do ajuste.

d) Promover a cobranga dos valores decorrentes do presente contrato somente apds o respectivo
vencimento e da demonstragdo do repasse dos valores por parte do Poder Publico subscritor do
Contrato de Gestéo.

e) Responder por qualquer prejuizo que seus empregados ou prepostos causarem ao patriménio
da unidade ou a terceiros, decorrente de agdo ou omissdo culposa ou dolosa, procedendo
imediatamente os reparos ou indenizagGes cabiveis e assumindo o énus decorrente.

f) Manter no curso do contrato a sua regularidade fiscal e qualificagdo técnica exigivel para o
desempenho do objeto contratual
g) Manter o mais absoluto sigilo e confidencialidade no tocante aos servigos, documentos,

pesquisas, entrevistas e demais informac6es apuradas ou de que tome conhecimento durante a relagao
contratual.
h) Sanar eventuais irregularidades ou corregdes apontadas pela CONTRATANTE quanto a
apresentacao de relatérios e/ou de cada etapa dos servigos.
i) Providenciar a emissdo de notas fiscal de acordo com os termos contratados, até 25° dia ao
més do efetivo fornecimento dos produtos, no qual devera vir instruido com os seguintes documentos,
caso se apliquem a empresa, sob pena de retengdo do pagamento até regularizagao:

» 1 - Certiddes de Regularidades Fiscais Federais (Conjunta, CRF e
Previdenciaria),

e 2 - Municipal (ISSQN),

e 3 - Estadual (ICMS),

* 4 -Trabalhista (TST).

) Impedir o acesso a unidade de pessoa que ndo seja membro de seu corpo técnico com o fim de
trabalhar, estagiar ou realizar qualquer atividade similar.

k) Prestar esclarecimentos no prazo designado pela CONTRATANTE em relagdo a qualquer
procedimento de sua responsabilidade e subordinar-se as sindicancias instauradas para averiguagao de
qualquer fato que tenha participado ou tenha conhecimento.

) Acatar as glosas, sem prejuizos de adverténcias, caso os servicos estejam em desacordo com o
contratado.

m) Cumprir de forma integral e satisfatoria tudo o que consta no Termo de Referéncia, bem como a
proposta apresentada no certame.

n) Garantir que seus colaboradores estejam sempre identificados com cracha
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PARAGRAFOQ UNICO — A perda da regularidade fiscal e/ou trabalhista no curso deste contrato,
ensejara a retengao dos pagamentos até que a situagdo sejaregularizada.

CLAUSULA 4°
Os servigos prestados pela CONTRATADA serdo pagos mensalmente r e de acordo com o

convencionado no Quadro 04,

§ 1* - Nao ser@o efetuados quaisquer pagamentos enquanto perdurar pendéncia de liquidagéo de
obrigagdes impostas a CONTRATADA ou inadimpléncia contratual.

§ 27 - Os pagamentos serdo realizados unicamente por meio de depésito bancario, ndo sendo aceito
pagamentos das faturas ou boletos bancarios.

§ 3% - O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias, contados a partir do aceite da Nota Fiscal
correspondente, desde que tenha havido o repasse do Contrato de Gestdo n .1095/2018 -SEL
referente ao més da efetiva prestagéo de servigos por parte da Municipio de Aparecida de Goiania por
intermedio do Fundo Municipal de Saude, e estara condicionado ao cumprimento integral dos servicos

§ 4% —As Notas Fiscais dever&o especificar em seu descritivo o contetido demonstrado no Quadro 05
sob pena de retencdo do pagamento até regularizagio.

§ 5° - Do pagamento efetuado a empresa contratada serfo calculados e deduzidas as retencdes
tributarias correspondentes conforme o tipo de servigo e o local onde esta sendo prestado.

§ 67 — Para o caso especifico do ISSQN cabera 4 CONTRATADA observar a legislacdo do municipio da
prestagéo dos servigos.

CLAUSULA §°

O contrato podera ser reajustado ou aditivado a qualquer tempo, em razdo da necessidade e sua devida
comprovacao justificada ou conveniéncia de continuacdo da prestagdo dos servigos, a partir de
negociagéo acordada entre as partes, devidamente justificada mediante aditivo expresso.

- EABAQ_BAEO_EBLME]B_Q Os indices de reajuste seréo previstos no Termo de Referéncia, e na inércia
da previséo sera adotado o indice IGPM ou quando nao aplicavel sera aquele que seja mais benéfico &
CONTRATANTE. Os indices s6 poder&o ser concedidos somente apos 12 (doze) meses de vigéncia.

EABAQ_BAEQ_S_E@,LND_Q; Nas hipoteses de aditivos qualitativos e quantitativos serdo obedecidas as
seguintes regras:

a) Manutengéo da natureza do objeto do contrato:;
b) Manutengao das mesmas condigdes contratuais.

CLAUSULA 6

O fiscal do Contrato designado pela CONTRATANTE, atestara a aceitagéo da entrega do servigo
prestado e promovera o aceite da nota fiscal observados os requisitos estabelecidos neste contrato,
inclusive em relagdo ao cumprimento das metas e servicos contratados. ’
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CLAUSULA 7°
Constituem motivos de rescisdo unilateral pela CONTRATANTE:

a) O cumprimento parcial ou 0 ndo cumprimento dos servigos contratados e ou fornecimento parcial
dos produtos adquiridos.

b) A desobediéncia de clausulas contratuais, especificagbes e prazos pela CONTRATADA, ou a
lentiddo do seu cumprimento.

c) Atraso injustificado no inicio dos servigos.

d) Paralisag&o dos servigos.

e) O cometimento de falhas na execugéo do objeto do contrato.

f) Término do Contrato de Gestdo, sem direito a qualquer indenizagdo a CONTRATADA.

g) Ineficiéncia na execugéo do objeto contratual.

PARAGRAFO PRIMEIRO - Nos casos em que haja descumprimento total ou parcial do objeto deste
contrato a CONTRATANTE notificara a CONTRATADA para apresentar justificativa ou sanar as
deficiéncias no prazo maximo de 02 (dois) dias Uteis, sob pena de ndo o fazendo o contrato ser
rescindido de plano, independentemente de qualquer outra notificagéo.

PARAGRAFO SEGUNDO - Garantida a defesa prévia da CONTRATADA, a CONTRATANTE podera,
além de outras medidas tendentes a regularizacdo do contrato:

a) Aplicar adverténcia;

b) Suspender a execugdo contratual;

c) Rescindir o contrato;

d) Impedir mediante justificativa a CONTRATADA de participar de novos processos seletivos por 06
(seis) meses.

CLAUSULA g°

. Poderdao AMBAS AS PARTES sem justo motivo rescindir o presente contrato notificando com
antecedéncia de 30 (trinta) dias.

EABA'Q_BAF_O_ER[ME]BQ: Este contrato seréa obrigatoriamente rescindido em caso de término do
contrato de gestao.

A : Caso a CONTRATANTE dispense os servigos a serem prestados durante
os 30 (trinta) dias referenciados no caput, a CONTRATADA somente tera direito ao pagamento
indenizatorio dos referidos dias desde efetivamente preste os servicos de acordo com a manifestagéo
do fiscal do contrato.

-

CLAUSULA ¢

A CONTRATADA por si e por seus socios, administradores, gestores, representantes legais,
empregados, prepostos e subcontratados (“Colaboradores”™), se compromete a adotar os mais altos
padroes éticos de conduta na condug@o dos seus negdcios e néo pagar, prometer ou autorizar o
pagamento de qualquer valor ou oferecer qualquer tipo de vantagem indevida direta ou indiretamente, a
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qualquer Funcionario Publico ou a terceira pessoa, bem como garante que ndo emprega e nao
empregara, direta ou mediante contrato de servigos ou qualquer outro instrumento, trabalho escravo,
trabalho infantil.

CLAUSULA 10°

A CONTRATADA declara, sob as penas da lei, que ndo esteve envolvida com qualquer alegacdo de
crime de lavagem de dinheiro, delito financeiro, financiamento de atividades ilicitas ou atos contra a
Administragdo Publica, incluindo, mas néo se limitando a corrupcéo, fraude em licitagdes, suborno ou
corrupgao e que durante a prestagéo dos servigos ora avengado, cumprira com todas as leis aplicaveis
a natureza dos servigos contratados, em especial a Lei de Improbidade Administrativa e Lei Brasileira
Anticorrupgao.

,

CLAUSULA 11°

Havendo inadimpléncia no repasse financeiro do Contrato de Gestéo em referéncia pelo o ente Publico,
que inviabilize alguma atividade do contrato temporariamente, sera permitida a SUSPENSAO
temporaria e por prazo indeterminado do presente contrato, a critério do CONTRATANTE, sem direito a
qualguer indenizagao reparatoria.

PARAGRAFO UNICO: A Suspensdo deve ser expressamente comunicada a outra parte, com
exposicdo dos motivos que a ensejaram, estabelecendo as partes que a simples correspondéncia,
mediante recibo, ou envio por e-mail é suficiente para tanto.

CLAUSULA 12°

Fica acordado entre as partes que qualquer documentagdo administrativa ou judicial somente tera
validade se encaminhada para o seguinte enderego: Rua Av. Areido, Qd. 17, Lt. 23, CEP: 74820-370,
Setor Pedro Ludovico, Goiania — Goias.

e

CLAUSULA 13°

As partes se comprometem a agir de modo leal, responséavel e probo, atuando com boa-fé para repelir
quaisquer agdes intencionalmente desleais, injustas, desonestas, prejudiciais, fraudulentas ou ilegais,
sempre ancorados nas actes de transparéncia publica.

CLAUSULA 142

Para dirimir as questdes oriundas do presente contrato € competente o Foro da Comarca de Goiania
(GO).
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Para firmeza e como prova de haverem entre si, justos e avengados, e depois de lido e achado
conforme, as partes assinam o presente Contrato, em 03 (trés) vias de igual teor e forma.

Goiania (GO).Z/__de é}ﬂm Ao

de 2020.

CONTRATANTE

CONTRATADA

N

LUCAS AZEREDO PECLAT MESQUITA
PRESIBENTE
INSTITUTO BRASILEIRO DE GESTAO
HOSPITALAR-IBGH

W’V -
KELLY MIQUELANTE OLIVEIRA DE CA o)
IMPERIAL COMERCIAL DE MEDICAMENTOS
E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

! éé ga Costa Sarios
/ Wmmm

'ER'DA COSTA SANTOS
ERCIAL DE MEDICAMENTOS E
HOSPITALARES LTDA
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TERMO DE REFERENCIA CEEN Y S

1. OBJETO

2.1. O presente Termo de Referéncia tem por objetivo empresa especializada no
fornecimento de insumos hospitalares (kit transdutor de pressao
descartavel para monitorizagdo de pressdo invasiva (PAM) adulto e
pediatrico) com disponibilizagdo de cabo transdutor, placa suporte para
transdutor de pressdo, compativeis com monitor spacelabs em regime
comodato e realizagdo de treinamento de toda equipe assistencial, para
atender as necessidades do Hospital Municipal de Aparecida de Goiania (HMAP),
localizado & Avenida V-005, 365-431, Cidade Vera Cruz, Aparecida de Goiania —
GO, CEP 74936-600, nos termos do Contrato de Gestdo n° 1095/2018 - SEL, de
acordo com as especificacbes, quantidades estimadas e condigbes constantes

deste Termo de Referéncia.

2. JUSTIFICATIVA DA CONTRATAGAO

2.1. A monitorizagdo de fungbes vitais € uma das mais importantes e essenciais
ferramentas no manuseio de pacientes criticos. A medida invasiva da PAM esta
indicada nos pacientes em emergéncias hipertensivas, estados de choque, em uso de
- aminas vasoativas, vasodilatadores, vasopressores ou inotrépicos. Outra indicacdo é a
necessidade da obten¢do frequente de amostras de sangue para gasometria, como no
paciente com insuficiéncia respiratoria e grave anormalidades do equilibrio dacido-base.
Ainda deve ser realizada em pacientes em intra e pds-operatdrio imediato de cirurgia
cardiaca e neuroldgica ou outras condigdes nas quais ndo se pode tolerar hipotensdo
ou variagbes bruscas da PAM, como durante a monitorizacdo da pressdo intracraniana

(PIC) e em pacientes em uso de baldo intra-adrtico.

A medida invasiva da PAM é realizada através de um cateter introduzido na artéria, o

qual é conectado em uma coluna liquida e a medida da pressdo é obtida através do

© AV.V-005, 365431 - Cidade Vera Cruz, Aparecida de Goiania - GO | CEP: 74936-600
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transdutor de pressdo que faz a leitura, onde é obtida pressido sistdlica, diastdlica e

média.

2.2. Ndo ha contraindicagdo absoluta para o uso da PAM, mas recomenda-se o uso
racional levando-se em conta as contraindicagbes relativas a puncdo arterial:
2.2.1. Doenga vascular periférica;

2.2.2. Doengas hemorrégicas ou uso de anticoagulantes e tromboliticos;

2.2.3. Areas infectadas; e

2.2.4. Queimaduras nos locais de pung&o

3. DETALHAMENTO DO OBIJETO

3.1 A Contratada, em regime de comodato, devera entregar kit's de monitoracio
de pressdo invasiva adulto e pedidtrico com domus; estéril, com interface especifica
com o monitor a ser usado com dispositivo para flush que garanta um fluxo continuo a
3 mi/h sob pressdo 300mmhg; com chave de fluxo acompanhado de equipo para
solugdo endovenosa em poliestireno; microchip de alta precisdo composto por duas
extensdes de monitorizagdo de duas torneiras standard com setas abertura e
fechamento do sistema; extensdo de 30cm com luer lock reversivel e tampa protetora
com filtro de ar; cabo transdutor; suporte para transdutor e placa transdutor de

pressdo, compativel com monitor Space Labs.

3.2 A contratada deverd entregar em regime de comodato, a seguinte quantidade de
Kit's de monitorizacdo para as UTI’s Adulto 01 e 02 e Pediatrica. Ambas dispde de 10

leitos de internagdo cada, totalizando 30 leitos:

a) UTI Adulto 01: 3 Kit's de Monitorizacdo de PAl (cabo, suporte e placa de
P.A.1);

b) UTI Adulto 02: 3 Kit's de Monitorizagdo de PAIl (cabo, suporte e placa de
P.A.I);
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c) UTI Pediatrica: 3 Kit's de Monitorizacdo de PAI (cabo, suporte e placa de._ (‘N’g&

P.AI);

d) Centro Cirdrgico: 3 Kit's de Monitorizagdo de PAI (cabo, suporte e placa de

P.A.l)

Observacdo - Esse quantitativo, 12 Kit's , atende a quantidade que é padronizada na

RDC 07 de 2010, Artigo 58, Paragrafo XX| que dispde:

“XXI - materiais e equipamento para monitorizagdo de pressdo arterial invasiva:
01 (um) equipamento para cada 05 (cinco) leitos, com reserva operacional de 01 (um)

equipamento para cada 10 (dez) leitos;”

3.3. A contratada devera fornecedor o quantitativo estimado de 48 unidades/més de
transdutor de Pressao descartdvel para serem adquiridos pela Contratante. Esse

quantitativo pode variar 20 % para mais ou para menos.
4. DO PROCEDIMENTO DE CONTRATACAO

4.1. O procedimento de contratacdo podera ser dispensado em razdo do disposto no

Regulamento de Compras e Contratacdes do HMAP.

4.2, O objeto da contratagdo se amolda na prestacdo de servicos relacionadas 23
atividade meio ou fim de modo a ndo haver solugdo de continuidade do servico para

ndo colocar a colocar em risco a vida de terceiros.
5. CONTROLE DE QUALIDADE

5.1 Os produtos deverdo ter garantia legal - nos moldes do Cédigo de Defesa do
Consumidor, entretanto, caso o fabricante dos produtos conceda garantia contratual

esta deve ser somada ao prazo de garantia legal.
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6. DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE:

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

6.2. Efetuar o pagamento no prazo e forma estabelecidos.

6.3. Fornecer a CONTRATADA, em tempo habil, todas as informagdes solicitadas por
esta, necessarias a analise, producdo e execugdo do objeto do contrato.

6.4. Prestar as informacg&es necessarias para o melhor cumprimento deste Contrato.
6.5. Exigir a observacao das normas emanadas pelos drgdos de fiscalizacdo e controle.
6.6. Editar normas complementares para o gerenciamento da execu¢do do Contrato
em razado de exigéncia dos orgdos de controle e fiscalizagdo aos quais o Contrato de

Gestdo da unidade de salde esteja vinculado ou subordinado.

7. DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA:

7.1. Submeter a CONTRATANTE, para prévia aprovacdo escrita, todo servico e produto
que fizer necessario a sua participacdo.

7.2. Respeitar e fazer com que sejam respeitadas as normas atinentes ao
funcionamento da CONTRATANTE e aquelas relativas ao objeto do presente Contrato,
se aplicavel.

7.3. N3o transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, o objeto
do presente Contrato, nem subcontratar quaisquer das prestagbes a que esta obrigada .
sem prévio consentimento, por escrito, da CONTRATANTE.

7.4. Responder por qualquer prejuizo que seus empregados ou prepostos causarem ao
patriménio da CONTRATANTE ou a terceiros, decorrente de acdo ou omissdo culposa
ou dolosa, procedendo imediatamente os reparos ou indenizacdes cabiveis e
assumindo o 6nus decorrente.

7.5. Manter, durante todo o periodo de vigéncia do Contrato, todas as condigbes que
ensejaram a contratagdo, particularmente no que tange a regularidade fiscal,

qualificacdo técnica e cumprimento da proposta.
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7.6. Cuidar da regularidade obrigacional derivada do vinculo e subordinagdo com o e

pessoal envolvido direta ou indiretamente na execugdo deste Contrato, adimplindo
com toda e qualquer obrigagdo fiscal e trabalhista decorrente da prestagdo de servicos
dos seus cooperados/funcionarios.

7.7. Adimplir com toda e qualquer obriga¢do trabalhista que eventualmente venha a
ser reconhecida judicialmente ou administrativamente por qualquer o6rgdo
administrativo e/ou fiscalizagdo, sendo defeso invocar este contrato para eximir-se de
qualquer responsabilidade ou obrigagdo, bem como transferir o 6nus financeiro
decorrente dessas obrigagdes a CONTRATANTE.

7.8. Manter o mais absoluto sigilo e confidencialidade no tocante aos servicos,
documentos, pesquisas, entrevistas e demais informacgGes apuradas ou de que tome
conhecimento durante a prestacdo do servigo.

7.9. Providenciar a emissao do documento de cobranga (Nota Fiscal), de acordo com os
valores contratados e apurados, até o dia 25 do més da efetiva prestacdo do servico,
no qual deverd vir instruido com as Certiddes de Regularidades Fiscais Federais
(Conjunta, CRF e Previdencidria), Estadual), Municipal (ISSQN), FGTS e Trabalhista (TST
e TRT), sob pena da retengdo do pagamento até que se regularize a emissdo da NF.
7.10. Dar esclarecimentos sobre qualquer procedimento, o mais breve possivel, a
contar do recebimento de notificacdo para tal mister.

7.11. Submeter-se a fiscalizagdo a ser realizada pelo CONTRATANTE, ou qualquer orgao
fiscalizador, relativa a prestagdo dos servicos pactuados, conforme regras
estabelecidas nos protocolos internos e padronizacio do CONTRATANTE e do hospital
onde serd prestado os servigos.

7.12. Aceitar o desconto mensal, sem prejuizos de adverténcias, caso os servigos sejam
realizados em desacordo com o contratado.

7.13. Comunicar, por escrito, imediatamente, a impossibilidade de execucio de
qualquer obrigacdo contratual, para adogdo das providéncias cabiveis.

7.14. Designar para execugdo dos servigos somente profissionais habilitados.

7.15. Assumir a responsabilidade por todos os encargos previdencidrios e obrigaces

sociais previstos na legislacdo social e trabalhista em vigor, obrigando-se a salda-los na
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época propria, caso uma vez que os seus empregados ndo manterdo nenhum vinculo
empregaticio com a CONTRATANTE.

7.16. Assumir a responsabilidade por todas as providéncias e obrigagfes estabelecidas
na legislacdo especifica de acidentes de trabalho, quando, em decorréncia da espécie,
forem vitimas os seus empregados quando da prestagdo dos servicos, sendo defeso
invocar este contrato para eximir-se de qualquer responsabilidade ou obrigacdo, bem
como transferir o énus financeiro decorrente dessas obrigacdes 3 CONTRATANTE.

7.17. Assumir a responsabilidade pelos encargos fiscais, trabalhistas, comerciais, civis
ou penais resultantes do contrato a ser celebrado. A inadimpléncia do proponente ndo
transfere a responsabilidade por seu pagamento ao CONTRATANTE, nem podera
onerar o objeto do contrato, razdo pela qual a proponente renuncia expressamente a
qualquer vinculo de solidariedade, ativa ou passiva, com o CONTRATANTE.

7.18. Responsabilizar-se integralmente pela execucdo do objeto do presente contrato,
nos termos do Cédigo Civil Brasileiro, ndo sendo a presenga ou auséncia da fiscalizagdo
da CONTRATANTE, durante a execucao do servico, motivo de exclusdo ou reducdo de
responsabilidade.

7.19. Responder, integralmente, por perdas e danos que vier a causar a
CONTRATANTE ou a terceiros em razado de a¢do ou omissdo, dolosa ou culposa, sua ou
dos seus funcionarios, independentemente de outras cominagdes contratuais ou legais
a que estiver sujeita, sendo defeso invocar este contrato para eximir-se de qualquer
responsabilidade ou obrigacdo, bem como transferir o 6nus financeiro decorrente
dessas obrigacGes a CONTRATANTE.

7.20. Dar ciéncia a CONTRATANTE, imediatamente e por escrito, de qualquer
anormalidade que verificar durante a execug¢do dos servigos.

7.21. Atender a qualquer convocagdo da CONTRATANTE para esclarecimentos a
respeito dos servicos prestados.

7.22. Substituir, sempre que exigido, qualquer empregado cuja atuagdo, permanéncia
e/ou comportamento sejam julgados prejudiciais, inconvenientes ou insatisfatorios a

disciplina da CONTRATANTE, ou ao interesse do servigo publico.
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7.23. Disponibilizar e manter quantitativo de pessoal compativel com as necessidades Aﬁﬁs__-“ﬁ‘
dos servicos. S MW

7.24. Submeter-se as politicas e praticas de Compliance da CONTRATANTE.

7.25. Custear deslocamento de prepostos, colaboradores ou empregados da
CONTRATADA, quando esses realizarem viagens necessarias para execugao do objeto
do contrato, fornecendo passagens aérea, hospedagem, refeigdes e indenizagdo por
quilometragem rodada, custeando todo e qualquer custo para execugdo do presente

Contrato.
8. DA PROPOSTA

8.1. A contratada devera apresentar sua proposta com valor global pelos servicos,
compreendendo dos ciclos de servigos, sendo o primeiro realizado logo apods a

assinatura do contrato e o segundo 6 meses depois.

9. DO PAGAMENTO

9.1. O pagamento serd efetuado por meio de depdsito bancario, em até 30 (trinta) dias,
contados a partir do aceite da Nota Fiscal correspondente, desde que tenha havido o
repasse do Contrato de Gestdo (1095/2018-SEL) referente ao més da efetiva prestacdo
de servigos via comodato por parte do Instituto Brasileiro de Gestdo Hospitalar (IBGH),
e estard condicionado ao cumprimento integral das obrigacdes."

9.2. O Primeiro ciclo de servicos devera ser iniciado em até 5 (cinco) dias ap6s a
assinatura do contrato, devendo a contratada emitir nota fiscal referente apenas ao
respectivo ciclo de servicais.

9.3. O Segundo ciclo de servigos deverd ser realizado 6 (seis) meses apds a conclusio
do primeiro, devendo a contratada emitir nota fiscal referente apenas ao respectivo
ciclo de servigais.

10. DA VIGIENCIA

10.1 A contratacdo tera periodo de vigéncia de 12 (doze) meses, contados a partir da
emissdo da ordem de servigo, podendo ter o seu prazo prorrogado por meio de termo

aditivo.
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11. DA REPACTUACAO DE VALORES

11.1. Os pregos ofertados permanecerdo fixos e irreajustaveis nos primeiros 12 (doze)
meses. Se houver prorrogagdo do contrato, os precos poderdo ser reajustados com
base no IGP-M (indice Geral de Precos do Mercado) da Fundagdo Getulio Vargas (FGV),
e poderd ser aplicado apds completada a periodicidade minima de 12 (doze) meses do
inicio do contrato.

11.2. A concessdo do reajuste estara condicionada a prévia manifestacdo do gestor do
contrato, na qual deverd constar que os novos pre¢os estdo compativeis com os
praticados pelo mercado e a proposta permanece vantajosa para o Contratante.

11.3. A variagao do valor contratual para fazer face a revisdo de pregos, se aplicavel,

sera processada mediante a celebracdo de aditamento.

12. DISPOSICOES FINAIS

12.1. Ndo serdo aceitas propostas que apresentem preco global ou unitario simbdlicos,
irrisorios ou de valor zerado, incompativeis com os precos pelo mercado. i

13. DA CONTRATACAO

13.1 O IBGH ndo tem a obrigacdo de contratar o servigo objeto deste Termo Aditivo, e
podendo optar também, pela na contratagdo parcial destes.

13.2. As propostas terdo validade de 60 (sessenta) dias, apés a apresentacdo da
mesma.

Aparecida de Goiania, 04/10/19.

M

= Sergio Vencio
Diretor Técnico
CRM: 6784/GO - HMAP

sérgid RABEHEEHRAIG Mo

Diretor Técnico HMAP
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MINUTA CONTRATUAL

CONTRATO XX/XX — HMAP

CONTRATO COM EMPRESA ESPECIALIZADA NO FORNECIMENTO DE INSUMOS
HOSPITALARES COM DISPONIBILIZAGAO DE CABO TRANSDUTOR, PLACA KIT

TRANSDUTOR

DE PRESSAO DESCARTAVEL PARA MONITORIZAGAO DE

PRESSAO INVASIVA (PAM) ADULTO E PEDIATRICO SUPORTE PARA

TRANSDUTOR

DE PRESSAO, COMPATIVEIS COM MONITOR SPACELABS EM

REGIME COMODATO E REAL[ZAQAO DE TREINAMENTO DE TODA EQUIPE

ASSISTENCIAL

QUADRO 01 - DOS DADOS DAS PARTES

CONTRATANTE:

INSTITUTO BRASILEIRO
DE GESTAO
HOSPITALAR - IBGH

CNPJ:
18.972.378/0009-70

ENDERECGO:
Av. V-5, S/N, Qd. A, Area Lt.001-E SALA 01, Cidade Vera Cruz, Aparecida
de Goiania — Goias, CEP: 74.936-600

NESTE ATO REPRESENTADO POR SEU SUPERINTENDENTE:
Estévao Costa Daltro

CPF:
467.255.551-87

CONTRATADA

CNPJ: XXX

ENDERECO:
XXX '

REPRESENTANTE LEGAL:
XXX

CPF:
XXX

RG:

XXX

-
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QUADRO 02 — DA UNIDADE DE SAUDE, VIGENCIA CONTRATUAL E OBJETO

UNIDADE DE SAUDE

MUN./UF
HOSPITAL MUNICIPAL DE : s
APARECIDA DE GOIANIA Aparecida de Goiania — GO.

HMAP CONTRATO DE GESTAO:
1095/2018 -SEL

VIGENCIA CONTRATUAL: 12 (doze) meses.

INICIO: A partir da emisséo da ordem de servigo

POSSIBILIDADE DE PRORROGAGAO: Podendo ser renovado anualmente (ou na data de vencimento)
formalizado por meio de aditivo em razdo da necessidade ou conveniéncia de continuagdo da prestagao

do servico/fornecimento dos produtos devidamente justificada, sendo limitado a vigéncia do Contrato de
Gestao em referéncia.

PRAZO VINCULADO AO CONTRATO DE GESTAO: Em caso de rescisdo, por qualquer motivo, do
Contrato de Gestdo ao qual esta contratacio esta vinculada, o contrato firmado entre a CONTRATANTE
e a CONTRATADA sera rescindido, independente de prévio aviso ou notificacao.

ESPECIFICAGAO DO OBJETO E NATUREZA DO CONTRATO

OBJETO: CONTRATO COM EMPRESA ESPECIALIZADA NO FORNECIMENTO DE INSUMOS
HOSPITALARES COM DISPONIBILIZAGAO DE CABO TRANSDUTOR, PLACA KIT TRANSDUTOR DE
PRESSAO DESCARTAVEL PARA MONITORIZAGAO DE PRESSAO INVASIVA (PAM) ADULTO E
PEDIATRICO SUPORTE PARA TRANSDUTOR DE PRESSAO, COMPATIVEIS COM MONITOR

SPACELABS EM REGIME COMODATO E REALIZAGAO DE TREINAMENTO DE TODA EQUIPE
ASSISTENCIAL

NATUREZA: Prestacao de servigos

o
[]
=
=]
@
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QUADRO 03 - DOS SERVIGOS E ATUAGAO TECNICA

SERVICOS A SEREM EXECUTADOS

1. DETALHAMENTO DO OBJETO

1. A Contratada, em regime de comodato, devera entregar kit's de monitoragdo de pressdo invasiva
adulto e pediatrico com domus; estéril, com interface especifica com o monitor a ser usado com
dispositivo para flush que garanta um.fluxo continuo a 3 ml/h sob pressdo 300mmhg; com chave de fluxo
acompanhado de equipo para solugdo endovenosa em poliestireno; microchip de alta precisdo composto
por duas extensdes de monitorizagdo de duas torneiras standérd com setas abertura e fechamento do
sistema; extensao de 30cm com luer lock reversivel e tampa protetora com filtro de ar; cabo transdutor:
suporte para transdutor e placa transdutor de pressdo, compativel com monitor Space Labs.

1.2 A contratada devera entregar em regime de comodato, a seguinte quantidade de Kit's de
monitorizagéo para as UTI's Adulto 01 e 02 e Pediatrica. Ambas dispde de 10 leitos de internagéo cada,
totalizando 30 leitos:

a) UTI Adulto 01: 3 Kit's de Monitorizag&o de PAI (cabo, suporte e placa de P.Al);
b) UTI Adulto 02: 3 Kit's de Monitorizagéo de PAI (cabo, suporte e placa de P.Al);
¢) UTI Pediatrica: 3 Kit's de Monitorizagéo de PAI (cabo, suporte e placa de P.A.l);
d) Centro Cirdrgico: 3 Kit's de Monitorizagdo de PAI (cabo, suporte e placa de P.A.l)

Observagéo - Esse quantitativo, 12 Kit's , atende a quantidade que & padronizada na RDC 07 de 2010,
Artigo 58, Paragrafo XXI que dispde:

“XXI - materiais e equipamento para monitorizacdo de presséo arterial invasiva: 01 (um) equipamento
para cada 05 (cinco) leitos, com reserva operacional de 01 (um) equipamento para cada 10 (dez) leitos;”

1.3. A contratada devera fornecedor o quantitativo estimado de 48 unidades/més de transdutor de
Presséo descartavel para serem adquiridos pela Contratante. Esse quantitativo pode variar 20 % para
mais ou para menos.

Paaina3
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2. DO PROCEDIMENTO DE CONTRATAGAO

2.1. O procedimento de contratacdo podera ser dispensado em razéo do disposto no Regulamento de
Compras e Contratagées do HMAP.

2.2. O objeto da contratagéo se amolda na prestagéo de servicos relacionadas a atividade meio ou fim de

modo a ndo haver solugdo de continuidade do servigo para nao colocar a colocar em risco a vida de
terceiros.

3. CONTROLE DE QUALIDADE

3. 1. Os produtos deverdo ter garantia legal - nos moldes do Cdédigo de Defesa do Consumidor,
entretanto, caso o fabricante dos produtos conceda garantia contratual esta deve ser somada ao prazo
de garantia legal.

DA VINCULAGAO A PROPOSTA E TERMO DE REFERENCIA '

A CONTRATADA devera ainda executar os servigos conforme especificagbes constantes no Termo de
Referéncia do Processo Seletivo em referéncia e da proposta apresentada que passam a integrar. o
presente contrato.

QUADRO 04 - DOS VALORES

CONDICOES DE PAGAMENTO: Os servigos serdo pagos de forma mensal.

VALOR MENSAL: R$ XXX

VALOR TOTAL DA CONTRATAGAO: A contratacéo se refere a um valor total de xxx considerando o
tempo previsto do contrato de 12 (doze) meses podendo este valor variar para mais ou para menos
desde que devidamente justificavel.

DA REPACTUAGAO DE VALORES

« Os pregos ofertados permanecerao fixos e irreajustaveis nos primeiros 12 (doze) meses. Se houver

prorrogacéo do contrato, os pregos poderao ser reajustados com base no IGP-M (Indice Geral de
Precos do Mercado) da Funéagéo—Getﬂlio Vargas (FGV), e podera ser aplicado apds completada a
periodicidade minima de 12 (doze) meses do inicio do contrato.

e A concessdo do reajuste estara condicionada a prévia manifestagdo do gestor do contrato, na qual
devera constar que 0s novos pregos estao compativeis com 0s praticados pelo mercado € a
proposta permanece vantajosa para o Contratante. St ;

e A variacdo do valor contratual para fazer face a revisdo de precos, se aplicavel, sera processada

mediante a celebragao de aditamento.

Paainad
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QUADRO 05 - CONTEUDO DA NOTA FISCAL e
CONTRATO DE GESTAO N° 1095/2018 —SEL

CONTRATO COM EMPRESA ESPECIALIZADA NO FORNECIMENTO DE INSUMOS HOSPITALARES
COM DISPONIBILIZAGAO DE CABO TRANSDUTOR, PLACA KIT TRANSDUTOR DE PRESSAO
DESCARTAVEL PARA MONITORIZACAO DE PRESSAO INVASIVA (PAM) ADULTO E PEDIATRICO
SUPORTE PARA TRANSDUTOR DE PRESSAO, COMPATIVEIS COM MONITOR SPACELABS EM
REGIME COMODATO E REALIZAGCAO DE TREINAMENTO DE TODA EQUIPE ASSISTENCIAL

PERIODO DE COMPETENCIA
SERVICO PRESTADO NO HOSPITAL MUNICIPAL DE APARECIDA DE GOIANIA — HMAP

As partes, devidamente qualificadas no Quadro 01, resolvem de comum acordo celebrar o
presente instrumento nos seguintes termos e condigdes.

CLAUSULA 12

A CONTRATADA obriga-se a prestagéo dos servicos discriminados e nas condigdes estabelecidas no
Quadro 03, obrigando-se a CONTRATANTE a efetuar o pagamento dos servigcos nos valores
convencionados no Quadro 04. Tudo nos termos do termo de referéncia e da proposta da
CONTRATADA, que sao parte integrante do presente instrumento de ajuste.

CLAUSULA 2°
Sao obrigagbes da CONTRATANTE:
a) Efetuar o pagamento no prazo estabelecido, observando-se a totalidade ou parcialidade dos

servigos prestados.

b) Prestar as informagdes necessarias para o melhor cumprimento deste Contrato.

c) Exigir a observagéo das normas emanadas pelos érgaos de fiscalizacdo e controle.

d) Glosar do valor contratado eventuais prejuizos causados pela CONTRATADA, empregados e

prepostos, de qualquer natureza, bem como valores decorrentes de passivos trabalhistas e fiscais
gerados e ndo adimplidos pela CONTRATADA.

2.2 A CONTRATANTE devera aplicar, em caso de inexecucao total ou parcial das obrigagdes inerentes
a CONTRATADA:

I Adverténcia;
Il.  Multa no valor 10% do valor mensal do contrato ou valor do bloco (se for o caso).
lll.  Suspenséo temporéaria da participagdo em outros processos seletivos no maximo de 06 (seis)
meses, desde que ja tenha havido aplicagdo da sancéo prevista no inciso | por pelo menos duas

Paainabs
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vezes.

2.3. Sera garantida a prévia defesa

CLAUSULA 32

Séao obrigagbes da CONTRATADA:

a) Prestar servigos, dentro dos padrdes de qualidade e eficiéncia exigidos para o servico e nos
dispositivos legais e convencionais impostos.
b) Respeitar, por si e por seus prepostos, as normas atinentes ao funcionamento da unidade e
aquelas relativas ao objeto do presente Contrato.
c) Nzo transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, o objeto do presente
instrumento, nem subcontratar quaisquer das prestacbes a que estd obrigada. Salvo mediante
anuéncia expressa da Contratante quanto aos termos do ajuste.
d) Promover a cobranga dos valores decorrentes do presente contrato somente apos o respectivo
vencimento e da demonstracdo do repasse dos valores por parte do Poder Publico subscritor do
Contrato de Gestéo.
e) Responder por qualquer prejuizo que seus empregados ou prepostos causarem ao patriménio
da unidade ou a terceiros, decorrente de acdo ou omissdo culposa ou dolosa, procedendo
imediatamente os reparos ou indenizacdes cabiveis e assumindo o dnus decorrente.
f) Manter no curso do contrato a sua regularidade fiscal e qualificagdo técnica exigivel para o
desempenho do objeto contratual
q) Manter o mais absoluto sigilo e confidencialidade no tocante aos servigos, documentos,
pesquisas, entrevistas e demais informagdes apuradas ou de que tome conhecimento durante a relagéo
contratual.
h) Sanar eventuais irregularidades ou corregdes apontadas pela CONTRATANTE quanto a
apresentagéo de relatérios e/ou de cada etapa dos servigos.
i) Providenciar a emissdo de notas fiscal de acordo com os termos contratados, até 25° dia ao
més do efetivo fornecimento dos produtos, no qual devera vir instruido com os seguintes documentos,
caso se apliquem a empresa, sob pena de retengéo do pagamento até regularizagdo:

e 1 -Certidées de Regularidades Fiscais Federais (Conjunta, CRF e
Previdenciaria), : LI

e 2 - Municipal (ISSQN),

+ 3 -Estadual (ICMS),

e 4 -Trabalhista (TST).

j) Impedir o acesso a unidade de pessoa que nao seja membro de seu corpo técnico com o fim de
trabalhar, estagiar ou realizar qualquer atividade similar.
k) Prestar esclarecimentos no prazo designado pela CONTRATANTE em relagdo a qualquer
procedimento de sua responsabilidade e subordinar-se as sindicancias instauradas para averiguagao de
qualquer fato que tenha participado ou tenha conhecimento.
1) Acatar as glosas, sem prejuizos de adverténcias, caso 0s servigos estejam em desacordo com o
contratado.
m) Cumprir de forma integral e satisfatéria tudo o que consta no Termo de Referéncia, bem como a
proposta apresentada no certame. ‘
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n) Garantir que seus colaboradores estejam sempre identificados com cracha

PARAGRAFO UNICO - A perda da regularidade fiscal e/ou trabalhista no curso deste contrato,
ensejara a retengéo dos pagamentos até que a situagdo seja regularizada.

CLAUSULA 42

Os servigos prestados pela CONTRATADA serdo pagos mensalmente r e de acordo com o
convencionado no Quadro 04.

§ 1* — Nao seréo efetuados quaisquer pagamentos enquanto perdurar pendéncia de liquidagdo de
obrigagdes impostas a CONTRATADA ou inadimpléncia contratual.

§ 2° — Os pagamentos seréo realizados unicamente por meio de depdsito bancario, ndo sendo aceito
pagamentos das faturas ou boletos bancarios.

§ 3% - O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias, contados a partir do aceite da Nota Fiscal
correspondente, desde que tenha havido o repasse do Contrato de Gestio n .1095/2018 -SEL
referente ao més da efetiva prestagéo de servigos por parte da Municipio de Aparecida de Goiania por
intermédio do Fundo Municipal de Saude, e estara condicionado ao cumprimento integral dos servigos

§ 4* —As Notas Fiscais deverdo especificar em seu descritivo o contetido demonstrado no Quadro 05
sob pena de retengé@o do pagamento até regularizacéo.

§ 5% — Do pagamento efetuado a empresa contratada serdo calculados e deduzidas as retencdes
tributarias correspondentes conforme o tipo de servico e o local onde esta sendo prestado.

§ 6% — Para o caso especifico do ISSQN cabera 8 CONTRATADA observar a legislagdo do municipio da
prestagéo dos servigos. ;

CLAUSULA 5°

O contrato podera ser reajustado ou aditivado a qualquer tempo, em razdo da necessidade e sua devida
comprovagao justificada ou conveniéncia de continuacdo da prestacdo dos servigos, a partir de
negociagéo acordada entre as partes, devidamente justificada mediante aditivo expresso.

PARAGRAFO PRIMEIRO: Os indices de reajuste serdo previstos no Termo de Referéncia, e na inércia
da previséo sera adotado o indice IGPM ou quando néo aplicavel sera aquele que seja mais benéfico a
CONTRATANTE. Os indices s6 poderao ser concedidos somente apds 12 (doze) meses de vigéncia.

PARAGRAFO SEGUNDO: Nas hipdteses de aditivos qualitativos e quantitétivos serdo obedecidas as
seguintes regras:

a) Manutencéo da natureza do objeto do contrato;
b) Manutencao das mesmas condigdes contratuais.

CLAUSULA 6°

O fiscal do Contrato designado pela CONTRATANTE, atestara a aceitagéo da entrega do servigo
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prestado e promovera o aceite da nota fiscal observados os requisitos estabelecidos neste contrato,
inclusive em relagédo ao cumprimento das metas e servigos contratados.

CLAUSULA 7°

Constituem motivos de rescisdo unilateral pela CONTRATANTE:

a) O cumprimento parcial ou 0 nao cumprimento dos servicos contratados e ou fornecimento parcial
dos produtos adquiridos.

b) A desobediéncia de cldusulas contratuais, especificages e prazos pela CONTRATADA, ou a
lentidao do seu cumprimento.

c) Atraso injustificado no inicio dos servigos.

d) Paralisacdo dos servigos.

e) O cometimento de falhas na execugao do objeto do contrato.

f) Término do Contrato de Gestao, sem direito a qualquer indenizagao a CONTRATADA.
g) Ineficiéncia na execugéo do objeto contratual.

PARAGRAFO PRIMEIRO - Nos casos em que haja descumprimento total ou parcial do objeto deste
contrato a CONTRATANTE notificara a CONTRATADA para apresentar justificativa ou sanar as
deficiéncias no prazo maximo de 02 (dois) dias Uteis, sob pena de n&o o fazendo o contrato ser
rescindido de plano, independentemente de qualquer outra notificagao.

PARAGRAFO SEGUNDO - Garantida a defesa prévia da CONTRATADA, a CONTRATANTE podera,
além de outras medidas tendentes a regularizacdo do contrato:

a) Aplicar adverténcia;

b) Suspender a execugao contratual;

c) Rescindir o contrato; v

d) Impedir mediante justificativa 8 CONTRATADA de participar de novos processos seletivos por 06

(seis) meses.

CLAUSULA 8°

Poderdo AMBAS AS PARTES sem justo motivo rescindir o presente contrato notificando com
antecedéncia de 30 (trinta) dias.

PARAGRAFO PRIMEIRQ: Este contrato sera obrigatoriamente respindido em caso de término do
contrato de gestéo. '

PARAGRAFO SEGUNDO: Caso a CONTRATANTE dispense 0s servicos a serem prestados durante
os 30 (trinta) dias referenciados no caput, a CONTRATADA somente tera direito ao pagamento
indenizatério dos referidos dias desde efetivamente preste os servicos de acordo com a manifestagao
do fiscal do contrato. i

CLAUSULA 9°

A CONTRATADA por si e por seus sOcios, administradores, gestores, representantes.legais,
empregados, prepostos e subcontratados (“Colaboradores”), se compromete a adotar os mais altos
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padroes éticos de conduta na condugdo dos seus negdcios e ndo pagar, prometer ou autorizar o
pagamento de qualquer valor ou oferecer qualquer tipo de vantagem indevida direta ou indiretamente, a
qualquer Funcionario Publico ou a terceira pessoa, bem como garante que ndo emprega e nio
empregara, direta ou mediante contrato de servigos ou qualquer outro instrumento, trabalho escravo,
trabalho infantil. i

CLAUSULA 10°

A CONTRATADA declara, sob as penas da lei, que ndo esteve envolvida com qualquer alegagao de
crime de lavagem de dinheiro, delito financeiro, financiamento de atividades ilicitas ou atos contra a
Administragédo Publica, incluindo, mas ndo se limitando a corrupgéao, fraude em licitagdes, suborno ou
corrupgéo e que durante a prestagao dos servigos ora avencado, cumprira com todas as leis aplicaveis
a natureza dos servigos contratados, em especial a Lei de Improbidade Administrativa e Lei Brasileira
Anticorrupgao.

CLAUSULA 112

Havendo inadimpléncia no repasse financeiro do Contrato de Gestdo em referéncia pelo o ente Publico,
que inviabilize alguma atividade do contrato temporariamente, sera permitida a SUSPENSAO
temporaria e por prazo indeterminado do presente contrato, a critério do CONTRATANTE, sem direito a
qualquer indenizagéo reparatoria. ]

PARAGRAFO UNICO: A Suspensédo deve ser expressamente comunicada a outra parte, com

exposicdo dos motivos que a ensejaram, estabelecendo as partes que a simples correspondéncia,
mediante recibo, ou envio por e-malil é suficiente para tanto.

CLAUSULA 122
Fica acordado entre as partes que qualquer documentacdo administrativa ou judicial somente tera
validade se encaminhada para o seguinte enderego: Rua Av. Areido, Qd. 17, Lt. 23, CEP: 74820-370,
Setor Pedro Ludovico, Goiania — Goias.

CLAUSULA 13°
As partes se comprometem a agir de modo leal, responsavel e probe, atuando com boa-fé para repelir
quaisquer agbes intencionalmente desleais, injustas, desonestas, prejudiciais, fraudulentas ou ilegais,

sempre ancorados nas agdes de transparéncia publica.

CLAUSULA 14?

Para dirimir as questées oriundas do presente contrato é competente o Foro da Comarca de Goiania
(GO).
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Para firmeza e como prova de haverem entre si, justos e avencados, e depois de lido e achado
conforme, as partes assinam o presente Contrato, em 03 (trés) vias de igual teor e forma

Goiania (GO), de de 2019.
CONTRATANTE CONTRATADA
ESTEVAO COSTA DALTRO i
SUPERINTENDENTE
INSTITUTO BRASILEIRO DE GESTAO
HOSPITALAR-IBGH
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