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TERMO ADITIVO 04
SIN-PROCESSO N° 22657

PRORROGAGCAO E REAJUSTE. CONTRATO DE
PRESTACAO DE SERVICOS DE FORNECIMENTO
DE INSUMOS HOSPITALARES (EQUIPO PARA
INFUSAO DE DIETA ENTERAL, EQUIPO
TRANSFUSAO DE SANGUE E EQUIPO PARA
INFUSAO PARENTERAL DE MEDICAMENTOS) E
REALIZACAO DE TREINAMENTO SDE TODA
EQUIPE ASSISTENCIAL

DOS DADOS DAS PARTES

CONTRATANTE:

CNPJ:

18.972.378/0009-70

ENDERECO:

INSTITUTO Av. V-5, S/N, Qd. A, Area Lt.001-E SALA 01, Cidade Vera Cruz,

BRASILEIRODE  |Aparecida de Goinia — Goias, CEP: 74.936-600
GESTAO HOSPITALAR [PRESIDENTE:

- IBGH Sérvio Tulio Pessoa de Oliveira

CPF:
412.155.751-49

CONTRATADA

CNPJ:

00.302.007/0001-68

ENDERECO:

INOVACAO SERVICOS [Rua 26,1°213, Qd. H-13, Lt. 15/16, Setor Marista, Goiénia — GO, CEP 74.150-
E COMERCIODE (080

PRODUTOS REPRESENTANTE LEGAL:
HOSPITALARES Diogenes Digues da Costa
LTDA. CPF:
906.752.661-49
RG:

3764829 - DGPC/GO.

CLAUSULA PRIMEIRA - FUNDAMENTO LEGAL

1.1 -No que se refere a prorrogagdo e reajuste do contrato, fundamenta-se na Carta de Interesse da ora contratada;
no Memorando 456/2021-HMAP/SUPRIMENTO; no formulario de prorrogagdo; na manifestagao favoravel da
Assessoria de Controle Interno por meio do PARECER CI/IBGH - 264/2021; no quadro 02 e clausula 5%, caput, e
§1° do contrato; na comprovagdo de vantajosidade, no moldes do artigo 13, § 1° do regulamento de compras e
contrata¢des de servigos e demais normas aplicaveis a matéria.
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CLAUSULA SEGUNDA - OBJETO E VIGENCIA
2.1 — O presente termo aditivo tem por objeto a prorrogagdo do contrato por mais 12 (doze) meses, tendo com
termo inicial 04 de setembro de 2021 e termo final em 03 de setembro de 2022, ou até conclusio de processo

seletivo com mesmo objeto do presente instrumento.

2.2 — O presente instrumento tem por objeto, ainda, a majoragdo dos valores praticados no Contrato 030/2019 —
HMAP, de modo que os pregos passardo a ser os seguintes:

PRODUTO CODIGO ALTERNATIVO VALOR ANTIGO VALOR ATUAL
EQUIPO GIRASET EG-03230000 R$ 22,07 R$ 23,39
EQUIPO GIRASET EG-04210000 R$ 22,07 R$ 23,39
EQUIPO GIRASET EG-04220000 R$ 24,65 R$ 26,13
EQUIPO GIRASET EG-0623CT00 R$ 22,07 R$ 24,69

EQUIPO ICASET EI 0323 0000 R$ 26,58 R$ 29,91
EQUIPO ICASET E104210000 R$ 26,58 R$ 29,91
EQUIPO ICASET EI04220000 R$ 28,79 R$ 33,00
EQUIPO ICASET E10623CT00 R$ 26,58 | R$ 29,91
EQUIPO MILSET EM-04210000 R$ 2777 R$ 29,44
EQUIPO MILSET EM-0623CT00 R$ 28,80 R$ 30,53

CLAUSULA TERCEIRA — DA RATIFICACAO

3.1 — Permanecem inalteradas todas as demais Clausulas do Contrato n° 030/2019-HMAP e seus aditivos.

CLAUSULA QUARTA - DA PUBLICACAO

4.1 — O presente instrumento sera publicado pela CONTRATANTE no portal da transparéncia OSS.
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4.2 —E, por estarem as partes justas ¢ acordadas, firmam o presente Termo Aditivo ao Contrato n® 030/2019-
HMAP, em 02 (duas) vias de igual teor e forma, para um sé efeito legal.

Goiania, 03 de setembro de 2021.
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