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HOSPITAL ESTADUAL DE :
APARECIDA DE GOLAMNIA

CAIRO LOUZADA
[Rscssmo J49 TERMO ADITIVO DE PRORROGACAO N2 123/2023 AO
Porlolanda & 15,06 2252023 ___JCONTRATO N 5851-APA, FIRMADO ENTRE O INSTITUTO
DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH E DIAMED LATINO

AMERICA S/A.

|
SUS mE
-

O INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH, CNPJ/MF n2 11.858.570/0004-86, situado & Rua Dona
Nequita ¢/ ddo Barbosa, s/n?, Qd. 08, Lt. 18-19, C-10, Jardim Ipiranga, Aparecida de Goiania/GO CEP.:
74.968-121, representado neste ato pelo Dr. Joel Sobral de Andrade, Superintendente, advogado, portador
do documento de identidade n? 0716630613 SSP/BA, inscrito no CPF/MF sob o n? 821.110.735-04,
residente e domiciliado em Salvador/BA, doravante denominado Contratante, e a empresa DIAMED
LATINO AMERICA S/A, pessoa juridica de direito privado, inscrito no CNPJ/MF sob o n? 71.015.853/0001-
45, com sede a Rua Alfredo Albano da Costa, n2 100, Distrito Industrial Genesco Aparecido de Oliveira, CEP:
33.240-095, Lagoa Santa/MG, representada neste ato por seus diretores Marco Tilio de Souza Mourdo, CPF:
040.935.566-60 e RG: MG-8.884.328-SSP-MG, e Heloisa de Oliveira Maletta, portadora da Carteira de
Identidade n? M6872749 SSP-MG e CPF/MF n2 024.647.896-90, doravante denominado Contratado, resolvem
celebrar o presente termo aditivo ao Contrato n2 5851-APA, celebrado em 23/10/2020, conforme oficio

IGH/APA n2 073/2023, mediante as clausulas e condicdes a seguir ajustadas:

CLAUSULA PRIMEIRA- DA ALTERAGAO

Pelo presente instrumento, altera-se o valor do contrato em epigrafe, referente a prestacdo de servico de
fornecimento de reagentes de imunohematologia de testes pré-transfusionais com comodato de
equipamentos, em prol do Hospital Estadual de Aparecida de Goiania — HEAPA, para reajustar os itens em
4% (quatro por cento), a partir de 03 de abril de 2023, conforme proposta de preco no anexo | e disposigdes
a seguir:

REAJUSTE DE VALOR

DE:
ITEM DESCRICAO QTD VALORUNIT. VALORTOTAL
1 |ID- DiaClon ABD Conf. (4x12) 36 RS 583,00 RS 20.988,00
2 |ID- DiaClon ABO/Rh+Reversa (4x12)| 36 RS 559,90 RS 20.156,40
3 |ID- DiaCell I-1I (2x10ml) 12 RS 187,00 RS 2.244,00
4 |[ID- DiaCell A1, B (2x10ml) 12 RS 128,70 RS 1.544,40
5 |ID-LISS/ Coombs (4x12) 24 | R$1.064,80 | RS 25.555,20
PARA:
ITEM DESCRICAO QTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
1 |ID- DiaClon ABD Conf. (4x12) CAIXA 36 RS 606,32 RS 21.827,52
2 |ID - DiaClon ABO/Rh+Reversa (4x12) CAIXA| 36 | R$582,30 | RS$20.962,80
3 |ID- DiaCell I-11 (2x10ml) CAIXA 12 RS 194,48 RS 2.333,76
4 |ID - DiaCell A1, B (2x10ml) CAIXA 12 RS 133,85 RS 1.606,20
5 |ID- LISS/ Coombs (4x12) CAIXA 24 | R$1.107,39 | R$26.577,36

Este documento foi assinado digitalmente por Joel Sobral De Andrade e Luisa Moura Gomes.
Para verificar as assinaturas va ao site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o codigo OFE7-82E9-AD1E-F1B3.

Este documento foi assinado digitalmente por Joel Sobral De Andrade e Luisa Moura Gomes.

Para verificar as assinaturas va ao site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o cédigo OFE7-82E9-AD1E-F1B3.
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REAJUSTE DE VALOR E QUANTIDADE

DE:

ITEM DESCRICAO QTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL

ID - Diluente 2 (1x500ml) | 12

RS 462,00

RS 5.544,00

ID - Ponteiras (1x1000ml) | 12

RS 269,50

RS 3.234,00

ID - Tubos

RS 426,80

R$5.121,60

PARA:

ITEM DESCRICAO QTD VALORUNIT. VALOR TOTAL
1 |ID- Diluente 2 (1x500ml) CAIXA 19 | R$ 480,48 R$9.129,12
2 |ID- Ponteiras (1x1000ml) PACOTE| 23 RS 280,28 RS 6.446,44
3 |ID- Tubos PACOTE 24 | R$443,87 | R$10.652,88

Paragrafo Unico: Os efeitos do termo aditivo retroagirdo ao periodo supracitado.

CLAUSULA SEGUNDA - DA RATIFICA(;AO
Ficam ratificadas todas as demais cldusulas e condi¢Ges originalmente pactuadas que ndo colidam com o
presente aditivo que, por estarem assim justas e contratadas, as partes assinam o presente instrumento

em 02 (duas) vias de igual teor e forma para o mesmo fim de se produzir seus juridicos e legais efeitos.

Goiania/GO, 14 de abril de 2023.

MARCO TULIO Assinado de forma
DE SOUZA digital por MARCO OLIVEIRA OLIVEIRA

TULIO DE SOUZA MALETTA:0246478!

MOURAOO4O MOURAOQ:04093556660 MALE"TAOZ 690
Dados: 2023.04.18 Date: 2023.04.18
93556660 464789690

16:05:53 -03'00' 16:12:19-03'00'

HELOISA DE pgialy sianed by

Instituto de Gestdo e Humanizag¢do — IGH DIAMED LATINO AMERICA S/A

Contratante Contratada

Para verificar as assinaturas va ao site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o cédigo OFE7-82E9-AD1E-F1B3.

Este documento foi assinado digitalmente por Joel Sobral De Andrade® Luisa Moura Gomes.

Este documento foi assinado digitalmente por Joel Sobral De Andrade e Luisa Moura Gomes.
Para verificar as assinaturas va ao site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o codigo OFE7-82E9-AD1E-F1B3. 2
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HOSPITAL ESTADUAL DE
APARECIDA DE GOLAMNIA

CAIRO LOUZADA
42 TERMO ADITIVO DE PRORROGAGAO N2 123/2023 AO
CONTRATO N2 5851-APA, FIRMADO ENTRE O INSTITUTO
DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH E DIAMED LATINO
AMERICA S/A.

Anexo | — Proposta de Pre¢o

Sy % Dialed Latino América $. A.
B’o mD Rua Alfredo Albano ca Costa, 100
Distrto Industrial de Lagoa Santa - MG Brasil - 33.400-000

Tel.: +55 31 3689 6600
Fax: +55 31 3689 6611

Para: Instituto de Gestdo e Humanizagdo - Huapa

At: Agripino Neto

Data 02.02.23

Ref.. Proposta AV210003/23* Cotagéo de Produtos BIO-RAD/DiaMed para renovagdo de Contrato

Prezados,

Conforme solicitado para renovagdo do 22 TERMO ADITIVO CONTRATO 137/2022 pelo periodo de 12 (doze)
meses, segue cotacdo dos produtos BIO-RAD/DiaMed conforme consumo anual do Huapa:

Cédigo Descri¢do do Produto Quant. | Valor Unit/R$ | Valor Total/RS$
Unidade anual

001134V ID-DiaClon ABD-Confirmacao 4x12 36 606,32 21.827,52
CAIXA

001234V ID-DiaClon ABO/D+Prova Reversa 4x12 36 582,30 20.962,80
CAIXA
ID-DiaCell I-11 2x10ml

003613V CAIXA 12 194,48 2.333,76
ID-DiaCell ABO (A1-B) 2x10ml

003624V CAIXA 12 133,85 1.606,20
ID-LISS/Coombs 4x12

004014V CAIXA 24 1.107,39 26.577,36
ID-Diluent2 1x500ml

009280V CAIXA 19 480,48 9.129,12
ID- Ponteiras 1x1000

009622V PACOTE 23 280,28 6.446,44
Tubos 12x75mm 1x1000

845000V PACOTE 24 443,87 10.652,88

Valor / R$8.294,67

Valor total da proposta: R$99.536,08

(Noventa e nove mil, quinhentos e trinta e seis reais e oito centavos)

Condicoes Gerais de Fornecimento:
-Prazo de pagamento: 30 dias

-Prazo de entrega: 6 dias Uteis apds a confirmagdo do pedido
-Frete: pago (para compras acima de R$1.500,00)

Flaviane Oliveira Sitva
CHEM 6385
BIOMEDICA

HO00800101.13

Este documento foi assinado digitalmente por Joel Sobral De Andrade e Luisa Moura Gomes.
Para verificar as assinaturas va ao site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o codigo OFE7-82E9-AD1E-F1B3.

Para verificar as assinaturas va ao site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o codigo OFE7-82E9-AD1E-F1B3.

Este documento foi assinado digitalmente por Joel Sobral De Andrade e Luisa Moura Gomes.
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HOSPITAL ESTADUAL DE

APARECIDA DE GOILAMNIA

CAIRO LOUZADA
42 TERMO ADITIVO DE PRORROGAGAO N2 123/2023 AO
CONTRATO N2 5851-APA, FIRMADO ENTRE O INSTITUTO
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r=y7 Diated Latino América S. A.
Bl o RAD Rua Alfredo Albano da Costa, 100
Distrito Industrial de Lagoa Santa - MG Brasil - 33.400-000

Tel.: +55 31 3689 6600
Fax:+55 31 3689 6611

Dados Cadastrais

DiaMed Latino América S.A.

Rua Alfredo Albano da Costa,100 - Bairro Distrito Industrial Genesco Aparecido de Oliveira
CEP: 33.240-095 Santa/ MG

Telefone: (31) 3313-2033

CNPJ: 71.015.853/0001-45 - Inscri¢do Estadual: 376.829.081-0058

www.diamed.com.br licitacao@diasam.com.br

Dados Bancdrios

Banco Itau (341)

Agéncia: 3193

Conta Corrente: 17.839-3 DiaMed Latino América S.A.CNPJ: 71.015.853/0001-45

Dados dos Responsaveis pela Assinatura do Contrato
MARCO TULIO DE SOUZA MOURAD, CPF Ne. 040.935.566-60 E RG: 884.328-55P/MG
HELOISA DE OLIVEIRA MALETTA, CPF N2 024.647.896-90 E RG M6872749 SSP-MG

Atenciosamente,

¥ Flavia Résemperg ; Ha it

[ i) : a Sitva

[ Q},w 4 Diretora Geral Fhvmnﬂxeégs

. % A HEAPA/IGH A EACA
Elaine Ceroy

BioRAD/DiaMed Latino América S/A - Divisdo IHD da BioRAD S/A

HD05001 01.13

Este documento foi assinado digitalmente por Joel Sobral De Andrade e Luisa Moura Gomes.
Para verificar as assinaturas va ao site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o codigo OFE7-82E9-AD1E-F1B3.

Este documento foi assinado digitalmente por Joel Sobral De Andrade e Luisa Moura Gomes.

Para verificar as assinaturas va ao site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o codigo OFE7-82E9-AD1E-F1B3.



PROTOCOLO DE ASSINATURAC(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma Portal Vertsign. Para verificar as
assinaturas clique no link: https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br/Verificar/OFE7-82E9-AD1E-F1B3 ou
va até o site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o cédigo abaixo para verificar se este
documento € valido.

Cdodigo para verificagao: OFE7-82E9-AD1E-F1B3

Hash do Documento
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O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 05/05/2023 é(sao) :

w Joel Sobral De Andrade (Signatario - INSTITUTO DE GESTAO E
HUMANIZACAO IGH) - ***.110.735-** em 05/05/2023 11:53 UTC-
03:00
Tipo: Certificado Digital

@ Luisa Moura Gomes (Testemunha - INSTITUTO DE GESTAO E
HUMANIZACAO IGH) - ***.941.665-** em 04/05/2023 15:36 UTC-
03:00
Tipo: Certificado Digital




- HEAPA

HOSPITAL ESTADUAL DE
APARECIDA DE GOIANIA

o Instituto de
lA Gestine
Humanlizagao

Oficio IGH/HEAPA n.2 073/2023

SOLICITACAO DE TERMO ADITIVO

Contrato n2; 5851-APA
Fornecedor: DIAMED LATINO AMERICA S.A
CNPJ: 71.015.853/0001-45

E-mail do representante: licitacao@diasam.com.br
Alteragdo n.2: 4° Aditivo.
A Geréncia de Contratos,

Pelo presente Oficio, solicitamos as seguintes alteracbes nos valores dos itens DE:

F{TEM DESCRICAO QTD | VALOR UNIT. | . VALORTOTAL |
1 ID- DiaClon ABD Conf. (4x12) 36 RS 583,00 RS 20.988,00
2 ID- DiaClon ABO/Rh+Reversa {4x12) 36 RS 559,90 RS 20.156,40
3 ID- DiaCell i-}f {2x10ml) 12 RS 187,00 RS 2.244,00
4 ID- DiaCell A1, B (2x10mi) 12 RS 128,70 RS 1.544,40
5 ID-LISS/Coombs (4x12) 24 | R51.064,80 RS 25.555,20
PARA:

CITEM |7 T DESCRIGAO T QrD . | VALOR UNIT:|"-VALOR TOTAL-
1 ID- DiaClon ABD Conf. (4x12) CAIXA 36 R$ 606,32 | R$21.827,52
2 ID- DiaClon ABO/Rh+Reversa {4x12) CAIXA 36 R$ 582,30 | R$20.962,80
3 ID- DiaCell I-1] {2x10mi) CAIXA 12 RS 194,48 RS 2.333,76
4 ID- DiaCell ABO (A1-B) 2x10m! CAIXA 12 RS 133,85 RS 1.606,20
5 1D-LISS/Coombs (4x12) CAIXA 24 R$ 1.107,39 | R$26.577,36

De acordo com a proposta do prestador, o reajuste acontece devido ao aumento nos custos de
importagBes, logistica e inflacdo que ocorreram durante o ano de 2022. Os valores foram reajustados em 4%

{quatro porcento},

Sohcrtamos as alteragdes nos valores e aumento na guant:dad e dos seguintes itens DE:
ITEM |- - DESCRICAO QTD VALOR UNIT. | -VALOR TOTAL |
1 1D- Diluente 2 {1x500mi) 12 RS 462,00 RS 5.544,00
2 10~ Ponteiras {1x1000ml) 12 RS 269,50 RS 3.234,00
3 1D- Tubos 12 RS 426,80 R$5.121,60
PARA:
' ITEM DESCRICAO QTD | VALOR UNIT. | VALOR TOTAL
1 1D- Diluente 2 {1x500ml} CAIXA 19 RS 480,48 R59.129,12
2 ID- Ponteiras {1x1000ml) PACOTE | 23 RS 280,28 RS 6.446,44
3 ID- Tubos PACOTE 24 RS 443,87 RS 10.652,88

De acordo com a C.1 n°04/2023, em anexo, 0 aumento na quantidade dos itens aconteceu devido
a0 nimero de soficitacBes de hemocomponentes para a Agéncia Transfusional da unidade. Os valores foram
reajustados em 4% {quatro porcento).

Ressaltamos que todas as altera¢des supracitadas terdo inici&a partir de 03/04/2023.

Atenciosamente, e{“?..é

A3 .25

A
FLAVIA ROSEMBER d-;b Q\c}
Diretora Geral %HﬁAEﬁ?}GQ
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DiaMeod Lotino Amérca 8. A

Rua Allredo Albano da Costs, 100

Distrito intustrial de Lagow Senta- MG Brasi « 33.400-000
Tel.: +55 31 3689 6600

Fax:+55 31 3689 6611

Para: Instituto de Gestdo e Humanizacio - HEAPA
AL Agripino Neto
Data 01.02.23

Ref.: Proposta AV210003B/23* Cotacdo de Produtos BIO-RAD/DiaMed para renovagio de Contrato

Prezados,

Segue proposta para reajuste anual 2023/2024, conforme cldusula contratual do 42 TERMO ADITIVO
CONTRATQ 137/2022 conforme consumo anual do Heapa.

Informamos que foiaplicado reajuste devido ao aumento em nossos custos de importacdes, fogistica e
inflagdo que aocorreram durante o ano de 2022,

Codigo | T ¢ anescn;éc do-Produto . | Quant. | ~Valor Unit/RS T Valor Total/R$
s T L S sunidade” A | a"nﬁél-q I

001134V lO-DtaClon,A&O-Conﬁrmacac 4x12 36 606,32 21.827,52
CAIXA

001234V 1D-DiaClon ABQO/D+Prova Reversa 4x12 26 582,30 20.962,80
CAIXA
1D-DiaCell I-1l 2x10mi

003613V CAIXA 12 194,48 2.333,76

003624y | |D-DiaCell ABO (A1-8) 2x10ml 12 133,85 1.606,20
CAIXA

004014y | 'D-LISS/Coombs 4x12 24 1.107,39 26.577,36
CAIXA
{D-Diluent 2 1x500ml ‘

009280V CAIXA 19 480,48 9.129,12

. {D- Ponteiras 1x1000

Q09622v PACOTE 23 280,28 6.446,44
Tubos 12x75mm 1x1000 '

843000V PACOTE 24 443,87 10.652,88

Valor mensai: ........... tansrosensssreesernsisernrreras reesrecenaansssrrr nnrateresaareanars , R58.294,67

Valor total do proposttt.......en, ressren ...R$99.536,08

{Noventa e nove mil, quinhentos e trinta e seis reais é oito centavos)

Condicdes Gerais de Fornecimento:

-Prazo de pagamento: 30 dias me-{mv@e‘m da Silva
-Prazo de entrega: 6 dias Uteis apds a confirmagdo do pedido caf»M 5385 ‘
-Frete: pago (para compras acima de R$1.500,00) BIOMEDICA

Fséwa 0S5 @A{e\
eral

HEA?AIIGH
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‘DieMed Latino Amibrica 8. A.,
Rusg Alfredo Albang da Cosfa, 100

Distrito Industriss de LagoaSanta ~MG Bras - 33 4004)00
Teol.: +55.31 3588 6600

Fax; +55 31 36896611

Dados Cadastrais

DiaMed Latino América $.A.

Rua Alfrédo Albano da Costa,100 - Bairro Distrito Industrial Genesco Aparecido de Oliveira,
CEP: 33.240-095 Santa/ MG’

Telefone: (31).3313-2033

CNPJ: 71.015.853/0001-45S - Inscrigdo Estadual: 376.829.081-0058.
www.diamed.com.br licitacao@diasam.com.br’

Dados Bancdrios
Banco Itad (341)

Agéncia: 3193

Conta Corrente: 17.839-3, DiaNed Latino América $.A:
CNPJ: 71.015.853/0001-45

inatura do Contrato {DIRETORE
Marco Tuho de Souza Mourao, CPF n2. 040.935. 566 60 e RG: 884. 328-SSP/MG
Heloisa de Oliveira Malétta, CPF n 024.647.896-90 e RG: M6872749 $8P-MG

Atenciosamente,

-

( {’A ‘ ';ff‘{?j
S

Elaine Ceroy
BioRAD/DiaMed Latino América S/A - DivisSo IHD da BioRAD S/A.

Flaviane Oliveira ¢ Sitva.
CHFM 6385
BIOMEDICA

Flavi R%&Q}erg
Dir a Geral
EAPAHGH
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C.1., n° 04/2023- Laboratério e Agéncia Transfusional

Aparecida:dé Goiania, 01 de fevereirode 2023,

De: Laboratério e Agéncia Transfusional
Para: Coordenacéo Operacional e Suprimentos:

Devido a recessidades do setor, drde teve um alimento nos nimeros.de
soincﬁac;oes de hemocomponentes.da Agenma Transfusional os itens citados
abaixo,-sofreram reajustes na quantidade:

1D-Dil luente: 2(1x500ml)

ID-Ponteiras (1x1000mil)

ID-Tubos;pacote

Atenciosamente:

cam 63313
R}QMFDIC&

Flaviane Oliveira da Silva
Coordenadora RT substitita
Laboratério e Agéncia Transfusional



