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CONTRATO N° 9-15869-SERV-07-2024-HEMU
CELEBRADO ENTRE O INSTITUTO DE GESTAO E
HUMANIZACAQt IGH E R M SAUDE E MEDICINA
APLICADA LTDA.

RESUMO CONTRATUAL
Das Partes
Contratante: Instituto de Gestdo e Humanizac@dGH
CNPJ: 11.858.570/0002-14
Contratada R M Saude E Medicina Aplicada Ltda
CNPJ: 36.252.073/0001-18

Do Objeto:

prestacao do servigo de Gestdo Médica (Diretoria Técnica)

Unidade:
Hospital Estadual da Mulher - HEMS&lfuada a Rua R-7, s/n° St. Oeste, Goiania/GO, CEP.: 74.125-
090

Forma de pagamento:

Dia 20 (vinte) do més subsequente ao inicio da prestacéo dos servigos;

Valor do contrato:
R$ 33.000,00 mensal

Vigéncia:
01/08/2024 e 01/08/2025

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
assinaturas acesse https://portal.wesign.com.br/validate/RVZEU-35GAS-5EFWW-KS2FT
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OINSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZA@GJCNPJ/MF n°® 11.858.570/0002-14, com sede a Av.
Perimetral, s/n°, Qd. 37, Lt. 74, Sl. 101, Setor Coimbra, Goiania/GO, CEP.: 20,5&p@sentado
neste ato peldr. Joel Sobral de Andragd&uperintendente, advogadpprtador do documento de
identidade sob o0 n° 0716630613 SSP/BA, inscrito no CPF/MF so&24d.490.735-04, residente e
domiciliado em Salvador/BAdoravante denominaddContratante e R M SAUDE E MEDICINA
APLICADA LTDpgessoa juridica de direito privado, inscrito no CNPJ/MF sob o nB83673/0001-

18, com sede a Av. Sao José, n° 55, Sala 04, Belo Horizonte, Niquelandia/G7§.L4FRP000,
representado neste ato pelo seu(sua) representante legal, doravante denomibadvatadq
celebram o present€ontrato n° 9-15869-SERV-07-2024-HEMigdiante as clausulas e condi¢bes

a seguir ajustadas:

CLAUSULA PRIMEIRBAS PREMISSAS

As seguintes disposi¢cOes sdo premissas influentes e substanciais do presente instrumento:

I.  OContratante,mediantecontrato de gestédo n® 131/201Zjrmado junto &Secretaria da Saude
do Estado de Goidse figura gestora de salde indicada a clausula segunda e necessita do
presente objeto contratual, com vistas a preservacdo da qualidade no atendimentadwes

aos pacientes;

a) O contratado declara ter conhecimento absoluto do instrumento disposto no paragrafo
anterior, bem como declara ter ciéncia que o custeio da presente contratag@iarg Gnica e
exclusivamente por meio do respectivo repasse correspondente a competéncia da pestaca

de servico, realizado pela entidade publica vinculada ao referido contrato.

II. A presente contratacao se efetuou pela especificidade do contratado, conforme art. 10°, 1ll, do

regulamento do contratante;

lll.  Ocontratado, através das tratativas do presente instrumento, declara interesse em assistir o

Contratanteem suas necessidades;

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
assinaturas acesse https://portal.wesign.com.br/validate/RVZEU-35GAS-5EFWW-KS2FT
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IV. O contratado se compromete ainda a cumprir todas as regras, prétitiestrizes institucionais
estabelecidas pelo Contratante sobre protecéo de dados, seguranca da informacao, programas
de integridade e garantir que realizard& acompanhamento das atualizacbes e regras
institucionais disponiveis em face a manter seu alinhamento e conducao gefiaas em sua

rotina operacional e técnica.

CLAUSULA SEGUNDBO OBJETO

O presente contrato tem como objeto a prestacéo do servico de Gestdo M&dietofia Técnica)
para assistir #ospital Estadual da Mulher - HEMEituada & Rua R-7, s/n° St. Oeste, Goiania/GO,
CEP.: 74.125-090.

CLAUSULA TERCEIRIO PRAZO
O presente contrato vigorara pdat2 meses entre 01/08/2024 e 01/08/2025 admitindo-se a

prorrogacao a critério d@€ontratante.

Paragrafo Unico A prorrogacdo contratual ocorrera obrigatoriamente por termo aditi

devidamente assinado pelas presentes partes.

CLAUSULA QUARTA®O VALOR

Pela execucéo do objeto do presente contrat@antratantepagara o valor de R$ 33.000,00 mensal.

CLAUSULA QUINTAHO PAGAMENTO

A Contratada devera emitir a nota fiscal no més subsequente a prestacao de seévics? &quinto)

dia util, e apresentar a nota fiscal acompanhada do relatério de evidéncias e nfatudEmento,
chancelados pela Diretoria Geral da unidade, e 0 pagamento da fatura ocoteradat 20 (vinte)

do referido més.

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
assinaturas acesse https://portal.wesign.com.br/validate/RVZEU-35GAS-5EFWW-KS2FT
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l. A Nota Fiscal devera ser acompanhada de certiddes que comprovem regularidaddofiscal
Contratado em ambito Federal, Estadual e Municipal, Justica do Trabalho, bem como das

certiddes que comprovem regularidade de contribui¢des relativas a FGTS e INSS.

Il. OContratadose compromete, no ato da emissdo da Nota Fiscal, a efetuar o devido destaque
de impostos, taxas e contribuigdes sociais, tais como ISS, PIS, COFINS, C8uldsprRrda
de retencdo quando regime de tributacdo diferenciado, bem como empresas optantes pelo
*Ju%eo ¢« v J}v oU ~SE] us } pv](] U tu e} ] untepuv]% E}(]ee]

regulamentada, bem como qualquer outro previsto em legislacao tributatitapdob pena

de imediata suspensao do pagamento do faturamento.

lll.  Nos casos de ndo apresentacdo de quaisquer dos documentos exigidos nestia Qlaumsa,
seja no caput ou em seus paragrafos, do més subsequente, até o dia 5° Jqlintdtil a
prestacdo do servico, 0 pagamento podera ocorrer no prazo de 30 (trintaj diastar da
apresentacdo dos documentos omissos, ndo cabendBadratadoqualquer acréscimo no

valor, seja a que titulo for;

IV. O pagamento sera efetuado somente mediante crédito em conta bancaria de titularidade do

Contratadq sendo vedada emissao de boletos;

V. O Contratado declara possuir inteiro conhecimento de que 0s servicos prestados pelo

Contratanteintegram o patriménio do(a) Estado de Goias.

VI.  OContratadoconcorda em manter regularmente os servi¢os prestados, ainda que haja atraso

em pagamento do faturamento por prazo ndo superior a 60 (sessenta) dias;

VII. Para fins de faturamento sera observada data do efetivo inicio da execugao do objeto.

VIIl. Em atengdo ao que dispbe o Regulamento de Compras e Contratagbes do abumntrat

aprovado pelo Estado de GoiasContratado compromete-se a emitir o faturamento, ou

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
assinaturas acesse https://portal.wesign.com.br/validate/RVZEU-35GAS-5EFWW-KS2FT
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congéneres, constando expressamente o niumero do contrato de gestédo, presente no §1°,

Clausula primeira, bem como respectivo termo aditivo vigente.

IV. Prestar a devida garantia para produtos e servigos nao-duraveis e duraveis, quando aplicavel.

CLAUSULA SEXTA - DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

Cabera acContratadq dentre outras obrigacdes legais e constantes do presente contrato:

I.  Cumprir rigorosamente o0s termos da proposta comercial apresentada, presente na qualidade
de Anexo I;

Il. Permitir e facilitar a inspecéo dos servigos, prestando todas as informacfesser@ando
todos os documentos que lhe forem solicitados;

[ll. Disponibilizar profissionais devidamente treinados e identificados para a execlg;dersigos;

IV. Realizar junto aos 6rgdos competentes, 0s registros necessarios a execucévigos sbjeto
do presente contrato;

V. Manter todos 0os empregados que prestam servigcos com o0 esquema de imunizagéletopm
segundo normas regulamentadoras do Ministério do Trabalho e normas da CCIH da unidade;

VI. Comunicar acContratantesobre a eventual existéncia de problemas que possam interferir no
andamento dos servigos contratados;

VII. Assumir exclusivamente a responsabilidade pela manutencéo da regularidade de documentos
perante as esferas Federal, Estadual e Municipal, devendo pagar, nos respectivos vencimentos,
os tributos e encargos, incidentes ou que venham a incidir, direta ou indiretamsosbre a
prestacdo do servico objeto do presente Contrato, devendo apresentar, de imediato, certiddes
de regularidade fiscal, trabalhista e previdenciaria, sempre que solicitad&Cpealoatante sob
pena de suspenséo do pagamento decorrente das obrigacdes contratuais;

VIIl.Observar e fazer cumprir todas as normas legais relativas as atividades deseayolvida
respondendo integralmente por quaisquer prejuizos ocasionados a pacienteS@ngatante

pela inobservancia dessas obrigacées;

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
assinaturas acesse https://portal.wesign.com.br/validate/RVZEU-35GAS-5EFWW-KS2FT
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IX. Responder, exclusivamente, pelas acbes e omissbes de seus empregados e prepostos,
indenizando pacientes e Gontratado por eventuais prejuizos que lhe forem ocasionados
durante o periodo de vigéncia do presente contrato;

X. Atender com presteza as reclamagfes sobre a qualidade dos servicos executados
providenciando sua imediata correcdo, sem 6nus patawuatratante

XI. Respeitar e fazer com que seus empregados respeitem as normas de segurancaltio,trab
disciplina e demais regulamentos vigentesGuantratante bem como atentar para as regras de
cortesia no local onde serdo executados 0s servicos;

XIl. Arcar com todo e qualquer dano ou prejuizo de qualquer natureza causaGordmtante e
terceiros, por sua culpa, ou em consequéncia de erros, impericia propria ou tiaras>que
estejam sob sua responsabilidade, bem como ressarcir o equivalente a todosnos da
decorrentes de paralisacéo ou interrupgao dos servigos contratados, exceto geamdoorrer
por exigéncia ddContratante ou ainda por caso fortuito ou for¢ca maior, circunstancias que
deverdo ser comunicadas imediatamente apds a sua ocorréncia;

XIII.O Contratado se compromete, no ato da emisséo da Nota Fiscal, a efetuado desiaque de
impostos, taxas e contribuicdes sociais, tais como ISS, PIS, COFINS, CSiU disiitinda de
retencdo quando regime de tributagéo diferenciado, bem como empresas optantesmpples
v J}v oU A"SE] pus } upv](] U I <} ] Hv]% ER1]¥$]}vUo Al u v
bem como qualquer outro previsto em legislagcdo tributaria péatria, sob penamédiata
suspensdo do pagamento do faturamento.

XIVOContratadodeclara ser Unica e exclusivamente responsavel por quaisquer diarigde natureza
civel, trabalhista, previdenciaria e social, que sejamvenham a ser relacionados, direta ou
indiretamente, aos profissionais a servico do presente contrato, desde que contsapedio
Contratada

XV.Apresentar o cronograma de envio da documentac¢do a ser cumprido pela Contratante em tempo
habil;

CLAUSULA SETIMA - DAS OBRIGACOES DO CONTRATANTE

Caberd aocContratante as suas expensas, dentre outras obrigacBes legais e ou constantes do

presente contrato:

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
assinaturas acesse https://portal.wesign.com.br/validate/RVZEU-35GAS-5EFWW-KS2FT
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l. Remunerar cContratadq na forma estabelecida nas Clausulas quarta e quinta;
Il. Promover as facilidades necessarias para o livre acesso dos profissm@Gaigratado
as suas instalacdes, se necessario, desde quando devidamente identificados;
[lI.  Cumprir 0 cronograma de envio da documentagdo encaminhado pela Contratada em

tempo habil;

CLAUSULA OITAWDAS MULTAS

O ndo cumprimento das cladusulas pactuadas no presente contrato, nas condicdiscgntratuais,
nas normas de seguranca higiene e medicina do trabalho, bem como nas raensaguranca
patrimonial, gerard multa de 2% (dois por cento) sobre o valor globatodtrato, conforme

disposic¢des a seguir:

l. As multas sdo cumulativas, ndo podendo ultrapassar a 20% (vinte por cento) idglobdd

do contrato.

Il. As multas serdo cobradas por ocasido do pagamento do primeiro fiadumta que for

apresentada apds sua aplicacao.

lll.  As penalidades estabelecidas nesta clausula ndo excluem quaisquer outras previstas nes
contrato, na Clausula décima terceira, nas normas de Seguranca Industrial, Higiedieina
do Trabalho e Normas de Seguranca Patrimonial, bem como a responsabilidaaigiddada
por perdas e danos que causarCéntratante em consequéncia de inadimplemento das

clausulas pactuadas.

CLAUSULA NON#DA PARALISACAO DOS SERVIGOS

Na hip6tese de ocorrer paralisagdo dos servico£dotratadq fica autorizado a&ontratante a
contratagdo de outra prestadora de servigos para realizacao do objeto contpattaisado, desde
gue oContratado seja notificado para regularizar a prestacéo de servigos e ndo a faca & até

(vinte e quatro) horas.

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
assinaturas acesse https://portal.wesign.com.br/validate/RVZEU-35GAS-5EFWW-KS2FT
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l. O disposto no caput ndo se aplica na hipétese de inadimplemen@odtratante por
mais de 60 (sessenta) dias.

Il. Caso oContratante contrate outro fornecedor para a prestacdo dos servigos
paralisados, conforme autorizado no disposto anteriormente arcatémratadocom
0s custos da referida contratagdo, independente do ressarcimento de indenigacao

perdas e danos, sejam estes morais ou materiais.

CLAUSULA DECIMA - DO RESSARCIMENTO

O Contratado se obriga a reembolsar Gontratante em todas as despesas que este adquirir

decorrentes de:

l. Reconhecimento judicial de indenizacdo administrativa ou reconhecimento judieial
titularidade de vinculo empregaticio de seus empregados e/ou prestadores deosa&oig 0
Contratante;

Il. Reconhecimento judicial ou administrativo de solidariedade ou subsidadle do
Contratanteno cumprimento das obrigacdes previdenciérias e/ou fiscaiSaturatado;

lll.  Indenizagdo, inclusive a terceiros, em consequéncia de eventuais danos, materiais ou
institucionais, causados pef@ontratadoou seus prepostos ou prestadores de servigos na
execucao de suas atividades;

IV. Indenizagéo, inclusive a terceiros, em consequéncia de eventuais danos ao meio ambiente e
emissdo de agentes poluidores causados fatratadoou seus prepostos ou prestadores
de servico, seja por agdo ou omissao;

V. Indenizagéo pela necessidade de contratacdo de outra empresa para a execucdo do objeto
previsto no presente contrato que tenha deixado de ser executado em face de pzialdss

atividades ddContratadq ressalvada a hipétese indicada no 81° da clausula nona.

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
assinaturas acesse https://portal.wesign.com.br/validate/RVZEU-35GAS-5EFWW-KS2FT
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Paragrafo UnicoOs valores em questao sado reconhecidos desde ja como devidos, liquidos e certos

e passiveis de execucdao judicial para ressarcimen@oatratante;

CLAUSULA DECIMA-PRIMEIRA - DA SUBCONTRATACAQO, CESSAGREN®ANSFE

N&o é permitido acContratadosubcontratar os servicos ora pactuados, bem como utilizar pessoas

que ndo sejam seus profissionais.

l. OContratadonao podera transferir ou ceder, no todo ou em parte, 0s servigcos contrgtados
salvo com autorizacdo prévia por escrito @ontratante regulando-se em cada caso a

responsabilidade da cedente pelos servigos ja prestados ou a prestar.

Il. o Contratadondo podera ceder ou dar como garantia, a qualquer titulo, no todo ou em
parte, os créditos de qualquer natureza decorrentes ou oriundos do presemti&tm salvo

com autorizagdo prévia e por escrito @ontratante

[l Constara, obrigatoriamente, da autorizacao prévia, q@oatratanteopde ao Cessionario
dos créditos as excecdes que lhe competirem, mencionando-se, expressamente que 0S
pagamentos ao cessionario estarao condicionados ao preenchimento pela ced¢otasle

as suas obrigacdes contratuais.

V. Caso oContratadoinfrinja quaisquer das disposicdes acima, ficar4 obrigado a indenizar

pelos danos materiais e/ou morais causadoaaotratante

CLAUSULA DECIMA-SEGUNBEGURANCA E PROTECAO DE DADOS - LEI 13.709/18

O presente contrato sera regido e interpretado em relagéo as leis de prote¢éo de dados eoaform
Legislacédo vigente de Protecdo de Dados (LGRDGeral de Prote¢do de Dados) de acordo com as
leis da Republica Federativa do Brasil (13.709/2018 e suas atualizac@esessario ou aplicavel a
outros paises, considerando também as regras e obrigacdes legais locais correlatas;sales@o
este contrato e incluindo também dados anteriores que possam ja existir em noseadba

informaces para protecao.

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
assinaturas acesse https://portal.wesign.com.br/validate/RVZEU-35GAS-5EFWW-KS2FT
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I. Importante o entendimento de que nossas regras de politica de privacidade deekiddo
disponiveis para consulta em nossos principais canais de comunicacdoagdatee que
poderdo ser ajustadas e adaptadas a qualquer tempo em vistas de melhor atnder
necessidades e expectativas das partes, demonstrando o cumprimento legal e regulamentar,
tendo o Contratado a obrigacdo de consultar verséo atualizada sempre que julgar pertinent

II. Ao dar o de acordo neste contrato, entende-se também que ha uma aceitagcéo inequivoca do
conhecimento e entendimento de nossa politica de privacidade e atendimento aos seus
direitos através dos canais institucionais, que podem ser solicitadaalgugu tempo ao e-

maildpo@igh.org.byr

lll. As partes obrigam-se a assegurar aos titulares dos dados pessoais que venhpor astes

tratados, em especial com relagdo aqueles que venham a constituir objeto @esteato,
todos os direitos de que trata o artigo 18 da LGPD, devendo aafadd informar a
Contratante, imediatamente, qualquer solicitagdo de titulares que impliqgue nass&tade
de confirmacgéo, acesso, correcdo, anonimizagao e/ou eliminagéo.

IV. A Contratante devera ser integralmente indenizada por toda e qualquer perda decorrente do
descumprimento, pela Contratada, das disposi¢cdes da LGPD, respondendo a Contratada por
eventuais san¢fes que venham a ser aplicadas & Contratante em razao da inobsgrefacia
Contratada, dos preceitos normativos estabelecidos na LGPD.

V. Em caso de fiscalizagdo ou aplicacéo de quaisquer penalidades pela Autoridade Nacional
WE}Ss } }e ~M" EW _e u JEE!V ] JV(E }eEEE-" >'W
aos dados pessoais que venham a integrar o objeto deste Contrato, uma Parte devera,
conforme o caso, fornecer a outra, para fins de defesa, todos os subsidiovas e
comprovem que (i) ndo ocorreu o tratamento dos dados que lhes foranuatab; (ii) ndo
houve violacdo a legislacdo de prote¢cdo de dados; ou (iii) o dano causkEsoréente de

HO% A ope]A } 3§]13puo E }- }e I S E JE}X_

CLAUSULA DECIMA-TERCEIB® USO DE IMAGEM

Fica acordado entre as partes:

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
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l. A Contratante, sem qualquer 6nus para as partes, a qualquer tempo e desdéaatete a
moral ou 0s bons costumes, podera utilizar o nome, a imagem e a voz do Contratafiopa
exclusivos da divulgacdo da Instituicdo, bem como para informar quaisquer bEnefic
campanhas que estejam passiveis de divulgacdo interna, bem como iniciatmilases,
podendo, para tanto, reproduzi-los ou divulga-los junto a midia es@ievisionada, internet
e todos os demais meios de comunicacgédo, publicos ou privados, por undgedoaté 24

(vinte e quatro) meses ou até a solicitacéo de retirada de anuéncias.

Il. A Contratante cientifica o Contratado de que possui, em seus ambientes (salas, re@rredo
internos e externos, refeitdrios etc.), monitoramento em tempo real dtigidades dos
funcionarios e visitantes, preservando-lhes a intimidade e a privacidade. Tabraomnto
visa ao acompanhamento da rotina diaria da empresa e ao auxilio ndichg&o de possiveis

irregularidades.

lll.  Caso néo seja do interesse do Contratado em autorizar o uso da imagem @aadns
exclusivos da divulgacéo da instituicdo e suas atividades podera manifestar expressamente

em documento préprio a ser solicitado.

CLAUSULA DECIMA-QUARTA - FATORES AMBIENTAIS E DE SEGURANCAIDO TRAB

Cabera ao contratado cumprir as seguintes normas:

l. O Contratado, se aplicavel ao objeto, devera obedecer as determinagbes ambientais,
decorrentes de Lei e aquelas emanadas por Autoridades Governamentais, em gradicul
meio ambiente, seguranca e salde ocupacional, sendo a Unica responsével pelas providéncias

necessarias e pelos efeitos decorrentes de eventuais inobservancias delas.

Il. O Contratado envidara os melhores esforgos para respeitar e fazer com que peegaos
respeitem as Normas de Seguranca do Trabalho e utilizem os Equipamentos de Protegéo
/v JAl p o ~~ W/ _« I}u e PuUE v S v}oe*P] v ee (E]}e (pv ]

conforme determinado por legislacéo especifica se for necessario.

lll. O Contratado responsabilizar-se pelo cumprimento das Normas Regulamentaretata P
vN iX1i8166 } D]v]*s E]} } dE o0Z} U% EAPY ~0DE « s UE *%o
como das instru¢es emitidas pela Contratante, providenciando as suas cegtas se

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
assinaturas acesse https://portal.wesign.com.br/validate/RVZEU-35GAS-5EFWW-KS2FT

5]
v

Brasil
—




O
H E M U HOSPITAL ESTADUAL DA MULHER SUS ‘-‘

CONTRATO N° 9-15869-SERV-07-2024-HEMU
CELEBRADO ENTRE O INSTITUTO DE GESTAO E
HUMANIZACAQt IGH E R M SAUDE E MEDICINA
APLICADA LTDA.

acidente de trabalho para todos os seus empregados a servico deste CONTRATO. A
Contratante estara, portanto, isenta de qualquer responsabilidade em relacdo a acidentes ou
doengas profissionais resultantes dos servigos contratados, salvo se, comprovaelgpoent

omissdo ou acgédo, venha a dar causa.

CLAUSULA DECIMA-QUINTA- DA RETENCAO

O Contratantepodera reter;

l. Em 20% do faturamento mensal, como garantia, na hipotese de infracao contratual
elou prestacdo de servico inadequada pélontratadq incluindo-se também as
multas contratuais e quaisquer outros valores que porventura seja devidp pel
CONTRATADém favor doContratante ou ainda como forma de ressarcimento de
possiveis prejuizos provocados pEIONTRATADAOuU seus empregados.

Il. Em 30% do faturamento final, como garantia, na hip6tese de infragdo contesitual
prestacao de servico inadequada p€lontratadg incluindo-se igualmente as multas
contratuais e quaisquer outros valores que porventura seja devido@etratado
em favor doContratante ou ainda como forma de ressarcimento de possiveis
prejuizos provocados pefdontratadoe ou seus empregados.

[l O(s) faturamento(s) em sua totalidade, na hipétese de ndo pagamento dos salarios
dos empregados d@ontratadoque prestem servigos para@ontratante somente
liberando os valores retidos na hip6tese de adimplemento dos salarios ou acordo
entre as partes

V. O(s) faturamento(s), na hipétese de Reclamacéo Trabalhista, em Goatwtante
figure como responsavel principal, solidaria ou subsidiaria, de empregados o
prestadores de servico daontratada até o limite dos valores reclamados na citada
acdo, somente liberando os valores retidos na hipétese de exclusdo da lide ou acordo
entre as partes

V. O(s) faturamento(s), na hipotese de acdes judiciais, em gUGerdratante figure
como responsavel principal, solidaria ou subsidiaria, oriunda de fatosguias por

empregados ou prestadores de servico @ontratadg até o limite dos valores

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
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requeridos na citada a¢do, somente liberando os valores retidos na hipotese de
exclusdo da lide ou acordo entre as partes

8§40 Os impostos da nota, quando necessario e amparado por lei.

§1° Ke A 0}E « E §] } JE } Ju « o v ¢« Z[ Z[e*eE}o]l] E } %o
(Termo de Recebimento Definitivo), descontadas multas e quaisquer outros valores

porventura devidos pel@ontratadoao Contratante.

8§2° Os valores retidos nao sofrerdo nenhum acréscimo, sendo liberados pelossviaiktdricos

da retencao.
83° Rescindido o contrato nos termos da Clausula Décima-SEtimao v, perdd a
CONTRATADA favor daContratante as importancias retidas, além de responder pelas

perdas e danos que resultarem da infragdo ou prestacdo inadequada do contrato.

CLAUSULA DECIMA-SEXDA ETICA, SIGILO, CONFIDENCIALIDADE E ANTICORRUPCAO

Na execuc¢édo do presente contrato € vedado as partes e seus vinculados:

a) Prometer, oferecer ou dar, direta ou indiretamente, vantagem indevida a agentepal a
quem quer que seja, ou a terceira pessoa a ele relacionada;
b) Criar, de modo fraudulento ou irregular, pessoa juridica para celebrar o presentaiGpntr
c) Obter vantagem ou beneficio indevido, de modo fraudulento, de modificacdes ou
prorrogacdes do presente Contrato, sem autorizacdo em lei, no ato convocatdimtacao
publica ou nos respectivos instrumentos contratyais
d) Manipular ou fraudar o equilibrio econémico-financeiro do presente Contrato;
e) De qualquer maneira fraudar o presente Contrato, assim como realizar quaisgies ou
omissBes que constituam pratica ilegal ou de corrupgéo, nos tedadsi n°. 12.846/2013
ou de quaisquer outras leis ou regulam}e  %00] A ]Je ~~A> ]e V3] JEEU% } U ]v

relacionadas com o presente Contrato;
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81° O CONTRATADO se responsabiliza a adotar os devidos cuidados para impedif@ uso
autorizado, bem como a revelacao de Informacdes Confidenciais da CONTRATANTE e de suas
Partes Relacionadas, abstendo-se de, sem 0 consentimento prévio e expresso da
CONTRATANTE, revelar ou de alguma outra forma tornar disponivel qualquérrtiesddes

de Propriedade Exclusiva dela.

8§2° Sera permitido o uso de informac¢des confidenciais tdo somente poopdsito de avalia-las,
bem como para fomentar as relacdes comerciais entre as PARTES e/ou suas regpattisa
responsaveis, e ainda, para subsidiar decisdes ou fornecer orientacdes acasaweio
cumprimento de diretriz legal ou regulamentar exigida como o envio a 6rg&esrgmentais
el/ou de fiscalizacdo, bem como bancos e necessérias ao cumprimento das obrigacdes entre
as partes. Para qualquer outra forma de utlizacdo das informacfes confidenciais, é
imprescindivel autorizacdo expressa da CONTRATANTE, salvo as previstas e indicadas em

nossa politica/contrato e em beneficio das partes.

83° A obrigacdo de confidencialidade permanecerd em plena vigéncia pelo tempo em que
CONTRATADO continuar a receber Informa¢des Confidenciais da CONTRATANTE, o que néo
liberara 0 CONTRATADO e seus representantes legais da obrigacdo quanto a manutencgéo e
subordinacdo aos efeitos da confidencialidade e/ou portabilidade de informa¢bes cas

demandado.

84° O CONTRATADO se compromete em executar 0s servicos com rigorosa obserémitags t
adequadas a trabalhos de igual natureza, as especificacdes da NBR da ABNT, além das leis
normas técnicas aplicaveis, comprometendo-se, em qualquer hipétese, a adotar os melhores

padrdes aplicaveis.

85° O CONTRATADO envidara os melhores esfor¢cos para cumprir e fazer cumprir pelos seus
empregados, prepostos e contratados, as normas emanadas pela CONTRATANDE)dem
Regulamentos de Seguranca e Autoridades, além das instrugées que forem expedidas pel

CONTRATANTE, disciplinando os servi¢os que ali operam em relacdo tambénreamaProg

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
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86°

§7°

§8°

§9°

§10°

Corporativo de IntegridadeComplianc garantindo padrfes éticos e morais como um
aspecto institucional da CONTRATADA.

O presente contrato serd regido e interpretado de acordo com as boasgwélie seguranca
dainformacdao, preconizadas na Norma ABNT NBR ISO/IEC 27001 de Seguranca da Informagéao
correlata as politicas e padrdes internos do CONTRATANTE e as leis dadREpdétativa

do Brasil correlatas ao tema.

Manter sempre nas atividades pessoal responsavel, devidamente capacitado, que atue com
autonomia e poder de decisdo para atender as solicitacdes do CONTRATANTE e para ordenar

e fiscalizar a correta e segura execucdo dos servicos e entrega de produtos.

A contratada declara ter ciéncia do disposto na Lei n°® 8.080/1990 ertexiBm® 1.601/2011,
que os servicos prestados pela Contratante serdo totalmente gratuitesdando a politica
de universalizacao do acesso a saude, sendo vedada a cobranca de qualquesvaaadaos

por parte da contratada;

Em decorréncia da presente contratacéo, sob qualquer hipétese ou em qualquer situagéo, ndo
se presumira a eventual existéncia, ou se estabelecera a presun¢édo de qualquer vinculo
societério e ou empregaticio, ou obrigacGes de carater trabalhista edpresiéirio entre as
partes, por si, seus contratados, prepostos e ou empregados, e ndo seramadiaths
obrigacbes e encargos trabalhistas e sociais uma da outra, cabendo a cada soeiedade

exclusividade e responsabilidade por tais obrigacdes, inelasis esferas civil e penal;

Cada parte respondera individualmente por quaisquer perdas e danos, materipéssoais,
oriundos de suas respectivas acdes ou omissdes, bem como dos profisaisneiisculados,
gue venham a ser causados aos pacientes ou terceiros, sendo de responsabilidasiesescl
indelegavel da parte culpada e causadora do prejuizo responder perantedsreea parte

inocente, nas hip6teses capazes de configurar impericia, imprudéncia ou negligénci

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
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obrigando-se, a parte culpada a ressarcir a outra parte inocente, se esta eieacionada

por acao ou omisséo da culpada e causadora do dano.
§11° A eventual tolerancia a infragcbes a qualquer das clausulas deste instrumentonéio
exercicio de qualquer direito nele previsto constituira liberalidade, ndo inmplecaem

novacao ou transacao de qualquer espécie.

CLAUSULA DECIMA-SETIM® EXTINCAO

O presente contrato podera ser extinto nas seguintes hipoteses:

a) PeloContratado,no curso da vigéncia inicial, comprometendo-se a conceder o aviso pgdvio d
30 (trinta) dias acContratante

b) Se qualquer das partes ceder ou transferir 0 presente instrumento a terceimsa ggévia
anuéncia da outra parte, por escrito;

c) Se qualquer das partes se tornar comprovadamente insolvente, requerer recuperagal jud
ou extrajudicial ou autofaléncia, ou tiver a sua faléncia requerida ou decretada;

d) Deixar, qualquer das partes, de cumprir, ou mesmo cumprir irregularmente, clausulas
contratuais, prazos e especificacfes;

e) Também serd causa de rescisdao motivada o inadimplemento contratual por darstemio de
quaisquer obrigagfes previstas nesse contrato, por quaisquer das partes, queja&arsedo
no prazo estabelecido em notificagdo encaminhada nesse sentido pela parte lesada, prazo esse
nao inferior a 10 (dez) nem superior a 30 (trinta) dias.

il W & } 1€ 15} " e§ } V] M8 ]|SX0SE % 0}

g) Na superveniéncia de caso fortuito, de forca maior ou fato impeditivo a consecucao dos
objetivos sociais das partes, em razdo de decisao judicial ou por atdemoderes publicos
competentes, que inviabilizem a continuidade de execucao do presente contrato.

h) Por exclusivo critério de conveniéncia e oportunidade da Contratante, a ugratgmpo,
mediante aviso prévio de 30 dias, sem que haja aplicacao de multa ampatp de indenizagcéo

de qualquer natureza.
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Paragrafo UnicoEm qualquer das hip6teses de encerramento do presente contrato sera obrigacéo
comum as partes a realizacao da devida prestacdo de contas, no prazo maximo dee0d{&in
subsequentes, abrangendo os aspectos fisicos e financeiros do relacionamento. Nedse Sendti
assegurado a€ontratadoo direito ao recebimento da remuneracao correspondente aos servicos

efetivamente até ai prestados, ndo obstante o encerramento do Contrato.

CLAUSULA DECIMA-OITAMPA ASSINATURA DIGITAL

Caso o presente instrumento seja assinado digital ou eletronicamente, cada Parte declara e garante
que sua assinatura digital ou eletrbnica tem o mesmo efeito vinculativo ei@ & assinatura
manuscrita, possuindo carater irrevogavel e irretratavel, desde que: sejaadmmlpor meio de
plataforma de conhecida confiabilidade, possua integridade e autenticidadeseeifs e atenda ao

disposto na Medida Proviséria 2.200-2/2001, ou em outra legislacéo que venhaitusidns

CLAUSULA DECIMA-NOIRA FISCALIZACAO

Cabera ao Contratante, no curso da execucdo de servico, a fiscalizagcdo com olzsataénci
disposic¢des contratuais, de forma a promover afericdo acerca do devido cumprimersers@os
prestados, sem prejuizo da fiscalizagdo exercida pela Contratada.
I. O acompanhamento e fiscalizacdo da execucgdo deste contrato seréo realizadoseieto Dir
Administrativo, ou em sua auséncia, pelo Diretor Geral;
81° A fiscalizacdo exercida pelo CONTRATANTE nao implica em corresponsabilidadelsua o

responsavel pelo acompanhamento do contrato;
§2° O acompanhamento do servigco pela CONTRATANTE né&o exclui e nem reduz a respamsabilidad
da CONTRATADA, inclusive por danos que possam ser causados ao CONTRATANEETs, por

qualquer irregularidade decorrente de culpa ou dolo da CONTRATADA na execucéo do contrato.

CLAUSULA VIGESIMBRO FORO

Fica eleito o foro da Comarca de Goiania/GO como o Unico competente par&rcicio e

cumprimento dos direitos e obrigacdes decorrentes do presente instrumento, rematocés partes

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
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a qualquer outro, por mais privilegiado que seja, independentemente dos seus atufituros
domicilios.

E, por estarem assim justas e acordas, as partes assinam o presente instremed (duas) vias de

igual teor e forma para que se produzam seus efeitos juridicos e legais.

Goiania/GO, 01 de agosto de 2024

Assinado eletronicamente por:
T Renan Silva Miller
7 CPF: ***,029.067-**
o

=
Assinado digitalmente por: / Parte
ST o Data: 30/07/2024 16:59:51 -03:00 o
Certicado eiido por AC CNDL RFB v3

Instituto de Gestao e Humanizacao - IGH R M Saude E Medicina Aplicada Ltda

Contratante Contratada
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Anexo | t proposta de preco

2
e
Q
PROPOSTA DE PRECO g
N
>
R M SAUDE E MEDICINA APLICADA LTDA %
2
o
w
?-
1. OBJETO
0O objeto dessa proposta ¢ a prestagdo de servigos de gestdo médica (diretoria técnica), g
53
buscando sempre atender e aplicar o conceito de melhores praticas na Unidade Hospital
Estadual da Mulher —HEMU - GO, com a finalidade de garantir o atingimento das metas
contratuais estabelecidas entre IGH e seu contratante. 5

1.1 Descrigdo das atividades:

Supervisdo e coordenagdo de todos os servigos técnicos do hospital;
Responsabilidade perante os conselhos regionais de medicina, autoridades sanitarias,
ministério publico, judicidrio e demais autoridades pelos aspectos formais do
funcionamento do hospital;

Garantir que todos os médicos que atuem na unidade obedecam ao disposto no
regimento interno da institui¢do;

Garantir o pleno funcionamento das comissdes formais.

Atender as exigéncias quanto ao cumprimento de metas de contrato, pautado em
indicadores de qualidade.

acesse https:

e suas

2. CARGA DE TRABALHO

A prestagdo do servico respeitara uma carga horaria mensal, buscando cumprir

plenamente as necessidades da unidade Hospital Estadual da Mulher — HEMU - GO.
3. PRECOS

Para atendimentos de todas as atividades propostas VALOR GLOBAL: RS 33.000,00
(trinta e trés mil reais) mensais, para prestagdo de servigo de diregdo técnica, referente
a 40 (quarenta) horas semanais, incluindo disponibilidade remota através de

contrato telefonico. O preco descrito acima ja contempla todos os impostos.

4. CONDIGOES DE PAGAMENTOS

documento foi assinado por Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa. Para validar o

As condigdes para os pagamentos:

Apresentacdo de Nota Fiscal;

Esse documento foi assinado por Renan Silva Miller e JOEL SOBRAL DE ANDRADE. Para validar o documento e suas
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Emissdo de Relatdrios de Evidencia de Prestacdo de Servigo;
Entrega de CertidGes Negativa de Débitos: Federais, Estaduais, Municipais,

Trabalhistas e FGTS.

5. CONDICOES COMERCIAIS

Ao final de cada més serd emitida nota fiscal com valores relativos a prestacdo de
servigos na unidade regional conforme proposta;

Pregos: Os pregos estdo cotados em Reais;

Impostos: Todos os impostos ja estdo inclusos no valor da proposta;

Aceite: Ao aceitar as condigdes presentes, enviar minuta para efetivagdo do contrato;
Validade da Proposta: Esta Proposta Comercial tem validade de 30 (trinta) dias

corridas, contados a partir de sua data de emissdo.

Goiania/GO, 18 de julho de 2024.

(

RENAN SILVA MILLER

CPF 105.029.067-40

Assinado eletronicamente por:
Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa
CPF: ***.971.844-"
Data: 29/07/2024 13:21:03 -03:00
MUND#: DIGITAL
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Humanizagao

Oficio n°®300/2024- CONTRATOS
SOLICITAGAO DE CONTRATO

Fornecedor: R M SAUDE E MEDICINA APLICADA LTDA
CNPJ: 36.252.073/0001-18

Nome do representanteRenan Silva Miller
CPF105.029.067-40
E-mail do representanterenanmiller@yahoo.com.br

Modalidade de ContratacaoESPECIFICIDADE

Unidade: HEMU-Hospital Estadual da Mulher
Inicio:01/08/2024
Prazo de Vigéncial2 meses

Valor do Contrato MensalR$ 33.000,00
A Geréncia de Contratos,

Pelo presente oficio, solicitamos a contratacdo da empresa acitmda, para prestacao de
Servigo de Gestdo Médica (Diretoria Técnica), para assitlEMU— Hospital Estadual da Mulher

como descrito no quadro abaixo e proposta comercial:

Descrigcdo do Servigo Valor Mensal (R$)
Prestacdo de Servico de Gestdo Médica (Diretoria Técnica) G200

Desde modo, considerando o art. 10° do Regulamento de Comprasmr&tacdo de Servicos desta
instituicéo,
Art. 10° Nao se exigird a publicidade prévia disposta no artigateaior deste

regulamento nos seguintes casos de contratacdes/aquisicoes:

Il. ESPECIFICIDADE: Na contratacdo de empresa especializada fiesiopad de notério
conhecimento, assim entendido aqueles cujo conceito no campo de pegiatidade, decorrente
de desempenho anterior, estudos, experiéncias, publicacbgan@acao, aparelhamento, equipe

técnica ou outros requisitos relacionados com sua atividade,

permita inferir que o seu trabalho é o mais adequado a plena satigb do objeto a ser

contratado, desde que comprovada a inviabilidade de competicéo.

Atenciosamente, Assinado eletronicamente por:

Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa
CPF: ***.971.844-**
Data: 24/07/2024 16:42:08 -03:00 i
MUND®S5 DIGITAL

Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa
Diretora Geral
Hospital Estadual da Mulher - HEMU

Instituto de Gestdo e HumanizacadGH
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MANIFESTO DE
ASSINATURAS

Caodigo de validacéo: 5BPJD-EM4UA-TMDLC-USDK5

Esse documento foi assinado pelos seguintes signatarios nas datas indicadas (Fuso
horéario de Brasilia):

v/ Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa (CPF ***.971.844-**) em 24/07/2024 16:42
- Assinado eletronicamente

Endereco IP Geolocalizacao
177.11.146.74 N&o disponivel
Autenticacdo laryssa.santacruz@igh.org.br (Verificado)
Login

dt7IXOIRwW/LLHIHcIOMLZoU34eGW gkl/cP8 qVxzCBpQ=

SHA-256

Para verificar as assinaturas, acesse o link direto de validagéo deste documento:

https://mundo.easydocmd.com.br/validate/5BPJD-EM4UA-TMDLC-USDK5

Ou acesse a consulta de documentos assinados disponivel no link abaixo e informe
o cddigo de validacao:

https://mundo.easydocmd.com.br/validate




PROPOSTA DE PRECO
R M SAUDE E MEDICINA APLICADA LTDA

1. OBJETO

O objeto dessa proposta é a prestagdo de servigos de gestdo médica (diretoria técnica),
buscando sempre atender e aplicar o conceito de melhores praticas na Unidade Hospital
Estadual da Mulher —HEMU - GO, com a finalidade de garantir o atingimento das metas

contratuais estabelecidas entre IGH e seu contratante.

1.1 Descrigao das atividades:

Supervisdo e coordenagdo de todos os servigos técnicos do hospital;
Responsabilidade perante os conselhos regionais de medicina, autoridades sanitarias,
ministério publico, judicidario e demais autoridades pelos aspectos formais do
funcionamento do hospital;

Garantir que todos os médicos que atuem na unidade obedecam ao disposto no
regimento interno da instituicao;

Garantir o pleno funcionamento das comissdes formais.

Atender as exigéncias quanto ao cumprimento de metas de contrato, pautado em
indicadores de qualidade.

e

CARGA DE TRABALHO

A prestacdo do servigo respeitard uma carga horaria mensal, buscando cumprir

plenamente as necessidades da unidade Hospital Estadual da Mulher - HEMU - GO.

3. PRECOS

Para atendimentos de todas as atividades propostas VALOR GLOBAL: RS 33.000,00
(trinta e trés mil reais) mensais, para prestacdo de servigo de direcdo técnica, referente
a 40 (quarenta) horas semanais, incluindo disponibilidade remota através de

contrato telefénico. O preco descrito acima ja contempla todos os impostos.

»

CONDICOES DE PAGAMENTOS

documento foi assinado por Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa. Para validar o documento e suas assinaturas acesse https://mundo.easydocmd.com.br/validate/YSCSU-BHCV2-FDGLW-

As condigOes para os pagamentos:

Apresentagao de Nota Fiscal;



Emissdao de Relatdrios de Evidencia de Prestacdo de Servico;
Entrega de CertidGes Negativa de Débitos: Federais, Estaduais, Municipais,

Trabalhistas e FGTS.

5. CONDICOES COMERCIAIS

Ao final de cada més serd emitida nota fiscal com valores relativos a prestacdo de
servi¢os na unidade regional conforme proposta;

Precos: Os pregos estdo cotados em Reais;

Impostos: Todos os impostos ja estdo inclusos no valor da proposta;

Aceite: Ao aceitar as condi¢des presentes, enviar minuta para efetivacdo do contrato;
Validade da Proposta: Esta Proposta Comercial tem validade de 30 (trinta) dias

corridas, contados a partir de sua data de emissdo.

Goiania/GO, 18 de julho de 2024.

ey

RENAN SILVA MILLER

CPF 105.029.067-40

Assinado eletronicamente por:
Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa
CPF: *** 971.844-**
Data: 29/07/2024 13:21:03 -03:00
MUND®#3 DIGITAL

Esse documento foi assinado por Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa. Para validar o documento e suas assinaturas acesse https://mundo.easydocmd.com.br/validate/YSCSU-BHCV2-FDGLW-

JND97



MANIFESTO DE
ASSINATURAS

Cddigo de validacdo: YSCSU-BHCV2-FDGLW-JND97

Esse documento foi assinado pelos seguintes signatérios nas datas indicadas (Fuso
horéario de Brasilia):

v/ Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa (CPF ***.971.844-**) em 29/07/2024 13:21
- Assinado eletronicamente

Endereco IP Geolocalizacao

Lat: -16,676470 Long: -49,279253
177.11.146.74

Precisdo: 11 (metros)

Autenticacéo laryssa.santacruz@igh.org.br (Verificado)

Login

f5T5W4nn6xmtX2qY TyOMxbrHf23Qp1HB6cFLNOKAOFY=

Para verificar as assinaturas, acesse o link direto de validagéo deste documento:

https://mundo.easydocmd.com.br/validate/YSCSU-BHCV2-FDGLW-JND97

Ou acesse a consulta de documentos assinados disponivel no link abaixo e informe
o0 codigo de validacao:

https://mundo.easydocmd.com.br/validate
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Assinado eletronicamente por:
Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa
CPF: ***,971.844-**
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MUND®$5 DIGITAL

Esse documento foi assinado por LaryssaEanta Cruz Martins Barbosa. Para validar o do
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MANIFESTO DE
ASSINATURAS

Cddigo de validagdo: LZDUQ-HV7HE-2FHY5-4WYW4

Esse documento foi assinado pelos seguintes signatérios nas datas indicadas (Fuso
horéario de Brasilia):

v/ Laryssa Santa Cruz Martins Barbosa (CPF ***.971.844-**) em 26/07/2024 14:46
- Assinado eletronicamente

Endereco IP Geolocalizacao

Lat: -16,676462 Long: -49,279255
177.11.146.74

Precisdo: 11 (metros)

Autenticacéo laryssa.santacruz@igh.org.br (Verificado)

Login

Jm6PtvMRygbLUV4VormO/PS6Lq0fDShg/aBZNVTZKFg=

Para verificar as assinaturas, acesse o link direto de validagéo deste documento:

https://mundo.easydocmd.com.br/validate/LZDUQ-HV7HE-2FHY5-4WYW4

Ou acesse a consulta de documentos assinados disponivel no link abaixo e informe
o0 codigo de validacao:

https://mundo.easydocmd.com.br/validate
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Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

CNPJ: 36.252.073/0001-18

Certidao n°: 47584133/2024

Expedicéo: 08/07/2024, as 15:29:58

Validade: 04/01/2025 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicao.

Certifica-se que o CNPJ sob o n° 36.252.073/0001-18 , NAO CONSTAcomo
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certiddao emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéao
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sado de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

Certidao expedida sem indicagdo do nome/razao social, tendo em
vista que o CPF/CNPJ consultado néo figura na ultima versdo da base
de dados da Receita Federal do Brasil - RFB enviada ao Tribunal
Superior do Trabalho - TST. Para saber a situacdo desse CPF/CNPJ,
consulte o sitio da RFB (www.receita.fazenda.gov.br).

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacéo

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certidao emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacfes
estabelecidas em sentenca condenatoéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucao de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comisséo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicao legal, contiver forca executiva.

Duvidas e sugestfes: cndt@tst.jus.br
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12 ALTERACAO DO ATO CONSTITUTIVO DE TRANSFORMACAO E M
SOCIEDADE LIMITADA

R M SAUDE E MEDICINA APLICADA — EIRELI

MARIZETE MARQUES DOS SANTOS, brasileira, solteira, empresaria, natural da cidade
de Benjamin Constant — AM , data de nascimento 08/03/1982, portador da Carteira de
Identidade (RG): n° 24005380, expedida por SSP/AM em 06/12/2006 e CPF n°
014.986.052-81, residente e domiciliada na cidade de Goiania - GO, na AVENIDA T 14, n°
SIN, QUADRA 167 LOTE 3A/9A EDIF BORGES L EXCELLENCE APT 1903, SETOR
BUENO, CEP: 74.230-130, titular da empresa Individual de Responsabilidade Limitada R
M SAUDE E MEDICINA APLICADA — EIRELI , inscrita no CNPJ sob n° 36.252.073/0001-
18, estabelecida a Av. S&o José, n° 55, sala 04, fundos - bairro Belo  Horizonte,
Niquelandia/GO, CEP: 76.420-000 , sob registro primitivo na JUCEG 5260091808-7 de
05/02/2020, resolve na forma abaixo, transformar seu registro de EIRELI em Sociedade

Empresaria Limitada, uma vez que admitiu socio(s):

Clausula 12 — Da Admisséo de Socio(s)

Fica admitido como socio: RENAN SILVA MILLER , brasileiro, solteiro, médico, natural da
cidade de Rio de Janeiro/RJ , data de nascimento 30/01/1984, portador da Carteira de
Identidade (RG): n° 20.344.084-7, expedida por SSP/RJ em 08/04/2002 e CPF n°
105.029.067-40, residente e domiciliado na cidade de Goiania - GO, na AVENIDA T 14, n°
SIN, QUADRA 167 LOTE 3A/9A EDIF BORGES L EXCELLENCE APT 1903, SETOR
BUENO, CEP: 74.230-130.

Clausula 22 — Da Transformacéo e da Denominacdo Soc ial

Fica Transformada esta Empresa Individual de Responsabilidade Limitada — EIRELI em
Sociedade Limitada, passando a denominagdo social a ser R M SAUDE E MEDICINA
APLICADA LTDA , com sub-rogacao de todos os direitos e obrigacGes pertinentes.

I #$% & () + - (/(*(.. ((.0) 0000( &&&'
12 3 %'!'4" 5 6/7 ) 81 9 #$% & /* )+ )-.&%).)0 O://
A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovacéo de sua autenticidade nos respectivos portais,
informando seus respectivos cédigos de verificagéo.
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Paragrafo Unico: Do nome fantasia

O nome fantasia passara a ser: R M SAUDE

Clausula 32 — Da Alteracéo de Endereco

O endereco que é Av. Sdo José, n° 55, sala 04, fundos - bairro Belo Horizonte,
Niquelandia - GO, CEP 76.424-000, passa a partir desta data a ser Av. Sao José, n° 55,
sala 04, fundos - bairro Belo Horizonte, Niquelandia/GO, CEP: 76.420-000.

Clausula 42 — Do Capital Social

O acervo pertencente a esta EIRELI, no valor de R$ 99.800,00 (noventa e nove mil e
oitocentos reais) onde o titular transfere R$ 9.980,00 (nove mil, novecentos e oitenta)
quotas, de valor unitario de R$ 1,00, para o socio admitido, conforme distribuicdo que
passa a constituir o capital da Sociedade Limitada. Para tanto, firma em ato continuo o

Contrato Social .

Paragrafo Unico: Da redistribuicdo do Capital Socia |

O Capital Social passara a ser distribuido, conforme quadro a seguir:

Sécio Quotas Valor
MARIZETE MARQUES DOS SANTOS 89.820 R$ 89.820,00
RENAN SILVA MILLER 9.980 R$ 9.980,00
TOTAL ==================== 99.800 R$ 99.800,00

1" H#S% & (OF* + - (/(*( .. ((.0) 0000( &&&'
12 3 %'!'4" 5 6/7 ) 81 9 #$% & /* )+ )-.&%).)0 O://
A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovacéo de sua autenticidade nos respectivos portais,
informando seus respectivos cédigos de verificagéo.
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SOCIEDADE LTDA

R M SAUDE E MEDICINA APLICADA LTDA

MARIZETE MARQUES DOS SANTOS, brasileira, solteira, empresaria, natural da cidade
de Benjamin Constant — AM , data de nascimento 08/03/1982, portador da Carteira de
Identidade (RG): n° 24005380, expedida por SSP/AM em 06/12/2006 e CPF n°
014.986.052-81, residente e domiciliada na cidade de Goiania - GO, na AVENIDA T 14, n°
S/N, QUADRA 167 LOTE 3A/9A EDIF BORGES L EXCELLENCE APT 1903, SETOR
BUENO, CEP: 74.230-130; e

RENAN SILVA MILLER, brasileiro, solteiro, médico, natural da cidade de Rio de
Janeiro/RJ , data de nascimento 30/01/1984, portador da Carteira de ldentidade (RG): n°
20.344.084-7, expedida por SSP/RJ em 08/04/2002 e CPF n° 105.029.067-40, residente e
domiciliado na cidade de Goiania - GO, na AVENIDA T 14, n°® S/N, QUADRA 167 LOTE
3A/9A EDIF BORGES L EXCELLENCE APT 1903, SETOR BUENO, CEP: 74.230-130.

Que em comum acordo promovem a constituicdo de uma sociedade empreséaria limitada,

mediante Lei n°® 10.406 /2002 e as seguintes clausulas e condi¢des:

Clausula 12 — Do nome empresarial e do endereco da  sede

A sociedade girara sob o nome empresarial R M SAUDE E MEDICINA APLICADA LTDA
e tera sede na Av. Sdo José, n° 55, sala 04, fundos - bairro Belo Horizonte,
Niquelandia/GO, CEP: 76.420-000 .

Paragrafo Unico: Do nome fantasia

I #$% & () + - (/(*(.. ((.0) 0000( &&&'
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A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovacéo de sua autenticidade nos respectivos portais,
informando seus respectivos cédigos de verificagéo.
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O nome fantasia sera: R M SAUDE

Clausula 22 — Do Capital Social e da distribuicdo d  este

O capital social € de R$ 99.800,00 (noventa e nove mil e oitocentos reais), dividido em
99.800 (noventa e nove mil e oitocentas) quotas de valor nominal unitario de R$ 1,00

(hum real), j& totalmente integralizadas em moeda corrente deste pais, confirmado pelos

socios:
Sécio Quotas Valor
MARIZETE MARQUES DOS SANTOS 89.820 R$ 89.820,00
RENAN SILVA MILLER 9.980 R$ 9.980,00
TOTAL === == === === 99.800 R$ 99.800,00

Clausula 32 — Do objeto social

PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS; CLINICA
GERAL E MEDICO PLANTONISTA..

CNAE N° 8630-5/03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas;
CNAE N° 8610-1/01 - Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e
unidades para atendimento a urgéncias;

CNAE N° 8610-1/02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades
hospitalares para atendimento a urgéncias;

CNAE N° 8690-9/99 - Outras atividades de atencdo a saude humana ndo especificadas

anteriormente.

Clausula 42 — Do inicio das atividades e da duracéo

1" H#S% & (OF* + - (/(*( .. ((.0) 0000( &&&'
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A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovacéo de sua autenticidade nos respectivos portais,
informando seus respectivos cédigos de verificagéo.




A sociedade iniciou suas atividades em 05 de Setembro de 2019 e seu prazo de duracéo

€ indeterminado.

Clausula 52 — Das quotas do capital social

As quotas sao indivisiveis e ndo poderdo ser cedidas ou transferidas a terceiros sem o
consentimento do outro socio, a quem fica assegurado, em igualdade de condicbes e
preco, direito de preferéncia para a sua aquisicdo se postas a venda, formalizando, se
realizada a cessao delas, a alteracdo contratual pertinente. (art. 1.056, art. 1.057,
CC/2002).

Clausula 62 — Das responsabilidades dos so6cios

A responsabilidade de cada soécio € restrita ao valor de suas quotas, mas todos

respondem solidariamente pela integralizacdo do capital social. (art. 1.052, CC/2002).

Clausula 72 — Da administracdo da sociedade

A administragdo da sociedade cabera ao s6cio RENAN SILVA MILLER , qualificado
supra, com os poderes e atribuicdes de Administrador e ficara autorizado o uso do nome
empresarial, vedado, no entanto, em atividades estranhas ao interesse social ou assumir
obrigacdes que sejam em favor de qualquer dos quotistas ou de terceiros, bem como

onerar ou alienar bens iméveis da sociedade, sem autoriza¢do do outro soécio.

Clausula 82 — Do exercicio social e dos resultados

Ao término da cada exercicio social, em 31 de dezembro, o Administrador prestara contas
justificadas de sua administracdo, procedendo a elaboracdo do inventéario, do balanco
patrimonial e do balango de resultado econémico, cabendo aos socios, na proporcao de

suas quotas, os lucros ou perdas apurados.
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Clausula 92 — Da abertura de filiais

A sociedade poderd a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra dependéncia,

mediante alteragdo contratual assinada por todos os sécios.

Clausula 102 — Das retiradas a titulo de  “pro labore”

Os socios poderdo, em comum acordo, fixar uma retirada mensal a titulo de “pré labore”,
observadas as disposi¢cdes regulamentares pertinentes, entretanto, as retiradas serao
efetuadas pelo s6cio RENAN SILVA MILLER .

Clausula 112 — Do falecimento ou interdi¢ao

Em caso de retirada de qualquer um dos sécios, a sociedade continuara suas atividades.
O sécio remanescente podera admitir um ou mais socios para as quotas do sécio que se
retirar. O soOcio (a) que pretender se retirar da sociedade, somente podera fazé-lo por
ocasido do encerramento do Balanco Patrimonial, apés serem apurados os direitos ou
obrigacdes contraidas no periodo de tempo em que foi exercida a sociedade. O
falecimento de qualquer um dos socios também ndo acarretara dissolugcdo ou extingdo da
sociedade. Os herdeiros, sucessores do socio falecido, adquirdo as quotas, ou 0s sOcios
remanescentes poderdo admitir um novo socio adquirente das quotas referentes deste
(falecido), pagando aos herdeiros, legitimos, em no maximo duas parcelas de igual valor,

sendo a primeira vencivel em 30 (trinta) dias.

Clausula 122 — Do impedimento do Administrador

O Administrador declara, sob as penas da lei, que ndo estd impedido de exercer a
administracado da sociedade, por lei especial ou em virtude de condenacéo criminal; ou
por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, o
acesso a cargos publicos; ou por crime falimentar, de prevaricacdo, peita ou suborno,

concussao, peculato ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional,
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contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagcdes de consumo e fé publica.
(art. 1.011, § 1°, CC/2002).

Clausula 132 — Do foro

Fica eleito o foro de Niquelandia, Estado de Goias, para o exercicio e o0 cumprimento dos

direitos e obrigacdes resultantes deste contrato.

E por estarem assim justos e contratados, assinam o presente instrumento onde dao fé.

Niguelandia/GO, 06 de Marco de 2020.
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ASSINATURA ELETRONICA

Certificamos que o ato da empresa R M SAUDE E MEDICINA APLICADA LTDA consta assinado digitalmente por:

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF Nome
01498605281 MARIZETE MAROUES DOS SANTOS
10502906740 RENAN SILVA MILLER

CERTIFICO O REGISTRO EM 17/03/2020 16:22 SOB N° 52204888177.
PROTOCOLO: 200251732 DE 13/03/2020. CODIGO DE VERIFICACAO:

12001252950. NIRE: 52204888177.
R M SAUDE E MEDICINA APLICADA LTDA

Paula Nunes Lobo Veloso Rossi
SECRETARIA-GERAL
GOIANIA, 17/03/2020
www.portaldoempreendedorgoiano.go.gov.br

FONTA CONE RCRL DO ESTADO DE G005

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovacéo de sua autenticidade nos respectivos portais,
informando seus respectivos cédigos de verificagéo.






'SRWYPXE 5YEHVS HI 7éeGMSW | %HQMRMWXVEHSVIW 57%

24,
231) )146)7%6-%0 6 1 7%9() ) 1)(-'-2% %40-'% (% 08 (%
"% 4-8%0 73'-%0 6 2SZIRXE | RSZI QMP | SMXSGIRXSW VIEMW

3 5YEHVS HI 7éeGMSW | % HQMRMWXVEHSVIW 57% GSRWXERXI|I HE FEWI HI HEHSW

2SQI1 2SQI )QTVIWENMMBEP>)8) 1%659)7 (37 7%2837
5YEPM!GEAYS 76GMS Ya Ya
Yo Ys Yo Ys

2SQIl 2SQI )QTVIWEWME®R2 7-0:% 1-00)6
5YEPM!GEAYS 76GMS %YHQMRMWXVEHSV Yy
7 s 7 s

4EVE MRJSVQEailWw VIPEXMZEW U TEVXMGMTEAaAYS RS 57% EGIWWEV S | '%' GSQ

YQMXMHS RS HMEW HEXE | LSVE HI &VEWa&PME



COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO CADASTRAL

Comprovante de Inscricdo e de Situagdo Cadastral
Cidadao,

Confira os dados de Identificagcdo da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, providencie junto a RFB a sua atualizagéo
cadastral.

Ainformacéo sobre o porte que consta neste comprovante é a declarada pelo contribuinte.
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A RFB agradece a sua visita. Para informagdes sobre politica de privacidade e uso, clique aqui.

Passo a passo para o CNPJ Consultas CNPJ Estatisticas Parceiros Servigos CNPJ
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Assinado eletronicamente por:

Cyntia Maira Martins Mendes Souza Goncalves
CPF: *** 861.994-**

Data: 26/07/2024 08:37:55 -03:00
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MANIFESTO DE
ASSINATURAS

Caddigo de validacao: 97RNU-VEJ7A-2X8M7-F222Z

Esse documento foi assinado pelos seguintes signatérios nas datas indicadas (Fuso
horéario de Brasilia):

Cyntia Maira Martins Mendes Souza Goncalves (CPF ***.861.994-**) em
26/07/2024 08:37 - Assinado eletronicamente

Endereco IP Geolocalizacéo

Lat: -16,677899 Long: -49,279184
186.211.204.18

Precisdo: 12 (metros)

Autenticacéo contratos.go@igh.org.br (Verificado)

Login

Para verificar as assinaturas, acesse o link direto de validacédo deste documento:

https://mundo.easydocmd.com.br/validate/97RNU-VEJ7A-2X8M7-F2Z22Z

Ou acesse a consulta de documentos assinados disponivel no link abaixo e informe
o0 codigo de validacao:

https://mundo.easydocmd.com.br/validate
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