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ANEXO l.a
TERMO DE REFERENCIA

PROCESSO SELETIVO N2 001/2024- INSTITUTO CEM

1. OBIJETO
CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA LOCACAO DE DOIS EQUIPAMENTOS ARCOS
CIRURGICOS, em atendimento ao HOSPITAL DE URGENCIAS DE GOIAS DR. VALDEMIRO CRUZ (HUGO),
localizado na Avenida 31 de Marco, s/n, Av. Pedro Ludovico, Goidnia - GO, 74820-300.

2. JUSTIFICATIVA
2.1. Considerando a Declaracdo n2 74/2021 que dispensa a realizacdo de chamamento publico
para a contratacdo emergencial do INSTITUTO CEM, bem como o Contrato de Gestdo emergencial n2
039/2022 firmado com a SES/GO, de natureza colaborativa, cujo objeto é o gerenciamento,
operacionalizacdo e execucdo das acles e servicos de salde em regime de 24 horas/dia, no HOSPITAL
DE URGENCIAS DE GOIAS DR. VALDEMIRO CRUZ (HUGO).
2.2. Considerando ser obrigacdo e responsabilidade do ICEM, executar todas as atividades e/ou
servicos auxiliares descritos e caracterizados no referido contrato de gestdo, zelando e
comprometendo-se com a prestacdo de servigos de boa qualidade, primando pela eficiéncia econémica,
administrativa, operacional e de resultados, bem como pelo cumprimento das metas contratuais.
2.3. Considerando que esta unidade hospitalar tem como prioridade o trauma, realizando
procedimentos cirdrgicos ortopédicos em pacientes de qualquer faixa etdria, sendo referéncia no
seguimento.
2.4. Entende-se que a utilizacdo dos arcos cirdrgicos é de suma importancia pois possibilita a
visualizacdo das estruturas ésseas dos pacientes em tempo real, contribuindo, assim, com a realizacdo

do procedimento e com o propdsito do Hospital de Urgéncias de Goids — HUGO.
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3. DAS CONDIGOES DE EXECUCAO
3.1. Os servicos objeto desta selecdo destinam-se a atender os interesses do LOCATARIO no
exercicio das suas atividades de gest3o e operacionalizacio do HOSPITAL DE URGENCIAS DE GOIAS - DR.
VALDEMIRO DA CRUZ (HUGO), situado na Av. 31 de marco s/n, Setor Pedro Ludovico Teixeira,
Goiania/GO, CEP: 74.820-200, nos termos do Contrato de Gestdo emergencial n2 039/2022.
3.2. Dentre outras situacdes, a prestacdo dos servicos pelo LOCADOR, observara a disponibilizagao

dos seguintes bens:

ITEM DESCRICAO QUANTIDADE
1 ARCO CIRURGICO 02
3.3. Os equipamentos objeto da locacdo serdo disponibilizados nas dependéncias do HUGO,

situado na Avenida 31 de Margo, s/n, Av. Pedro Ludovico, Goidnia/GO, 74820-300.

3.4, Os servicos deverdo ser planejados e a entrega realizada no prazo de até 03 (trés) dias Uteis
apos a assinatura do contrato.

3.5. O LOCADOR devera fornecer o reparo aos bens objeto da loca¢gdo no prazo maximo de 24
horas apds a notificacdo, pelo LOCATARIO, de defeito ou irregularidade no funcionamento dos bens
indicados acima, ou a sua substituicdo, caso a (s) irregularidade (s) ndo possa (m) ser sanada (s) em
tempo habil.

3.6. Em se tratando de defeito de fabrica ou problemas técnicos, o LOCADOR prestard assisténcia
técnica aos bens indicados acima, sem custo adicional ao LOCARARIO.

3.7. Os equipamentos s6 poderdo ser operados por pessoas habilitadas, estando devidamente
protegidas com EPI's e dentro das especificaces do fabricante.

3.8. O LOCATARIO seguird as recomendacdes contidas no Boletim Técnico entregue juntamente
com o0s equipamentos.

3.9. Os servicos de manutencdo preventiva e corretiva nos arcos cirdrgicos especificados no objeto
deste Termo de Referéncia deverdo ser executados em total obediéncia as leis pertinentes, seguindo as
especificacBes preceituadas em normas e padrdes da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas — ABNT

e recomendacdes técnicas de cada fabricante dos equipamentos.
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3.10. Todos o0s materiais empregados na execucdo dos servicos devem ser novos,
comprovadamente de primeiro uso e qualidade, com especifica¢des originais de cada fabricante, além
de estar de acordo com as especificacdes técnicas.

3.11. Somente serdo admitidos materiais e/ou insumos ndo originais, similares aos especificados,
desde que as condicBes de similariedade sejam previamente julgadas e aceitas pelo gestor do contrato.
3.12. A Manutencdo corretiva serd responsabilidade do LOCADOR, quando necessdario reparar
defeitos eventualmente provenientes de falha mecanica ou elétrica, desgastes naturais de pecas e/ou
componentes, também quando houver defeitos no servico realizado por técnicos do LOCADOR ou em
razao de falta de manutencdo preventiva que teria de ser realizada pelo LOCADOR.

3.13. Todos os atendimentos de manutencdo serdo documentados por meio de relatorio.

3.14. Todo e qualquer servico pertinente as manutencdes deverd ter o acompanhamento do fiscal
de contrato ou o setor de engenharia clinica do hospital.

3.15. As manutencOes deverdo ser executadas no proprio local onde os equipamentos estdo
instalados. A retirada do (s) equipamento (s) ou qualquer uma de suas pecas, componentes ou
acessorios terd que ser autorizada pelo fiscal do contrato ou pelo setor de engenharia clinica do hospital.
3.16. O LOCADOR obriga-se a fornecer instrugdes técnicas aos operadores e/ou ministrar
treinamento quando o fiscal do contrato ou setor de engenharia clinica do hospital julgar conveniente,
para melhor empregar os recursos do (s) equipamento (s).

3.17. O LOCADOR fornecerd garantia total dos equipamentos indicados no item 3.2, exceto se
demonstrado o mau uso por parte do LOCATARIO.

3.18. Para os casos de mau uso, quando necessario, o LOCADOR apresentara ordem de servico,
fotos e laudos com os servicos realizados, os custos das pecas utilizadas, a hora técnica e o
deslocamento técnico para pagamento pelo LOCATARIO.

3.19. Todos o0s custos e despesas com a remessa e/ou transporte e disponibilizacdo dos
equipamentos objeto deste Termo, no endereco indicado no item 3.3 serdo suportados pelo LOCADOR.
3.20. Caberad ao LOCADOR, a elaboracdo de laudo relacionado a eventual quebra, falha, defeito ou
mau funcionamento dos equipamentos indicados no item 3.2.

3.21. O LOCADOR seguira os padrdes de qualidade para os processos, equipamentos e produtos

utilizados na execucdo dos servicos, baseados na legislacdo vigente.
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3.22. O LOCADOR comunicard ao LOCATARIO sobre eventuais atrasos e/ou intercorréncias na
prestacdo dos servigcos objeto deste contrato.

3.23. O LOCADOR devera cumprir, integralmente, com todos os termos e obrigacdes constantes da
sua Proposta Comercial, a qual integrara o contrato.

3.24. O LOCADOR se compromete a disponibilizar para a locacdo, bens novos ou em excelente
estado de conservagdo, bem como de qualidade reconhecida no mercado, de modo que as
necessidades do HOSPITAL DE URGENCIAS DE GOIAS - HUGO n3o sejam afetadas ou prejudicadas.
3.25. O LOCADOR deverd executar os servigos supra indicados com zelo, qualidade e eficiéncia,
objetivando os interesses do Estado de Goias e do HOSPITAL DE URGENCIAS DE GOIAS- HUGO, DR.
VALDEMIRO DA CRUZ.

3.26. A prestacdo de servicos deverd obedecer as normas técnicas de biosseguranga na execugao
de suas atribuicdes, devendo os profissionais, utilizar os Equipamentos de Protecdo Individual - EPI
definidos no Programa de Prevencdo de Riscos Ambientais - PPRA, NR 32 e Comissdo de Controle de

Infeccdo Hospitalar — CCIH.

4. DA VISITA TECNICA

4.1 O Proponente interessado poderd realizar visita técnica no HOSPITAL DE URGENCIAS DE
GOIAS - DR. VALDEMIRO DA CRUZ (HUGO), localizado a Avenida 31 de Marco, s/n, Av. Pedro Ludovico,
Goiania - GO, 74820-300, a fim de verificar o perfil da unidade, sua estrutura fisica, atividades
desempenhadas e demais informacg®es que considere necessdrias para a participacdo no Processo
Seletivo e apresentacdo da sua Proposta.

4.2 A visita técnica deverd ser previamente agendada, com pelo menos 01 (um) dia util de
antecedéncia, perante a Diretoria Administrativa do Instituto CEM, no telefone (62) 3157-0732
(segunda a sexta-feira, em horario comercial).

4.3 Apds a visita técnica pelo Proponente, serd emitida “Declaracdo de Visita Técnica”, conforme
modelo constante do “ANEXO V” do processo de selecdo, a qual deverd ser assinada pelo responsavel

do Proponente.

5. QUALIFICAGAO TECNICA

5.1. Juntamente com a sua proposta, o proponente devera apresentar a seguinte documentac3o
— - =GOV
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de capacidade e qualificacdo técnica:

5.1.1. Atestado de capacidade técnica, fornecido por pessoa juridica de direito publico ou
privado, que comprove que a empresa participante executou ou executa servicos e estd apta para
o desempenho de atividades pertinentes e compativeis em caracteristicas e quantitativos com o
objeto do presente processo seletivo, em unidade hospitalar.

5.1.2. O atestado devera conter, no minimo: o nome da empresa/ érgdo contratante, CNPJ,
assinado pelo representante legal da empresa emitente. Fica facultado ao Instituto CEM, caso
entenda necessario, realizar diligéncias a fim de verificar a autenticidade e a veracidade do

atestado.

6. PROPOSTA
6.1. A Proposta deverd necessariamente especificar e descrever como se dard a execugdo dos seus
servicos em conformidade com este Termo de Referéncia.
6.2. O Proponente também deverd, necessariamente, individualizar e detalhar a composicdo dos
valores com o fornecimento de méo de obra e equipamentos/materiais (eventualmente empregados
na execugdo dos servicos) que irdo compor o Preco Final da sua Proposta, ndo sendo admitida a
apresentacdo de “Preco Global”.
6.3. O Proponente deverd apresentar na sua Proposta, os procedimentos e os controles que serdo
adotados para a salde e seguranca dos profissionais que irdo executar os servicos objeto deste Processo
Seletivo, bem como para os pacientes do HUGO.
6.4. A Proposta devera estar rubricada, em todas as suas paginas, pelo representante legal da
empresa Proponente, bem como devidamente assinada.
6.5. O Proponente devera anexar a sua Proposta, os Atestados de Capacidade Técnica que possuir,
desde que relacionados ao objeto deste Processo Seletivo.
6.6. O Proponente dever3, ainda, fornecer a documentacdo referente a sua Proposta no formato
PDF e gravada em midia (PEN-DRIVE ou CD-ROM), a qual devera ser inserida no Envelope — Proposta,
antes de ser lacrado.
6.7. A Proposta devera conter todos os elementos necessarios para a sua avaliacdo e julgamento
pela Comissdo de Gestdo de Contratos - Instituto CEM, ndo sendo possivel a posterior inclusdo de dados,

informacdes e/ou documentos.
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6.8.

Para propostas de fornecimento de materiais, equipamentos ou insumos, minimamente

devem ser informados:

6.9.

6.10.

6.8.1. A descricdo detalhada (marca, modelo, especificacdes);
6.8.2. Sobre aresponsabilidade pela entrega;
6.8.3. Prazo de entrega;
6.8.4. Prazo de reposicdo e/ou substituicdo;
6.8.5. Garantia.
Para propostas de prestacdo de servicos, minimamente devem ser informados:
6.9.1. Descricdo detalhada do servico que sera prestado;
6.9.2. Indicacdo clara dos materiais que serdo empregados, quando aplicavel;
6.9.3. Individualizacdo da mdo de obra;
6.9.4. Individualizacdo do preco da mao de obra;
6.9.5. Individualizacdo do preco dos materiais que serdo empregados no servico;
6.9.6. Prazo e condi¢c®es de substituicdo de trabalhador ausente;
6.9.7. Prazo e condi¢®es de substituicdo de materiais;
6.9.8. Responsabilidade pelo fornecimento de EPIs, alimentacdo, vestudrio e transporte;
6.9.9. Responsabilidade por danos.
Para propostas de locacdo, minimamente devem ser informados:
6.10.1. Especificacdo do bem, objeto da locacdo;
6.10.2. Prazo de troca/reparo;

6.10.3. Garantia.

7. PAGAMENTO

7.1

O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias contados do aceite da Nota Fiscal e/ou

Fatura correspondentes, devendo o LOCADOR apresenta-la ao LOCATARIO até o 52 (quinto) dia util do

més subsequente a prestacdo do servico.

7.2

Em conformidade com regulamentacdo do Tribunal de Contas de Goids, por meio de sua

Resolucdo Normativa 013/2017, para que o pagamento seja efetuado, impreterivelmente, a Nota Fiscal

deverd conter as seguintes informacdes:

7.2.1 Expressa mencdo do numero do contrato de gestdo e aditivos, se houver, no corpo
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7.3

do documento fiscal original.

As informacGes contidas na nota fiscal quanto a CNPJ/ razdo social/ endereco devem seguir

fielmente o contrato a ser firmado com o ICEM.

7.4

7.5

Também, no corpo das notas fiscais, devem ser informadas as seguintes informacdes:

7.4.1 Descricdo clara do servigo prestado;

7.4.2 Numero do contrato a ser firmado entre o Proponente e o ICEM,;

7.4.3 Periodo exato em que os servicos foram prestados;

7.4.4 Informar os dados bancdrios para pagamento, preferivelmente no campo de

informacdes complementares da nota fiscal;
7.4.5 E indispensdvel que o CNAE informado na nota fiscal seja condizente com o
servico/produto;
Juntamente com a nota fiscal, mensalmente serdo entregues ao ICEM:
7.5.1 Relatdrio de atividades do periodo, feito em papel timbrado, carimbado e assinado
pelo responsavel;
7.5.2 Memorial de célculo com o detalhamento do faturamento;
753 Quando houver mdo de obra desenvolvida nas dependéncias do HUGO por sécios da
empresa contratada, antes do inicio laboral, obrigatoriamente o Proponente devera entregar:
7.53.1 Escala nos padrdes da Qualidade/HUGO, folha de ponto assinada pelo
colaborador e coordenador da area;
7.53.2 Declaracao de dispensa de retencdo do INSS, conforme art. 120 da Instrucdo

Normativa RFB 971/2009;

7.533 Comprovacao de qualificacdo profissional;
7.53.4 Comprovacao de recolhimento do Pré-labore;
7.5.3.5 Inscricdo no conselho de classe competente, se aplicavel.
7.5.4 Quando houver mao de obra desenvolvida nas dependéncias do HUGO por demais

pessoas que ndo sejam sdcios da empresa contratada, antes do inicio laboral, obrigatoriamente
o Proponente deverd entregar:

7.5.4.1 Comprovacao do vinculo com a empresa contratada;

7.5.4.2 Escala nos padrbes da Qualidade/HUGO, folha de ponto assinada pelo

colaborador e coordenador da area;
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7.5.4.3 Se celetista, registro em CTPS e ficha de registro do trabalhador;
7.6 Para os pagamentos mensais, se celetista, apresentar o comprovante de pagamento de GRF
(Guia de Recolhimento de Tributos) / FGTS/ GFIP/ GPS/ SEFIP, comprovante de recolhimento do INSS,
folha Analitica, contracheque referente ao més trabalhado, dentre outros que, eventualmente, o
Instituto CEM entender necessarios.
7.7 O Relatério Mensal com o detalhamento das atividades, servicos e materiais
executados/empregados no periodo devera ser elaborado de acordo com as instrugdes fornecidas pelo
Instituto CEM.
7.8 O Contratado compromete-se, no ato da emissdo da Nota Fiscal, a efetuar a devida retencdo
de impostos, taxas e contribuicdes sociais, tais como ISS, PIS, COFINS, CSLL, INSS e IRPJ, e/ou dispensa
de retencdo quando regime de tributacdo diferenciado, bem como empresas optantes pelo simples
nacional, "tributacdo unificada", ou sociedade uni profissional devidamente regulamentada, bem como
qualquer outro previsto em legislacdo tributdria patria, sob pena de imediata suspensdo do pagamento
da fatura.
7.9 O pagamento serd efetivado mediante crédito em conta-corrente bancdria da empresa
contratada, sendo vedada a emissdo de boleto bancdrio ou estipulada qualguer outra forma de
pagamento.
7.10 O pagamento somente serd efetuado apods a verificacdo das certiddes de regularidade fiscal
Municipal (sede da empresa contratada e do Municipio local da prestacdo de servico), Estadual, Federal,
FGTS e Trabalhista (TST), exigidas por lei.
7.11 Os pagamentos estardo ainda condicionados ao devido e regular recebimento, por parte do
Instituto CEM, do repasse financeiro devido pelo Parceiro Publico Estado de Goids, nos termos do
Contrato de Gestdo emergencial n2 039/2022 firmado entre o Instituto CEM e o ESTADO DE GOIAS, por
intermédio da sua Secretaria de Estado da Saude.
7.12 Serd vedada a estipulagdo de multa e juros, bem como de qualguer indenizacdo em favor da
empresa contratada, na hipdtese de eventual atraso no pagamento, por parte do Instituto CEM, por
auséncia, insuficiéncia ou atraso do respectivo repasse financeiro pelo ente publico estadual.
7.13 Serd vedado o protesto do titulo inadimplido por eventual atraso no pagamento por auséncia,
insuficiéncia ou atraso do respectivo repasse financeiro pelo ente publico estadual.
7.14 A Comissdo de Gestdo de Contratos do Instituto CEM analisard o Relatério Mensal e atestard

a nota fiscal/fatura emitidos pela empresa contratada, observando as exigéncias e requerimentos
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10.

previstos neste Termo de Referéncia, no Contrato que serd avencado e em eventuais instrucdes
fornecidas, observando, inclusive, eventual obrigacdo de cumprimento das metas, indicadores e

servicos contratados.

GLOSAS
8.1 O ICEM poderd efetuar a retencdo ou glosa do pagamento de qualquer documento de
cobranca, no todo ou em parte, nos seguintes casos:
8.1.1 Execucdo parcial, defeituosa ou insatisfatéria dos servicos que resulte no
aproveitamento de apenas parte do trabalho;
8.1.2 Inexecucdo total ou execucdo defeituosa ou insatisfatoria dos servigos que resulte na
perda total do trabalho;
8.1.3 Nao utilizacdo de materiais e recursos humanos exigidos para execugdo dos servicos,
ou utilizacdo em qualidade ou em quantidade inferior a demanda;
8.1.4 Descumprimento de obrigacdo relacionada ao objeto do ajuste que possa ensejar a

responsabilizacdo solidaria ou subsididria do CONTRATADO, independente da sua natureza.

PRAZO DE EXECUCAO E VIGENCIA DO CONTRATO

9.1 A contratacdo terd periodo de vigéncia de 05 (cinco) meses, contados da assinatura do
Contrato, estando vinculada ao Contrato de Gestdo emergencial n2 039/2022 firmado entre o Instituto
CEM e o ESTADO DE GOIAS, por intermédio da sua Secretaria de Estado da Satde, podendo ter o seu
prazo prorrogado por meio de termo aditivo, com observancia ao art. 57 da Lei 8.666/93.

9.2 O Preco da Proposta podera ser repactuado apds 05 (cinco) meses, observados os termos,

indices e limites previstos em lei.

OBRIGACOES DO LOCADOR:
10.1 Manter, durante todo o periodo de vigéncia do Contrato, todas as condicGes que ensejaram
a contratacdo, particularmente no que tange a regularidade fiscal, previdenciaria, trabalhista,

qualificacdo técnica (LOCADOR e colaboradores) e cumprimento da Proposta apresentada ao

LOCATARIO.
10.2 Executar os servicos em atendimento aos interesses publicos e da Secretaria de Estado da
HUGO SES WW
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Saude de Goias.

10.3 Exigir conduta profissional de seus empregados/representantes, inclusive substituindo aquele
gue cometer falta disciplinar nas dependéncias do HUGO, qualificada como de natureza grave.

10.4 Assumir, dirigindo peticdo ao juizo da causa, as a¢Bes que seus empregados, consumidores e
credores promoverem, fazendo excluir o ICEM da relagdo processual quando chamada em
litisconsorcio para responder soliddria ou subsidiariamente, sob pena de ndo o fazendo, arcar
com todas as despesas que o ICEM despender para sua defesa, inclusive didria, locomocdo e
honordrio de advogados.

10.5 Responsabilizar-se por quaisquer acidentes que venham a ser vitimas, os seus colaboradores,
guando em servico, por tudo quanto as leis trabalhistas e previdenciarias lhes assegurem, e demais
exigéncias legais para o exercicio das atividades.

10.6 Fiscalizar o cumprimento do objeto do contrato, cabendo-lhe integralmente os 6nus dai
decorrentes, necessariamente ja incluidos no pregco contratado, independentemente da
fiscalizac3o exercida pelo LOCATARIO.

10.7 Pagar os saldrios dos empregados em obediéncia a legislacdo, respondendo pelo
descumprimento dessa obrigacdo, inclusive as acessorias.

10.8 Atender tempestivamente a todas as solicitacdes feitas pelo LOCATARIO.

10.9 Efetuar o ressarcimento de quaisquer danos materiais, morais e/ou pessoais ocasionados aos
empregados, bens e patrimoénio do LOCATARIO e do PARCEIRO PUBLICO ESTADO DE GOIAS, desde que
comprovada sua culpa ou dolo, no prazo maximo de 05 (cinco) dias, contados da entrega da notificacdo
neste sentido pelo LOCATARIO.

10.10 Ndo transferir a terceiros, no todo ou em parte, as obrigacdes decorrentes deste Contrato,
salvo mediante concordancia expressa do LOCATARIO.

10.11 Atender tempestivamente a todas as solicitacdes feitas pelo LOCATARIO no tocante a
prestacdo de informacdes e dados sobre os servicos prestados e/ou equipamentos locados.

10.12 Manter todas as condicGes minimas exigidas pelos drgdos competentes para a consecucdo do
presente contrato, sob pena de rescisdo unilateral do mesmo.

10.13 Sanar, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas, contadas da notificacdo do LOCATARIO,
guaisquer irregularidades ou defeitos constatados na prestacdo dos servicos.

10.14 Reparar, corrigir, remover, refazer ou substituir, as suas expensas, imediatamente, as partes
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do objeto da contratacdo em que se verificarem vicios, defeitos ou incorre¢cdes quando da execugdo
dos servigos.

10.15 Cumprir os prazos de execucdo dos servicos e/ou entrega dos equipamentos.

10.16 Cumprir, obrigatoriamente, de forma integral todas as disposi¢es do Termo de Referéncia
anexo ao edital de selecdo, sob pena de rescisdo do contrato com aplicacdo das penalidades cabiveis.
10.17 Fazer com que seus empregados/representantes executem o servico de forma silenciosa,
ordeira e com urbanidade para com a populagdo, apresentando-se de forma respeitosa frente a todos,
zelando pela boa apresentacdo e conduta pessoal, bem como portando cracha de identificacdo.

10.18 Substituir empregado que, a critério do LOCATARIO, apresente comportamento inadequado
ou ndo siga o Regulamento Interno do HUGO.

10.19 Ndo permitir que seus empregados/colaboradores solicitem gratificagdes ou contribuicGes
materiais, de qualquer espécie, durante a consecucdo do presente instrumento.

10.20 Manter seus empregados/colaboradores sempre identificados durante a execucgdo dos
servicos objeto deste Contrato.

10.21 Fiscalizar e atender todas as disposices legais pertinentes a saude e seguranca do trabalho
em relacdo ao pessoal disponibilizado na execucdo dos servicos objeto deste Contrato.

10.22 O LOCADOR garantird a continua e integral prestacdo dos servigos, independente de férias,
faltas, licenciamentos compulsérios, convocacgdes, intimacdes, atestados, feriados, finais de semana,
greves de qualquer natureza ou espécie, ou outras situacdes que culminem em prejuizo a cobertura
ordindria do servico, obrigando-se ao cumprimento incondicional do presente contrato sob as penas da
lei.

10.23 Executar os servicos previstos neste Termo de Referéncia dentro dos padrdes de qualidade e
eficiéncia exigidos para as atividades, e com observancia aos principios da moralidade, transparéncia,
impessoalidade, legalidade e eficiéncia.

10.24 No que couber a sua drea de atuacao, o LOCADOR fica vinculado as metas qualitativas e
guantitativas do Contrato de Gestdo emergencial 039/2022 firmado entre o Instituto CEM e o ESTADO
DE GOIAS, por intermédio da sua Secretaria de Estado da Saude.

10.25 Cuidar da regularidade obrigacional do pessoal disponibilizado para a execucdo dos servicos

objeto deste Contrato, adimplindo com toda e qualquer obrigacdo de natureza tributaria e trabalhista

incidente.
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10.26 Adimplir com toda e qualquer obrigacdo trabalhista que eventualmente venha a ser
reconhecida administrativamente e/ou judicialmente por qualquer érgdo administrativo e/ou
fiscalizacdo, em desfavor do LOCATARIO, sob pena de incidéncia da multa prevista neste instrumento.
10.27 Exercer todos os esfor¢os para manter a sua regularidade e capacidade técnica, assim como
de todo o pessoal que venha a atuar na execuc¢do do objeto contratado, sob pena de rescisdo do
contrato com aplicacdo das penalidades cabiveis.

10.28 Manter sigilo e confidencialidade no tocante aos servigos, documentos, pesquisas, entrevistas
e demais informacGes apuradas ou que venha a tomar conhecimento durante a execu¢do do objeto
deste contrato.

10.29 O sigilo e a confidencialidade devem ser observados no prazo de até 5 anos apds o término
deste Contrato, sujeitando-se o LOCADOR, na hipdtese de violagdo, ao pagamento da multa prevista
neste instrumento além de indenizacdo em favor do LOCATARIO no montante de 10 vezes o valor deste
Contrato.

10.30 Submeter-se a qualquer érgdo publico quando for procurado, devendo apresentar tudo o
quanto for solicitado.

10.31 Submeter-se a fiscalizacdo a ser realizada pelo LOCATARIO, relativa a prestacdo do objeto
pactuado, conforme regras estabelecidas nos protocolos internos e padronizacdo do LOCATARIO.
10.32 Prestar informacdes, escritas e verbais, completas e fidedignas necessarias para assegurar a
continuidade do servico.

10.33 Seguir as normas e regulamentos internos do LOCATARIO.

10.34 Fica vedada a entrada de qualquer pessoa que ndo seja titular, sécia ou
empregado/colaborador do LOCADOR nas dependéncias do HUGO.

10.35 Manter registro para o controle e fiscalizacdo, legalmente ou administrativamente exigidos,
dos servicos executados.

10.36 Comunicar imediatamente o LOCATARIO sobre todas as alteracdes que vier a promover na
sua constituicdo social/empresarial, sob pena da imediata rescisdo do presente Contrato com a
aplicacdo de multa.

10.37 Observar, quando aplicavel, as disposi¢des previstas na Lei no 6.019/74.

10.38 Celebrar o Termo de Responsabilidade constante no ANEXO IV do edital.

10.39 Apresentar o Relatério mensal das atividades exercidas no periodo, juntamente com a Nota
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11.

Fiscal correspondente e documentacdo prevista no item 7.5, até o 52 (quinto) dia Util do més seguinte

ao da prestacgdo do servigo.

OBRIGACOES DO LOCATARIO:
11.1. Exigir do LOCADOR o cumprimento de todas as suas obrigacdes previstas neste Contrato.
11.2. Exercer ampla, irrestrita e permanente fiscalizacdo e gerenciamento do cumprimento do

objeto do Contrato por parte do LOCADOR, adotando todas as providéncias necessarias que lhe caibam
e aplicando, quando for o caso, as penalidades devidas em desfavor do LOCADOR.

11.3. Fiscalizar a relacdo de trabalho e o vinculo de emprego do pessoal utilizado pelo LOCADOR
para o cumprimento do objeto deste Contrato, de modo e prevenir e evitar qualquer violacdo da
legislacdo trabalhista.

11.4. Prestar as informacdes, esclarecimentos e orientacdes que venham a ser solicitados pelo
LOCADOR em tempo habil.

11.5. Contribuir para o eficaz cumprimento do Contrato celebrado com o LOCADOR.

11.6. Editar normas e procedimentos complementares para o gerenciamento e execuc¢do deste

Contrato em razdo de exigéncias dos 6rgdos de controle e fiscalizacdo competentes.

11.7. Exigir do LOCADOR o cumprimento das normas emanadas pelos érgdos de fiscalizacdo e
controle.
11.8. Realizar descontos do preco do Contrato quando da apuracdo mensal de entrega insuficiente,

parcial ou deficiente, pelo LOCADOR, do objeto avengado.

11.9. Apurar, quantificar e deduzir do Preco do Contrato eventuais prejuizos causados pelo
LOCADOR em face do LOCATARIO ou Poder Publico Estadual.

11.10.  Notificar e aplicar as multas previstas no Contrato em desfavor do LOCADOR quando houver
descumprimento dos termos e condi¢cdes avengados.

11.11. O LOCATARIO conservard o bem locado na forma como o recebeu, ressalvado apenas o
desgaste natural decorrente de uso regular, sendo expressamente vedado ao LOCATARIO realizar
qualquer modificacdo ou adaptacdo no bem locado.

11.12.  E responsabilidade do LOCATARIO observar e seguir todas as informacdes contidas no
“Boletim Técnico”, devendo repassar todas as orientacdes e instrucdes recebidas a sua equipe envolvida

na operacao do equipamento locado.
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12.

13.

11.13.  Solicitar ao LOCADOR, a reposicao de pecas integrantes do bem locado que forem inutilizadas
ou estragadas pelo uso comum, ressalvados os casos em que for constatado mau uso, situagdes em que
0s custos da reposic3o correrdo por conta do LOCATARIO.

11.14. E vedado ao LOCATARIO ceder, emprestar, arrendar ou sublocar os bens locados ou de
gualguer forma ceder seu uso a terceiros, bem como transferi-los para outro local sem prévia
autorizacdo do LOCADOR, sujeitando-se, em caso de violacdo, as penalidades previstas na legislacdo

vigente e indenizacdo por perdas e danos.

FISCALIZAGAO:

12.1. Cabera aos fiscais indicados pelo LOCATARIO, a supervisdo do servico, em obediéncia ao
contrato, bem como fornecer ao LOCADOR os dados e elementos técnicos necessarios a sua boa
execucao.

12.2. O LOCADOR devera nomear um preposto para a supervisdo/coordenacdo do contrato.

12.3. Independente da fiscalizacdo exercida pela LOCATARIO, cumpre ao LOCADOR fiscalizar o
perfeito cumprimento do contrato, arcando com 6nus das irregularidades detectadas pela auséncia de
fiscalizacdo.

12.4. O LOCATARIO podera recusar os servicos que nio tenham sido executados de acordo com as
condicBes especificadas neste Termo de Referéncia.

12.5. O LOCATARIO podera comunicar ao LOCADOR qualquer defeito ou irregularidade encontrada

na execucgdo dos servicos de manutencado, estabelecendo prazos para que eles sejam regularizados.

DISPOSICOES GERAIS:

13.1. O LOCATARIO se reserva ao direito de revogar o presente Termo de Referéncia, por sua
exclusiva conveniéncia, a qualquer tempo, antes da assinatura do contrato, sem que caiba a qualquer
proponente o direito de exigir compensacdo pecunidria ou indenizacao.

13.2. Quando o proponente apresentar documentagdo ndo exigida nos critérios de
habilitacdo e/ou qualificacdo deste instrumento, ficara facultado ao Instituto CEM a juntada aos autos
do processo ou a eliminacdo do documento, caso entenda que é impertinente ou irrelevante para o

objeto da contratacdo, em atencdo a Lei 13.709/2018 (Lei Geral de Protecdo de Dados — LGPD).

13.3. Caso necessario, a Geréncia Corporativa do Instituto CEM acionard os participantes para
HuGo =GOV
Hospital Estadual de Secretaria de /
Urgéncias de Goias Estado da /
Dr. Valdemiro Cruz Saude [

O ESTADO QUE DA CERTO
14/16



Avenida Deputado Jamel Cecilio, n° 2496, Quadra B 22, L. 4E,
Sala 26-A, Edificio New Business Style, Jardim Goias INSTITUTO

CEP 74.810-100, Goiania/GO
Tel: (62) 3157.0732
http://www.institutocem.org.br

solicitar informacdes complementares e documentos de habilitagdo, sob pena de inabilitacdo da
empresa que ndo cumprir o prazo determinado.

13.4. A participagdo dos proponentes, ofertando propostas de precos, implica na aceitacdo integral,
incondicional e irretratavel do presente Termo de Referéncia, suas cldusulas, seus anexos, instrugdes e
condicBes do ato convocatdrio, bem como na observancia dos regulamentos administrativos e das
normas técnicas e legislacdes aplicaveis.

13.5. E facultado & Comissdo de Selecdo ou autoridade superior, em qualquer fase do
procedimento, promover diligéncia destinada a esclarecer ou complementar a instrucdo do processo,
vedada a criacdo de exigéncia ndo prevista neste Termo de Referéncia, em atencdo ao principio da
vinculacdo ao edital.

13.6. Os erros materiais irrelevantes, assim considerados os que ndo prejudiquem a compreensao
e avaliacdo das propostas, bem como ndo contrariem a esséncia deste Termo de Referéncia, serdo
objeto de saneamento, mediante ato motivado pela Comissao de Selecao.

13.7. Quaisquer casos, eventos ou circunstancias ndo avencadas ou ndo previstas neste contrato,
serdo, em principio, dirimidos por intermédio de imediata consulta ao LOCATARIO, de forma expressa,
regulamentar e em tempo habil para o seu atendimento.

13.8. Os servicos realizados de forma incompleta serdo considerados como ndo cumpridos em seu
todo, arcando o LOCADOR com todas as obrigacBes contratuais resultantes, e pelas perdas e danos
ocasionados ao LOCATARIO e terceiros.

13.9. O LOCADOR ndo poderd suspender o cumprimento de suas obrigacGes e devera tolerar
eventuais inadimplementos e/ou atrasos de pagamentos, sob pena da incidéncia de penalidades
previstas neste contrato.

13.10. O descumprimento/inadimplemento de obrigacdes legais por parte do LOCADOR que possam
gerar responsabilidade solidaria ao LOCATARIO autorizard a reten¢do do montante correspondente pelo
LOCATARIO, do valor devido ao LOCADOR pelos servicos prestados, como garantia para o cumprimento
das obrigacdes pendentes.

13.11. A eventual aceitacdo, por uma das partes, da inexecucgdo, pela outra, de quaisquer cldusulas
ou condi¢cBes do contrato, a qualquer tempo, devera ser interpretada como mera liberalidade, nao
implicando, portanto, na desisténcia de exigir o cumprimento integral do aqui estabelecido, ndo
devendo ser considerado modificagdo ou novacgdo do Instrumento.

13.12. O contrato ndo gera qualquer relacdo trabalhista entre os colaboradores, empregados, sécios
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e titulares do LOCADOR em relacdo ao LOCATARIO, e assim reciprocamente, nem tampouco
solidariedade civil, trabalhista ou fiscal entre as partes. O LOCADOR se responsabiliza perante o
LOCATARIO pelo estrito cumprimento da legislacdo trabalhista em relagdo aos seus empregados e

colaboradores que venham prestar servicos, direta ou indiretamente, ao LOCATARIO.
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