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PRIMEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS
N° 169/2020

Pelo presente instrumento particular, o INSTITUTO NACIONAL DE TECNOLOGIA E
SAUDE — INTS, Organizagio Social referéncia na vertical de saude piiblica brasileira,
detentora do Contrato de Gestio n® 036/2019 — SES, celebrado com o Estado de Goias, inscrita
no CNPJ n° 11.344.038/0015-01, com endereco na Av. Deputado Jamel Cecilio, n° 2929,
Quadra B-27, Edificio Brookfield, Sala 606, Jardim Goias, Goiania, Goias, CEP 74.810-100,
neste ato representado por seu Presidente, o Sr. Emanoel Marcelino Barros Sousa, inscrito
sob 0 CPF n° 178.205.295-04, portador da cédula de identidade RG n® 107300958, residente e
domiciliado na cidade de Salvador, Bahia, doravante denominado CONTRATANTE e, de
outro lado, SAUDE INSTITUTO DE ANALISES CLINICAS LTDA — EPP, pessoa juridica
de direito privado, devidamente inscrita no CNPJ sob o n® 003252760001-40, com sede na Rua
9 A, S\N, Quadra 12 A, Lote 25, Setor Aeroporto, Goiania/GO, CEP 74075250, neste ato
representado por suas sécias administradoras, a Sra. Maria Ordalia Ferro Barbosa, brasileira,
casada, farmacéutica- bioquimica, portador da cédula de identidade n® 1597944 expedida pela
DGPC-GO, e inscrito no CPF sob n° 418.210.411-00, residente ¢ domiciliada na Alameda E-8,
Quadra 8-C, Lote 7/8, Jardins Ménaco, Aparecida de Goidnia, Goids, CEP 74934672; ¢ a Sra.
Gisner Alves de Souza Pereira, brasileira, casada, farmacéutica-bioquimica, portadora da
Cédula de Identidade n°® 1336565 SSP-GO, inscrita no CPF n°® 30733987168, residente e
domiciliada a Rua 4, n® 179, Quadra C3, Lote 12 E, Apart. 1501, Setor Oeste, Goiania-GO,
CEP 74110-140, denominada simplesmente CONTRATADA, no final assinado na presen¢a
de 02 (duas) testemunhas, tém justo e contratado nos termos e estipulagdes das normas juridicas
incidentes neste instrumento, que mutuamente outorgam e aceitam, de acordo com as cléusulas
e condicdes a seguir:

DO CONTRATO ORIGINAL

As partes celebraram em 06 de maio de 2020 o Contrato de Prestacdo de Servigos n°® 169/2020,
tendo como objeto a contratacdo de empresa especializada para a prestacdo de servigos para
realizacdo de testes de biologia molecular para detecgdo do virus SARS Cov-2 pelo método de

RT-qPCR e sorologia por imunocromatografia para pesquisa de anticorpos IgM/IgC para SARS .:?

CoV-2, em atendimento ao Hospital de Urgéncias de Goidnia-HUGO. g‘

CLAUSULA PRIMEIRA - DA PRORROGACAO DE PRAZO N )
N

prorrogando sua vigéncia por mais 12 (doze) meses, com inicio em 06 de agosto
findar em 05 de agosto de 2021.
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CLAUSULA SEGUNDA — DA RATIFICACAO DAS DEMAIS CLAUSULAS DO
CONTRATO ORIGINAL

Ficam intactas todas as demais cldusulas e condi¢des do instrumento particular ndo
mencionadas no Termo Aditivo.

E por estarem assim justos e acordados, firmam o presente termo em 2 (duas) vias de igual teor
e forma, tudo na presenca das testemunhas abaixo.

Goiania/GO, Q6 de agosto de 2020.
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SAUDE INSTITUTO DE ANALISES CLINICAS LTDA — EPP

TESTEMUNHAS:
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FORMULARIO DO SISTEMA DE GESTAO DA QUALIDADE

Solicitacdo de Aditivo CODIGO:FP. | REVISAO:01
AQU.002 | pAGINA:L/1

DE: INTS - HUGO PARA: Juridico SEDE-INTS

PRESTADOR: SAUDE INSTITUTO DE ANALISES CNPJ: 003.252.760001-40
CLINICAS LTDA-EPP

OBJETO DO ADITIVO: PRORROGAGAOQ DE PRAZO
Vimos, por meio deste, solicitar 1° aditivo de prorrogagéo de Prazo com inicio em 06 de Agostc
de 2020 com vigéncia de 12 meses, referente ac CTR 169/2020, firmado entre a SAUDE;
INSTITUTO DE ANALISES CLINICAS LTDA-EPP e o INTS - Instituto Nacional dé

Tecnologia e Saude, constitui objeto a contratacdo de empresa especializada para a rea!izaf;éd'

de testes de biologia molecular para detecgdo do virus SARS COV-2 pelo método de RT —on@
e sorologia por imunocromatografia para pesquisa de anticorpos IGM/IGC para SARS COV-Z

.em atendimento ao Hospital de Urgéncias de Goignia-HUGO.

06 de Agosto de 2020.
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAQ

Nome: SAUDE INSTITUTO DE ANALISES CLINICAS LTDA
CNPJ: 00.325.276/0001-40

Ressalvado o direilo de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeitc passivo acima identificade que vierem a ser apuradas, é certificado que
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretzaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricdes em Divida Ativa da Unigo {DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGEN;.

Esta cerliddo é valida para ¢ estabelecimento matriz e suas fillais e, no caso de ente federativo, para
todos os drgdos e fundos plblicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se & situagdo do
sujeito passivo no @mbito da RFB ¢ da PGFN e abrange inclusive as contribuigBes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 19981,

A aceitagao desta certiddo esté condicionada & verificagao de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http/rfo.gov.br> ou <http:/www.pgfn.gov.brs.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portarla Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 17:21:16 do dia 04/03/2020 <hora e daia de Brasilia>.

Vélida ateé 31/08/2020,

Cddigo de controle da certiddo: CC6B.4C11.C614.C2D6

Qualquer rasura ou emends Invalidara este documento.



ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA
SUPERINTENDENCIA EXECUTIVA DA RECEITA

SUPERINTENDENCIA DE RECUPERACAO DE CREDITOS

CERTIDAQ DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA - NEGATIVA

NR. CERTIDAQ: N 25023468

IDENTIFICACAQO:
NOME: CNPI
VALIDA PARA O CNPJ INFORMADOQ NESTE DOCUMENTOQ 00.325.276/0001-40

- DESPACHO (Certidao valida para a matriz e suas filiais):

NAO CONSTA DEBITO

FUNDAMENTO LEGAL:

Esta certidao ¢ expedida nos termos do Paragrafo 2 do artigo 1, combinado com a alinea 'b' do inciso II do artigo 2, ambos da
IN nr. 405/1999-GSF, de 16 de de dezembro de 1999, alierada pela IN nr. 828:2006-GSF, de 13 de novembro de 2006 ¢

constitui documnento habil para comprovar a regularidade fiscal perante a Fazenda Publica Estadual, nos termos do inciso 11

do artigo 29 da Lei nr.8.666 de 21 de junho de 1993.

SEGURANCA:

Certidao VALIDA POR 60 DIAS,

A autenticidade pode ser verificada pela INTERNET, no endereco;
hap//www sefaz.go.gov.br,

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica Estadual inscrever na divida

auva ¢ COBRAR EVENTUAIS DEBITOS QUE VIEREM A SER APURADOS.

VALIDADOR: 5.555.494,289.747

EMITIDA VIA INTERNET

SGTI-SEFAZ: LOCALE DATA: GOIANIA, 14 JULHO DE 2020

HORA. 7:26:16:3
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CERTIDAO CONJUNTA DE REGULARIDADE FISCAL )
NEGATIVA DE DEB!TOS DE QUALQUER NATUREZA PESSOA JURIDICA
NUMERO DA CERTIDAO: 6.359.601-6

- Prazo de Validade: até 12/08/2020

CNPJ; 00.325.276/0001-40

Certifica-se que até a presente data NAO CONSTA DEBITC VENCIDO OU A
VENCER referente a débitos de qualquer natureza administrados pela Prefeitura Municipal
de Goiénia para este CNPJ, nos termos do artigo 203 da Lei Municipal n° 5.040/1975

(C.T.M), atualizado e do artigo 89, incisc | e seus paragrafos 2° & 7° do Decreto n°
1.786/2015 (RCTM).

Esta CERTIDAO abrange as informagdes de dividas de natureza tributéria
imobiliéria, de natureza tributaria mobilidria ou de natureza nao tributéria.

A CERTIDAQ ora fornecida ndo exclui o direitc da Fazenda Publica Municipal
Cobrar, em qualquer tempo, os débitos que venham & ser apurados pela autoridade
administrativa, nos termos do artigo 204, paragrafo 1° da Lei Municipal n°® 5.040/1975
(C.T.M.), atualizado.

A validade desta Certiddo ¢ estabelecida no artigo 92, paragrafo 1° do Decreto
- n® 1.786/2015 (RCTM).

GOIANIA{GO]). 14 DE JULHO DE 2020

ESTA CERTIDAO E GRATUITA E EMITIDA ELETRONICAMENTE, E DEVERA
SER VALIDADA PARA CONFIRMACAO DA SUA AUTENTICIDADE, NO ENDERECO

ELETRONICO www.goiania.go.gov.br. QUALQUER RASURA OU EMENDA INVALIDARA
ESTE DOCUMENTO,

_ www.asiania.go.cov.brfsistemas/screrfasp/secer00300w0. asp
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CAIX A

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  00.325.276/0001-40
Razdo SocialSAUDE INSTITUTO DE ANALISES CLINICAS LTDA EPP

Enderego: RUASAS/NQD 12 ALT 25/ ST AEROPORTO / GOIANIA / GO / 74075.
250

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuigBo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
" empresa acima identificada encontre-se em situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de
guaisquer débitos referentes a contribuicBes e/ou encargos devidos,
decorrerites das obrigacdes com o FGTS.

Validade:19/07/2020 a 17/08/2020

Certificagdo Nimero: 2020071908550198802325
Informagdo obtida em 04/08/2020 11:28:03

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lel esta
condicionada a verificagio de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

hiipsiiconsulta-cif caika gov briconsultacrifpagesiconsultaEmpregador.jsf
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: SAUDE INSTITUTC DE ANALISES CLINICAS LTDA (MATRIZ E FI
CNPJ: 00.325.276/0001-40

Certidio n®: 10799875/2020

Expedigdo: 13/05/2020, &s 17:32:0

Validade: 08/11/2020 - 180 (cento e oitenta) dlas, contados da data
de sua expedigéo.
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Certifica-se que SAUDE INSTITUTO DE ANALISES CLINICAS LTDA (MATRIZ E

FILIAIS), inscrito(a} no CNPJ son o n® 00.325.276/0001-40, NARO CONSTA

do Bance Naciconal de Devedores Trabalhistas.

Certiddc emitida com base no art. 642-A da Consolidacado das Leis do

Trebalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resolugdo Administrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trakbalne, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho e estdc atualizades até 2 (dois) dias

antericres a data da sua expedicdo.

No caso de pessca furidica, a Certidio atesta & empresa em relag

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certidio condiclona-se & verificacioc de su
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autenticidade no portal do Tribunal Superior do
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidio emitida gratuitaments,
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INFORMAGCAO IMPORTANTE
Do Banco Nacticnal de Devedores Trabalhistas constam o3

dados
necessérios a iuentificagés gdas pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justics do Trabalho quanto as cbrigacdes
estabelecidas em senteng¢a condernatédria transitada em julgado ou em
acoxdos judicials trabalhisrvas, inclusive no concernente acs

recolhimentos previdenci
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a honorédrios, a custas, =a
emolumentos ou & recolhimentos detverminados em lei; ou decorr s

de execucdco de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trapalho ou Comissic de Conciliacdo Prévia.



