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Pelo presente instrumento, de um lado, o INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZACAO - IGH (doravante 

designado "Contratante"), inscrito no CNPJ/MF sob o n5 11.858.570/0001-33, com sede Av. Antonio 

Carlos Magalhaes, 3244, Edificio Empresarial Thome de Souza, Sala 1323, CEP 41.800-700, Pituba, 

Salvador, Bahia, representado neste ato pelo seu Superintendente, Paulo Brito Bittencourt, 
Administrador de Empresas e Advogado, portador do documento de identidade 0354215507 SSP/BA, 

inscrito no CPF/MF sob o ng 457.702.205-20, residente e domiciliado em Salvador/BA, e, de outro lado, 

TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA - ME, sociedade com sede na Rua 1, n? 305, Qd.205, Lt 04 

Setor Aeroporto, Goiania, Estado de Goias, CEP 74075-070, inscrita no CNPJ/MF sob 

No.10.309312/0001-35 neste ato representada na forma de seu Contrato Social, (doravante designado 

"Contratada"), mediante consenso que entre si mutuamente aceitam e outorgam, resolvem celebrar o 

presente Contrato de Presta^ao de Services, fazendo-o reger-se pelas seguintes clausulas e conduces:

Clausula 1. Premissas.

1.1. Sao premissas influentes e substanciais do presente contrato as seguintes consideragoes:

a) O Contratante e renomada instituigao hospitalar que necessita da prestagao de services de 
hemodialise.

b) O Contratado tern interesse em assistir o Contratante em suas necessidades conforme as 
tratativas mantidas com a mesma;

c) O Contratado desenvolve atividade na area de prestagao de services de hemodialise;

d) O Contratado declara ter ciencia do inteiro teor do contrato de gestao tombado sob o n9 
131/2012-SES-GO.

Clausula 2. Objeto.

2.1. O objeto do presente Contrato e a prestagao de servigo de hemodialise (a pacientes agudos), 
com recursos humanos especializados e materials necessaries ao tratamento hemodialitico em 
UTI, servigos esses, realizados na unidade hospitalar denominada Hospital Materno Infantil - 
HMI, registrado no CNES sob o n9 2339196, com sede Av. Perimetral - Setor Oeste, Goiania - GO, 
74125-120, atualmente sob gestao, em regime de OS, pelo Contratante conforme contrato de 
gestao firmado com a Secretaria de Saude do Estado de Goias.

Clausula 3. Do valor do contrato e prazo para pagamento:

3.1. Pela prestagao dos Servigos de hemodialise, objeto deste Contrato a CONTRATANTE pagara a 
CONTRATADA, o valor total de R$ 350,00 (trezentos e cinquenta reais) por sessao de 
hemodialise, mediante apresentagao, pela CONTRATADA, de fatura devidamente chancelada por 
setor tecnico competente e boleto de cobranga bancaria;
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3.2. 0 pagamento da fatura ocorrera todo dia 10 (dez) do mes subsequente ao imcio da presta^ao 
dos services, devendo a Contratada apresentar ate o dia l9 (primeiro) do mes subsequente a 
presta^ao dos services, nota fiscal e de faturamento a Contratante, sob pena de prorrogacao 
proporcional do prazo de pagamento, sem que haja incidencia de multa e corre^ao monetaria.

Clausula 4. Dos equipamentos.

4.1. Com vies de viabilizar a execugao do presente contrato, o Contratado cedera gratuitamente a
Contratante os equipamentos abaixo descritos:

- maquina de hemodialise de proporgao;

- maquina de tratamento de agua - osmose reversa portatil;

- Kit de consumos para hemodialise em UTI.

0 Contratado sera unico e exclusivamente responsavel pela manutengao preventiva e corretiva 
dos mencionados equipamentos, devendo, em caso de defeito, avaria ou qualquer outro fator que 
impossibilite a perfeita execugao dos servigos ora contratados promover a imediata substituigao dos 
mesmos.

4.2

Clausula 5. Obrigagoes do Contratado.

5.1. Cabera ao Contratado, dentre outras obrigagoes legais e ou constantes do presente contrato:

Prestar servigos de hemodialise (a pacientes agudos) disponibilizando profissionais 
especializados e materiais necessaries ao tratamento hemodialitico em UTI, no Hospital 
Materno Infantil - HMI;

0 Contratado sera unico e exclusivamente responsavel pela manutengao preventiva e 
corretiva dos mencionados equipamentos, devendo, em caso de defeito, avaria ou 
qualquer outro fator que impossibilite a perfeita execugao dos servigos ora contratados 
promover a imediata substituigao dos mesmos.

Arcar com o custeio de transportes e fretes necessaries a desenvoltura do objeto 
contratual;

Fornecer, as suas expensas, todos material necessario a realizagao dos procedimentos de 
hemodialise, exceto de cateteres necessaries para realizagao de hemodialise em pacientes 
que necessitem de acesso vascular. Para tais procedimentos, cabera a Contratada 
requisitar o mencionado material ao setor responsavel da Contratante;

Obedecer as normas vigentes relativas ao descarte de materiais utilizados ao final de cada 
sessao, consoante dispoe RDC 306 da ANVISA e demais dispositivos atinentes a materia, 
devendo a Contratada comunicar o descarte ao setor responsavel da Contratante;

Disponibilizar prepostos ou empregados devidamente uniformizados e identificados 
mediante "cracha";

a)

b)

c)

d)

e)

f)
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g) Destinar e concentrar os melhores esforgos para o cumprimento integral das instru^oes 
tecnicas contidas e aprovadas nas Ordens de Servigos;

Observar integralmente as normas de seguranga, conduta e disciplina estabelecidas pela 
Contratante, bem como facilitar o acompanhamento da CONTRATANTE na sua execugao;

Comunicar prontamente a CONTRATANTE sobre a existencia de problemas que possam 
interferir no andamento dos Servigos ora contratados;

Assumir exclusivamente a responsabilidade pela manutengao da regularidade de 

documentos perante as esferas Federal, Estadual e Municipal, devendo pagar, nos 

respectivos vencimentos, os tributes e encargos, incidentes ou que venham a incidir, direta 

ou indiretamente, sobre a prestagao do servigo objeto do presente Contrato, devendo 

apresentar, de imediato, certidoes de regularidade fiscal, trabalhista e previdenciaria, 

sempre que solicitado pela CONTRATANTE, sob pena de suspensao do pagamento 

decorrente das obrigagoes contratuais.

Permitir e facilitar a inspegao dos servigos, prestando todas as informagoes e apresentando 
todos os documentos que Ihe forem solicitados;

Zelar e manter em perfeitas condigoes de higiene e conservagao a area fisica cedida pelo
Contratante;

Observar e fazer cumprir todas as normas legais relativas as atividades desenvolvidas, 
respondendo integralmente por quaisquer prejuizos ocasionados a pacientes e ao 
Contratante pela inobservancia dessas obrigagoes;

Responder, exclusivamente, pelas agoes e omissoes de seus empregados e prepostos, 
indenizando pacientes e o Contratante por eventuais prejuizos que Ihe forem ocasionados 
durante o periodo de vigencia do presente contrato.

A Contratada declara ser unica e exclusivamente responsavel por quaisquer obrigagoes de 
natureza civel, trabalhista, previdenciaria e social, que sejam ou venham a ser relacionados, 
direta ou indiretamente, aos profissionais a servigo do presente contrato, desde que 
contratados pela contratada.

Todos os impostos, taxas, encargos sociais, materials, despesas administrativas, e com 
folha de pagamento, com excegao de energia eletrica e consume de agua, ficam a cargo da
contratada.

h)

i)

j)

k)

I)

m)

n)

o)

P)

Clausula 6. Obrigagoes do Contratante.

6.1. Cabera ao Contratante, as suas expensas, dentre outras obrigagoes legais e ou constantes do 
presente contrato:

a) Remunerar pontualmente o Contratado, na forma estabelecida na clausula 5;
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b) Promover as facilidades necessarias para o livre acesso dos profissionais do Contratado as suas
instalagoes, desde quando devidamente identificados;

c) Nos casos em que o paciente necessite de acesso vascular para a hemodialise, a implanta^ao e o
material ficam a cargo do contratante.

d) A prescrigao da hemodialise devera ser realizada por Medico Nefrologista da Contratante, sendo
que a unidade devera contatar a Contratada para a execugao do servigo, tao logo ocorra a sua 
prescrigao.

Clausula 7 Vigencia e Prazo.

7.1. O presente contrato vigorara pelo prazo de 12 (doze) meses, se renovando automaticamente, 
por prazo indeterminado, desde que nao haja manifestagao contraria de quaisquer das partes 
com antecedencia minima de 90 (noventa) dias.

§19 Na hipotese do Contratado pretender descontinuar a presta^ao de services no curso da 

vigencia inicial, compromete-se a conceder o mencionado aviso previo ao Contratante.

§29 Na hipotese do Contratante pretender descontinuar a prestagao de servigos, somente 

podera faze-lo apos o prazo inicial acima previsto, comprometendo-se a tambem conceder 

igual aviso previo ao Contratado.

7.1.1 Por ocasiao do encerramento do contrato, o Contratante estara obrigado a permitir a retirada 
dos equipamentos alocados pelo Contratado, no prazo maximo de 30 (trinta) dias 
subsequentes. De igual forma, e dentro do mesmo prazo, devera o Contratado promover a 
desocupagao da area cedida em comodato, em perfeito estado e livre de pessoas e coisas.

0 presente contrato podera ainda ser rescindido, nas seguintes hipoteses:

7.1.3 Se qualquer das partes ceder ou transferir o presente contrato a terceiros, sem a previa
anuencia da outra parte, por escrito;

7.1.3 Se qualquer das partes se tornar comprovadamente insolvente, requerer recuperagao judicial 
ou extrajudicial ou autofalencia, ou ter a sua falencia requerida ou decretada;

7.1.4 Deixar, qualquer das partes, de cumprir, ou mesmo cumprir irregularmente, clausulas 
contratuais, prazos e especificagoes;

7.1.5 Tambem sera causa de rescisao motivada o inadimplemento contratual por descumprimento 
de quaisquer obrigagoes previstas nesse contrato, por quaisquer das partes, que nao seja 
sanado no prazo estabelecido em notificagao encaminhada nesse sentido pela parte lesada, 
prazo esse nao inferior a 10 (dez) nem superior a 30 (trinta) dias.

O presente contrato podera ainda ser resolvido, sem que haja, incidencia de clausula penal 
insculpida em item 7.4, nas seguintes hipoteses:

7.2.1 Perda do direito de Gestao da unidade hospitalar pela Contratante.

7.1.2

7.2
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7.2.2 Na superveniencia de caso fortuito, de forga maior ou fato impeditivo a consecu^ao dos 
objetivos sociais das partes, em razao de decisao judicial ou por ordem dos poderes publicos 
competentes, que inviabilizem a continuidade de execugao do presente contrato.

7.3 Em qualquer das hipoteses de encerramento do presente contrato sera obrigagao comum as 
partes a realizagao da devida prestagao de contas, no prazo maximo de 30 (trinta) dias 
subsequentes, abrangendo os aspectos fisicos e financeiros do relacionamento. Nesse sentido, 
sera assegurado ao Contratado o direito ao recebimento da remuneragao correspondente aos 
servigos efetivamente ate ai prestados, nao obstante o encerramento do Contrato.

7.4 Declarada a resolugao deste Contrato, a parte prejudicada podera promover o ressarcimento de 
perdas e danos, pela via administrativa ou judicial, ao passo que, se rescindido, a parte que der 
causa arcara ainda com multa rescisoria no importe de R$ 5.000,00 (cinco mil reais).

8. Do Sigilo.

9.1 A CONTRATADA tratara confidencialmente todos os documentos, dados, materials e informagoes 
que Ihe forem fornecidos em virtude dos Servigos objeto deste Contrato ("Informagoes 
Confidenciais"). A divulgagao e/ou reprodugao parcial ou integral de qualquer informagao 
privilegiada para fim diverse no estipulado neste contrato, somente podera ser feita com 
autorizagao por escrito da Contratante;

9.2Todas as Informagoes Confidenciais reveladas por uma parte a outra, seja verbalmente, por escrito 
ou qualquer outro meio deverao ser consideradas estritamente confidenciais pela parte receptora 
durante a vigencia do presente acordo, bem como por urn period© de 05 (cinco) anos apos o 
termino do mesmo.

9.3 As partes deverao diligenciar e tomar todas as providencias necessarias para impedir a divulgagao 
de qualquer Informagao Confidencial, bem como para evitar que tais Informagoes Confidenciais 
caiam em dommio publico. As partes nao poderao divulgar de forma alguma Informagoes 
Confidenciais a terceiros, nem poderao utiliza-las direta ou indiretamente para a obtengao de 
qualquer patente, direitos de propriedade intelectual ou para quaisquer outros propositos que nao 
a execugao do Contrato, a nao ser que haja expressa autorizagao por escrito da parte que revelou a 
Informagao Confidencial neste sentido;

9. Disposigoes Gerais.

9.1 Em decorrencia da presente contratagao, sob qualquer hipotese ou em qualquer situagao, nao se 
presumira a eventual existencia, ou se estabelecera a presungao de qualquer vinculo societario e 
ou empregaticio, ou obrigagoes de carater trabalhista e previdenciario entre as partes, por si, seus 
contratados, prepostos e ou empregados, e nao serao fiadoras das obrigagoes e encargos 
trabalhistas e sociais uma da outra, cabendo a cada sociedade a exclusividade e responsabilidade 
por tais obrigagoes, inclusive nas esferas civil e penal;

9.2 Cada parte respondera individualmente por quaisquer perdas e danos, materiais ou pessoais, 
oriundos de suas respectivas agoes ou omissoes, bem como/dos profissionais a si vinculados, que
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venham a ser causados aos pacientes ou terceiros, sendo de responsabilidade exclusiva e 
indelegavel da parte culpada e causadora do prejuizo responder perante terceiros e a parte 
inocente, nas hipoteses capazes de configurar impericia, imprudencia ou negligencia, obrigando-se, 
a parte culpada a ressarcir a outra parte inocente, se esta vier a ser acionada por agao ou omissao 
da culpada e causadora do dano.

9.3 A eventual tolerancia a infragoes a qualquer das clausulas deste instrumento ou o nao exercicio 
de qualquer direito nele previsto constituira liberalidade, nao implicando em novagao ou transagao 
de qualquer especie.

9.4 O presente Contrato nao obriga as partes a qualquer compromisso de exclusividade;

9.5 Flea eleito o foro da Comarca de Salvador-BA como o unico competente para o exercicio e 
cumprimento dos direitos e obrigagoes decorrentes do presente instrumento, renunciando as 
partes a qualquer outro, por mais privilegiado que seja, independentemente dos seus atuais ou 
futures domiciTios.

E por estarem assim justas e contratadas as partes assinam o presente instrumento em 02 (duas) vias 

de igual teor e forma e para o mesmo fim, na presenga das testemunhas abaixo identificadas e 

assinadas, para que se produzam seus juridicos e legais efeitos.

Salvador (BA), 22 de outubro de 2012.

IGH - Contratante

(N

1
IA RENAL SUBSTITUTIVA LIDA - ME - ContratadaTl

Testemunhas:

1.
^>9 vO -A

CPF: / <5 9 ~

'£/S)Ci
2.

Nome:
crz./
^ <joect w/Cro

CPF:

RG:

Visdo:Missao:

Ser referenda em services espedalizados 
nas areas da saude da mulher e da crianpa, 

com enfoque na humanizacao da assistencia 
integral aos seus dientes

Promover a saude da mulher e da crianga por meio das apoes 
socio-educativas e assistencia medico-hospitalar, no contexto 
da saude publica do Estado de Goias e contribuir para o 
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa



43

|t^ Terapia Renal Substitutiva
Wefrologia e H&mocUaHse

Oficio n.5 28/2013

Goiania, 18 de Janeiro 2103.

A IGH Institute Gestao e humanizagao

Ref.: Acerto de honorarios medicos de Nefrologia.

Em complemento as observagdes transmitidas por telefone, no dia 05 de dezembro de 2012, com o Dr. Ivan 
responsavel tecnico, informamos Vossa Excelencia de que a Dra. Viviane nefrologista responsavel pelos pareceres 
nefrologico e as prescrigoes medicas para execugao da hemodialise, estaria se afastando por motivo de licenga 
maternidade.

Em sua comunicagao, ressalva a necessidade de um nefrologista pra dar sequencia ao trabalho de hemodialise na UTI e 
ambulatorio. Foi sugerido de que o nefrologista da clinica TRS Terapia Renal Substitutiva Ltda., desse continuidade no 
trabalho, assim entao nos dispomos de dois profissionais que se revesaram neste servigo.

Venho atraves deste oficio verificar qual a melhor maneira para fazer acerto deste servigo prestado e se vai ser 
necessario a continuidade deste servigo com nossos profissionais ou se vai ser com profissional da propria instituigao.

0 valor sugerido para esta, serjam a possibilidade de o medico receber o mesmo valor que e paga para a Dra. Viviane e 
ficar por conta de todos os pareceres nefrologicos tanto nas UTIs quanto no Ambulatorio, ou se estudar um valor para 
ser pago a cada parecer medico quando for necessario, que nestes casos os convenios pagam entorno de 
300,00(trezentos reais) por visita.

Segue anexas as copias dos pareceres executados no mes de dezembro de 2012, aguardo um retorno desta diretoria . 
para que possamos resolver da melhor maneira possivel e dar sequencia no trabalho que ja esta sendo solicitado por 
parte da enfermaria.

Respeitosamente,

Dr. Julio Ces^rSoares Barreto 
Medico Responsavel Tecnico

End. Rua 1 A. n° 305, Setor Aeroporto, Goiania-GO, CEP: 74075-070. Tel: 3088 0099. J 5 •' J O ^

i



Hospital Materno Infantil
eSj sus
M ■

SECRETARIA 
DEESTADO DA SAUDEIgh SisHimi I nico de Satidc

Institute de 
Gestao e 
Humaniza^ao

Salvador, 18 de outubro de 2012

AO SETOR JURIDICO DO IGH.

Ref.: Edital de Processo Seletivo n° 009/2012 (Processo de Contrata^ao de Servigos de 

Hemodialise com fornecimento de mao-de-obra especializada, materials e equipamentos 

necessarios para o desempenho dos servigos contratados).

Por intermedio desta. na qualidade de Superintendente do Institute de Gestao e Humanizagao - IGH. 
responsavel pela gestao do Hospital Materno Infantil - HMI. situado na cidade de Goiania, estado de 

Goias. consoante termos do Contrato de Gestao n° 131/2012, tendo em vista analise dos autos do 

processo seletivo n° 009/2012, autorizo confecgao de minuta para celebragao de contrato com a empresa 

TRS - TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA. CNPJ: 10.309.312/0001-35.
Ademais, proceda-se com as devidas publicagoes.

Paulo Brito Bittencourt

'Missio: ‘Visdo:
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Parecer Tecnico.

Ref.: Edital de Processo Seletivo n° 009/2012 (Processo de Contrata9ao de Services de 

Hemodialise com fornecimento de mao-de-obra especializada, materials e equipamentos 

necessaries para o desempenho dos services contratados).

Sr. Superintendente,

Servimo-nos deste, na qualidade de Assessoria Juridica desta Superintendencia. para emissao de parecer 

referente ao processo seletivo tombado sob o n° 009/2012, destinado a Contrata^ao de Services de 

Hemodialise com fornecimento de mao-de-obra especializada. materiais e equipamentos necessarios 

para o desempenho dos serv^os contratados para o Hospital Materno Infantil - HMI.

1. Considera^oes iniciais:

Compulsando os documentos que instruem o presente procedimento licitatorio, depreende-se que houve 

publicidade regular do feito atraves do website do Instituto de Gestao e Humaniza9ao - IGH 

(http://www.igh.org.br/?page_id=96), consoante dispoe edital de convoca9ao.

Ademais, findo o prazo constante em edital para apresenla9ao de propostas, depreende-se que houve 

apenas 01 (urn) licitante, qual seja TRS - TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA. CNPJ: 

0.309.312/0001-35.

2. Analise de requisites:

Da mais singela leitura do documento de fl.38/39, verifica-se a tempestividade pela Proponente da 

instru9ao do procedimento licitatorio, segue-se analise e emissao do parecer tecnico, conforme 

consideragoes abaixo delineadas.

Compulsando as folhas que instruem o processo depreende-se que a Proponente satisfez os itens 1;2 e 3 

do edital, razao pela qual passamos a verificar o cumprimento dos requisites necessarios a habilita9ao 

juridica, qualifica9ao tecnica e fiscal, senao vejamos:

A- Habilita9ao Juridica: Foram apresentados todos os documentos exigidos em iterm4.1, conforme

atesta documento constante nos autos.
Rata
‘OA®‘Mtssdo: Visao:

Promover a saiide da mulher e da crianpa por meio das apoes 
sdcio-educativas e assistencia medico-hospitalar, no contexto 
da saude publica do Estado de Goias e contribuir para o 
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa

S6r referenda em servicos especializados 
na? areas da saude da mulher e da crianpa, 

com enfoque na humanizapao da assistencia 
integral aos seus clientes
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B- Habilita^ao a qualifica9ao tecnica: Foram apresentados todos os documentos exigidos em item 

4.2, conforme atesta documento constante nos autos.

Verifica-se ainda que o documento de fl. 35 aponta que a Proponente presta atualmente serv^os na 

Unidade Hospitalar gerida pelo IGH.

C- Regularidade fiscal: Foram apresentados todos os documentos exigidos em item 4.3, conforme 

atesta documento constante nos autos.

Assevere-se ainda que houve apresenta^ao em originais on copias autenticadas.

Cumpre-se ressaltar que toda documenta^ao fora entregue em envelope lacrado com identifica^ao 

modelo constante em item 4.5 do edital.

3. Conclusao

Ante argumenta9ao acima exposta, tendo a Proponente satisfeito os requisites insculpidos em edital de 

processo seletivo N° 009/2012, opina-se favoravelmente a contratacao da empresa TRS

TERAP1A RENAL SUBSTiTUTIVA LTDA. CNP.J; 10.309.312/0001-35, no que tange aos

aspectos juridicos e legais.

Saliente-se que apos analise de viabilidade comercial e tecnica da proposta constante nos autos do 

mencionado processo licitatorio, devera essa digna Superintendencia autorizar a confec9ao e assinatura 

do contrato, para que o mesmo possa ser publicado em website do IGH. conforme preconiza clausula 16 

inc. 1, alinea c, do contrato de gestao n° 131/2012-SES-GO.

No ensejo, renovo protestos de estima e elevada considera9ao.

18 de outubro de 2012

Departamento Juridico

Wissao: Visdo:

Promover a saiide da mulher e da criantpa por meio das apoes 
socio-educativas e assistencia medico-hospitalar. no contexto 
da saude publica do Estado de Goias e contribuir para o 
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa
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nas areas da saude da mulher e da cnanpa, 

com enfoque na humanizapao da assistencia 
integral aos seus clientes
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Recibo de documentos referente a Processo Seletivo / Licitatorio.

Ref.: Processo Seletivo n° 009/2012.

Objeto: Processo de contratagao de services de Hemodialise com fornecimento de mao-de- 

obra especializada, materiais e equipamentos necessarios para o desempenho dos servigos 

contratados.

Proponente: TRS - TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LIDA CNPJ: 10.309.312/0001 -35

Declaro para devidos fins que recebi por intermedio de representante da empresa acima consignada a 
rela^ao de documentos necessarios a habilitagao em processo seletivo n° 009/2012, os quais, abaixo 
jnumero:

a) Envelopes contendo etiqueta de identificagao do Proponente;

b) Declaragao de concordancia com os termos do Edital;

c) Cedula de identidade do representante legal da empresa;

d) Contrato Social e ultima alteragao contratual;

e) Cartao de CNPJ (Comprovante de inscrigao e situagao cadastral);

f) Atestado de capacidade tecnica;

g) Certificado de inscrigao de pessoa jundica - CREMEGO, com indicagao de responsavel 
Tecnico (Dr. Julio Cesar Soares Barreto);

h) Copia de contrato de prestagao de servigos de assistencia tecnica, manutengoes preventivas 
e corretivas.

i) Comprovantes de aquisigao de equipamentos (duas notas fiscais);
j) Declaragao que e o atual prestador de servigos na unidade atraves de contrato firmado com a 

SES/GO;

k) Alvara de autorizagao sanitaria municipal expedida pelo municipio de Goiania/GO expedida 
em 03.02.2012

l) Certificado de conformidade expedido pelo Corpo de Bombeiros em 19.06.2012;

m) Comprovante de inscrigao no CNES em 23.02.2010;

n) Alvara de localizagao e funcionamento emitido pelo municipio de Goiania/Go, em 
23.02.2011;

o) Certidao negativa perante o INSS emitida em 20.08.2012;

p) Certidao Conjunta negativa de debitos relatives aos tributes federais e ^/divida ativa da 
uniao expedida em 27.04.2012;

q) Certidao de Regularidade de FGTS - CRF emitida em 25.09.2012; Cc'6,

ZG/ O^/; ^ ^ >
Promover a saiide da mulher e da cnanga por meio das agoes . /’ // >fL '
sdcio-educativas e assistencia medico-hospitalar, no contexto 1 ^ '
da saude piiblica do Estado de Goias e contribuir para o S' S -/ -^? / C?
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa. /C ^ * 'Cs J J> -7
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Certidao de regularidade perante o municipio de Goiania emitida em 25.09.2012; 

Proposta em 02 (duas) laudas;

r)

s)

Goiania/Go; 26 de setembro de 2012 (15:28h)

\j Dpt. Juridico
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.116/10/12 Cnes - Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude

MINISTERIO DA SAUDE 
SECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE

16/10/2012 
DATASUS

CNES - CADASTRO NACIONAL DE ESTABELECIMENTOS DE SAUDE

IMPRESSAO DA FICHA REDUZIDA

Identificagao
ULTIMA ATUALIZACAO EM: 9/10/2012CADASTRADO NO CNES EM: 15/1/2010

Nome: CNES: CNPJ:
TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA 6423434 10309312000135
Nome Empresarial: CPF: Personalidade:

JURIDICATRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA

Numero:Logradouro:
RUA 1 A 305
Complemento: Municipio:Bairro: CEP: UF:
QD 20 A LT 04 ST AEROPORTO 74075070 GOIANIA GO

Sub Tipo Unidade: Esfera Administrativa: Gestao:Tipo Unidade:
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE PRIVADA MUNICIPAL
Natureza da Organizagao: Dependencia:

INI DIVIDUALEMPRESA PRIVADA

PROFISSIONAIS SUS

Medicos 1
16Outros

PROFISSIONAIS NAO SUS

UTotal

Atendimento Prestado
Convenio:Tipo de Atendimento:
PARTICULARSADT

Fluxo de Clientela:
ATENDIMENTO DE DEMANDA ESPONTANEA

Leitos

Estabelecimento nao possui Leitos Cadastrados
Equipamentos
EQUIPAMENTOS DE INFRA-ESTRUTURA

SUS:Em Uso:Existente:Equipamento:
NAO1GRUPO GERADOR 1

EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA

SUS:Existente: Em Uso:Equipamento:
NAO1DESFIBRILADOR 1
NAO11MONITOR DE ECG
NAO1REANIMADOR PULMONAR/AMBU 1



i Cnes - Cadastre Nacional de Estabelecimentos de Saude16/10/12

iResfduos/Rejeitos
Coleta Seletiva de Rejeito:
RESIDUOS BIOLOGICOS
RESIDUOS COMUNS

Instalagoes Fisicas para Assistencia
AMBULATORIAL

Qtde./Consultorio: Leitos/Equipos:Instalagao:
CLINICAS ESPECIALIZADAS 2 0

Servigos de Apoio
Caracten'stica:Servigo:

CENTRAL DE ESTERILIZACAO DE MATERIAIS PROPRIO
S.A.M.E. OU S.P.P.(SERVigQ DE PRONTUARIO DE PACIENTE) PROPRIO
SERVICO DE MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS TERCEIRIZADO

Servigos Especializados
Ambulatorial: Hospitalar:

Caracten'stica: A mb.: SUS: SUS:Cod.: Servigo: Hosp.:
|SIM130 [SERVICO DE NEFROLOGIA UROLOGIA [PROPRIO NAONAO SIM

Servigos e Classificagao
Classificagao: Terceiro: CNES:Codigo: Servigo:

NAOSERVICO DE NEFROLOGIA 
UROLOGIA

130 - NAOTRATAMENTO DIALITICO INFORMADO001
CONFECCAO INTERVENCAO DE 
ACESSOS PARA DIALISE

NAOSERVICO DE NEFROLOGIA 
UROLOGIA

130 - NAO INFORMADO003
TRATAMENTO EM NEFROLOGIA EM 
GERAL

NAOSERVICO DE NEFROLOGIA 
UROLOGIA

130 - NAO INFORMADO004



KrR) Terapia Renal Substitutiva
N&frologia & Hemodialise

Xn
(

DECLARACAO

Declare para os devidos fins que a empresa TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA., portador do 
CNPJ 10.309.312/0001-35 ja presta servigos de hemodialise na UTI do Hospital Materno Infantil 
atraves de contrato firmado com a Secretaria Municipal de Saude.

Goiania, 27 de Setembro de 2012.

7
Ban;Dr. Julio Cesar Soares Barreto DrJ lists

CRMTjO 9633

35-1no 309 312/00^-
l IdaRenal Substitutiva

Qb.20 k Lt 04 Setor 
q^P M 075-070

A - « ° J

TRS Terapia 
Rua 1-A ti°. 30b 

Aeropcrto —
1 A N 1UG °

End: Rua 1A, n° 305, Setor Aeroporto, Goiania-GO. CEP: 74075-070. Tel: 3088 0099.



ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos para os devidos fins, que a empresa TRS Terapia Renal 
Substitutiva Ltda., inscrita no CNPJ de N°. 10.309.312/0001-35 inscrisao Estadual 
Isenta e inscri^ao municipal de N°. 271.394-2, estabelecida nesta cidade na Rua 1 A, 
N°. 305 - Bairro Setor Aeroporto, CEP. 74.075-070 - Goiania Goias detem 
qualificaqao tecnica para realizaqao de hemodialise aguda em UTI.

Os servi9os contratados sao prestados com excelencia, qualidade e de 
acordo com os objetivos e prazos pre-estabelecidos, bem como de forma etica e sigilosa.

Atestamos ainda que sempre foram demonstradas a eficiencia e a 
credibilidade na prestaqao de serviqos.

Atenciosamente,
Goiania. 27 de setembro de 2012.

Erlon Marden Mendes 
Representante legal Empresa/lnstitui^ao 

CNPJ: 5307779/0001-06 
Telefone: 3213-2240

E-mail: uticentrovida@gmail.com

mailto:uticentrovida@gmail.com
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Ktjigj Tenapia Renal Substitutiva
N&frologia g HemocUalisG

Goiania, 27 de setembro de 2012.

Ao IGH

A TRS - Terapia Renal Substitutiva, instalada a RUA 1A, N° 305, SETOR 

AEROPORTO, GOIANIA-GO, TEL: 3088 0099, E-MAIL: terapiarenalsub@gmail.com, 
vem em nome de seu representante legal e responsavel tecnico, Dr. Julio Cesar Soares 

Barreto, casado, medico nefrologista, CRM: 9633 apresentar-se para o edital de 

processo seletivo n° 009/2012. Declaro para fim especifico de participar do Edital que 

aceita todas as diretrizes e normas previstas no referido.

Dr.JulidsQesar soares Bdrfeto 
ResponsaveTTeenico/CRM: 9633

End: Rua 1A, n° 305, Setor Aeroporto, Goiania-GO, CEP: 74075-070. Tel: 3088 0099.

mailto:terapiarenalsub@gmail.com
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1(CONTRATO DE CONSTITUICAO:

TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LIDA. . .

1 JULIO CESAR SOARES BARRETO, brasileiro, natural de Tayuailnga-DF, 
Casado,Regime de Casamento Comunhao Parcial de bens, Medico, nascido em 
30/08/1969, CPF 561250.621-04, documento de identidade n° 1.599.768 SSP/GO, 
residente e domiciliado nesta Capital sito Rua 25 A Qd.58A Lt;22 N° 290 Apart. 102 
Condominio Ed. Varsdvia Setor Aeroporto GoiSnia/GO, CEP .74.070-150.

VAGNER RUIZ GIL, brasileiro, natural de Catanduva-SP, Solteiro, nascido em 
09/10/1972, Medico, CPF-889.137.326-53, documento de identidade n° 1.941.176 
SSP/GO, residente e domiciliado nesta Capital sito Rua SSo Luis Qd 1 Lt 06 Apart.1001 
Residencial Itauba Alto da Gloria Goiania/GO, CEP 74.815-755.

2

3 TACIO DA CUNHA ALVES, brasileiro, natural de Porangatu-GO, Casado, Regime 
de Casamento ComunhSo Parcial de bens, Medico, nascido em 22/11/1968, CPF 
440.808.161-20, documento de identidade n° 1.644.442 SSP/GO, residente e domiciliado 
nesta Capital sito Rua 08 Qd.G4 Lt 54 n° 666 Apart. 901 Setor Oeste Goi§nia/GO, 
CEP.74.115-100

Constituem uma sociedade limitada, mediant© as seguintes clausulas:

CLAUSULA PRIMEIRA A sociedade girar£ sob o nome empresarial: TRS TER/PIA 
RENAL SUBSTITUTIVA LTDA e terS sede e domicllio na RUA 1 A N° 305 Qd 20A Lt 04 
SETOR AEROPORTO GOIANIA /GO, e CEP 74.075-070. E Fantasia: TRS TER/PIA 
RENAL SUBSTITUTIVA.

CLAUSULA SEGUNDA O Capital Social sera R$ 300.000,00 (Trezentos Mil Rea is) 
(dividido em 300.000 (trezentas mil) quotas de valor nominal R$ 1,00 (urn real) cada, 
integralizadas, neste ato em moeda corrente do Pais, pelos sbcios).

VAGNER RUIZ GIL 33,33 % QUOTAS 99.99C,OQ
JULIO CESAR SOARES BARRETO 33,33 % 99.99C,Q0QUOTAS
TACIO DA CUNHA ALVES 33,34 % QUOTAS 100.020,00
TOTAL 100% 300.000,00

CLAUSULA TERCEIRA O objeto sera: PRESTAQAO DE SERVIQOS CCWIO: 
TRATAMENTO DE PACIENTES COM INSUFICIENCIA RENAL CRONICA NAS 
MODALIDADES DE CONSULTAS E EXAMES COMPLEMENTARES, DIAUSE 
PERITONIAL, HEMODIALISE, TRANSPLANTE RENAL E ASSISTENCIA M£DIC\ A 
NIVEL HOSPITALAR.

CLAUSULA QUARTA A sociedade iniciara suas atividades em 25/08/2008 e seu prazo de 
dura?ao e indeterminado.

CLAUSULA QUINTA As quotas sao indivisiveis e naorpoderao-ser cedidasduirar.sMd as 
a terceiros sem o consentimento dos outros socios, a qfl 
de condiQoes e pre90 direito de preferencia para a s
• v/fi • i3li«_ui idG, i v«C>tuo, a CMiOiuydvs

de
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CLAUSULA SEXTA A responsabilidade de cada socio 6 restrita ao valor de suas quotas 
mas todos respondem solidariamente pela integralizagSo do capital social.

CLAUSULA SETIMA A administragSo da sociedade cabera aos socios'JULIO CESAR 
SOARES BARRETO, TACIO DA CUNHA ALVES E VAGNER RUIZ GlL. Cohvds poderes 
e atribuigoes de assinar em conjunto ou no minimo 02 (dois) sbcios qualquer documento 
da empresa, autorizado o uso do nome empresarial, vedado, no entanto, em atividades 
estranhas ao interesse social ou assumir obrigagoes seja em favor de qualquer dos 
quotistas ou de terceiros, bem como onerar ou alienar bens imoveis da sociedade, sem 
autorizagao dos outros sbcios.

CLAUSULA OITAVA Ao termino de cada exercicio social, em 31 de dezembro, o 
administrador prestarb contas justificadas de sua administragSo, procedendo b elaborag§o 
do inventario, do balango patrimonial e do balango de resultado econbmico, cabendo aos 
socios, na proporgSo de suas quotas, os lucros ou perdas apurados.

CLAUSULA NONA A sociedade poderb a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra 
dependencia, mediante alteragao contratual assinada por todos os sbcios.

CLAUSULA DECIMA Os sbcios poderSo, de comum acordo, fixar uma retirada mensal, a 
titulo de “pro labore”, observadas as disposigbes regulamentares pertinentes.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - Falecendo ou interditado qualquer sbcio, a sociedade 
continuarb suas atividades com os herdeiros, sucessores e o incapaz. Nbo sendo possivel 
ou inexistindo interesse destes ou do(s) sbcio(s) remanescente(s), o valor de seus haveres 
sera apurado e liquidado com base na situagbo patrimonial da sociedade, b data da 
resolugbo, verificada em balango especialmente levantado.
Parbgrafo unico - O mesmo procedimento serb adotado em outros casos em que a 
sociedade se resolva em relagbo aos seus sbcios.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA Os administradores declaramTsbl) as^pehas da lei, de 
que nbo estbo impedidos de exercer a administragbo da sociedade, por lei especial, ou em 
virtude de condenagbo 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 
prevaricagbo, peita ou subomo, concussbo, peculate, ou contra a economia popular, 
contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da concorrbncia, contra as 
relagbes de consume, fb publica, ou a propriedade.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA Fica eleito o foro de Goibnia para o exercicio e o 
pumprimento dos direitos e obrigagbes resultantes deste contrato.

por estarem assim justos e contratados assinam o presente instmmento em 03 vias.

. J? s) /) Gptbpja, 11 de agosto de 2008
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SEGUNDA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL
TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LIDA - ME

1 - JULIO CESAR SOARES BARRETO, brasileiro, natural de Taguatinga-DF, Casado, 
Regime de casamento comunhao parcial de bens, Profissao Medico, nascido em 
30/08/1969, CPF 561.250.621-04, documento de identidade n 1.599.768 SSP/GO, 
residente e domiciliado nesta Capital sito a Rua 06 A n° 799 Apart. 101 Condominio 
Riviera Vilage Setor Aeroporto, Goiania Goias CEP-74.070-070

2 - VAGNER RUIZ GIL, brasileiro, natural de Catanduva-SP, Casado, regime de 
Casamento Comunhao parcial de bens, nascido em 09/10/1972, Profissao Medico, CPF 
889.137.326-53, documento de identidade n° 1.941.176 SSP/GO, residente e 
domiciliado nesta Capital sito a Rua Sao Luis Qd 1 Lt 06 Apart. 1001, residencial Itauba 
Alto do Gloria Goiania/GO, CPF - 74.815-755.

3 - TACIO DA CUNHA ALVES, brasileiro, natural de Porangatu-Go, Casado, regime de 
casamento comunhao Parcial de bens, Profissao Medico, nascido em 22/11/1968, CPF 
440.808.161-20, documento de identidade n 0 1.644.442 SSP/GO, residente e 
domiciliado nesta Capital sito a Rua 08 Qd G4 Lt 54 n°. 666 Apart. 901 Setor Oeste 
Goiania-Go, CEP - 74.115-100.

Unices socios da TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA -ME, com sede a RUA 1 
A N° 305 Qd 20 A Lt 04 SETOR AEROPORTO GOIANIA-GO CEP- 74.075-070, 
Registrado na JUCEG sob n° 52202555588, inscrito no CNPJ 10.309312/0001-35, 
Resolvem, assim alterar o contrato social.

1a- Altera-se o quadro societario

A vista da modificacao ora o contrato social, com a sequinte redacao.

Clausula Primeiro - O Capital social e de R$ 450.000,00 (quatrocentos e cinquenta mil 
reais) dividido em 450.000 (quatrocentos e cinquenta mil) cotas, integralizada nesta 
data; em moeda corrente do Pais,

Clausula Segundo-E admitido na Sociedade: GIRO BRUNO SILVEIRA COSTA, 
brasileiro, casado, regime de casamento comunhao parcial de bens, Profissao Medico, 
documento de Identidade n° 3743691/2.A VIA DGPC/GO, Natural de Goiania/Go, 
nascido em 09/02/1980 Filho de: Leo Darck da Costa e Maria Cristina Silveira da Costa, 
CPF 894.681.631-72, residente e domiciliado nesta Capital sito a Av. H n° 450 Apart. 12 
Bloco dos Buritis llha de Flaboyant Bairro Jardim Goias, Goiania/Go CEP - 74.810-070.

Clausula Terceira - Os socios transferem partes de suas cotas do Capital Social para 
Socio hora admitido na sociedade:

a) VAGNER RUIZ GIL transfere 3,33% de suas cotas no valor de R$14.985,00(quatorze 
mil e novecentos e oitenta e cinco reais).

b) JULIO CESAR SOARES BARRETO transfere|3^ cahtowd
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(c) TACIO DA CUNHA ALVES transfere 3,34% de suas cotas no valor de 
R$15.030,00(quinze mil e trinta reals).assim distribuido:

VAGNER RUIZ GIL 30,00 QUOTAS 135.000,00
JULIO CESAR SOARES BARRETO 30,00 QUOTAS 135.000,00
TACIO DA CUNHA ALVES 30,00% QUOTAS 135.000,00
GIRO BRUNO SILVEIRA COSTA 10% QUOTAS 45.000,00
TOTAL 100 450.000,00

Clausula Quanta - A sociedade iniciou suas atividades em 25/08/2008 e seu prazo e 
indeterminado.

Clausula Quinta - As cotas sao indivislveis e nao poderao ser cedidas ou transferidas a 
terceiros sem o consentimento dos outros socios, a quern fica assegurado, em 
igualdade de condipdes e prego direito de preferencia para a sua aquisigao se postas a 
venda, formalizando, se realizada a cessao delas, a alteragao contratual pertinente.

Clausula Sexta Feira - Continuam em vigor as demais clausulas do Contrato Social 
primitive, por estarem assim justos e contratados se obrigam fielmente em todos os •/>
termos desta alteragao do contrato social, em 03 (tres) vias de igual teor e forma parai/jk* 

■X^V^atisfazer seu direito de conformidade com a legislagao em vigor. Air • ‘

Goiania, 15dejunhode 2011.

S: ■:

Tacio da Cunha Alves ar

Vaqher Ruiz Gil Giro Bruno Silveira Costa

1UCEG Junta Comercial do Estado de Goias

CERTIFICO O REGISTRO EM: 22/06/2011 SOB N° 52110994566'V: 
Protocolo: 11/09S456-6. DE 21/05/2011 9
Emp"«sa:52 2 0255558 8 /
TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA ME |

I CDCIOULDE SOUZA FRAUS1N0 PEREIRA
LU; ;oIhu »4o d* AtKW n-157 ■ S«010«l( - OodiW • GO - hxif |6)| ai5^99I ' ^
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Cadastro National de Estabelecimentos de Saude
CNES

MS / SAS 
DATASUS

Comprovante de Cadastramento e Situagao Cadastral
Data da ultima 

Atualizagao
Data do 

Cadastramento
CNES CNPJ/CPF CNPJ Mantenedora

6423434 10309312000135 15/1/2010 19/2/2010

Razao Social:

TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LIDA

Nome Fantasia:

TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA
Logradouro: Numero:
RUA 1 A 305
Complemento: Bairro:
QD 20 A LT 04 ST AEROPORTO
Municipio: UF:
GOIANIA GO
Tipo de Estabelecimento:
CUNICA ESPECIALI2ADA/AMBULATORIO DE ESPEQALIDADE

Nivel de 
Hieraquia:N^tureza da Organizacao: Ruxo de Clientela:Atendimento Prestado: Esfera Administrativa:

ATENDIMENTO DE 
DEMANDA 

ESPONTANEA
EMPRESA PRIVADA SADT PRIVADA 04-Alta AMB

Verifique os Dados Contidos no seu Cadastro. Se houver alguma divergenaa, procure seu gestor local para 
proceder os acertos devidos.

Este comprovante foi impresso dia 23/2/2010, pelo CNESnet, tendo fe publica em todo
territorio nacional.

____________________Autenticagao codigo = 6423434517760427__________________



DEACORDO:
ESTADO DE GOlAS
SECRETARIA DA SEGURANQA PUBLICA 
CORPO DE BOMBEIROS MILITAR

EM / /

Clayton FERNANDO PESENDE
^■^QOCBmVrgToImi

SEQAO DE SEGURANQA CONTRA INCENDIO E PANICO (SESCIP)

CERTIFICADO DE CONFORMIDADE

N°

FACE AO REQUERIMENTO PROTOCOLADO EM 

CERTIFICO QUE INSPECIONEI AS INSTALAQOES DA EMPRESA

ilTUADA NA

CONSTATANDO O CUMPRIMENTO DE TODAS AS EXIGENCIAS DE SEGURANQA CONTRA INCENDIO E PANICO, 

PREVISTAS NA LEGISLAQAO EM VIGOR.

O PRESENTE DOCUMENTO TERA VALIDADE EM TODO O TERRITORIO 

ESTADUAL, CONFORME O PERIODO ABAIXO ESPECIFICADO.

OBSERVAQOES:

/ /EM

utJSSjpii CARTdflIO

yy FRANC1SC0 TAVEIRA
il b i^oLLiunMiu uc nuiAo

Av. Tocantins. 2S3. Centro, GotJnia - GONOTA:
A RETIRADAOU SUBSTITUIQAO DO MATERlKLDE PREVEh
ou alteraqAo na edificaqAo poder^o acarretai

TRA INC :ndio, mudanqadeatividade
rdRNOS PREVISTOS EM LEI.

im o oriiinalap/etentadoDADOS DAUNIDADE: I
¥kA 3el into•—

auHhtichqao
O3040636352I



SECRETARIA MUNICIPALo \DE SAUDE nDepartamento de
Vlgiiancia Sanitaria

Goiania - Goias

Departamento de Vigilantia Sanitaria
DISK-DENUNCIA: 0800-646-1530

alvarA de autorizaqao sanitaria municipal
JVI 206772

31 / 12 / 2012VALIDADE ATE :

Ao 206772
Vigilancia Sanitaria SecretariadaO Departamento de

a legisiagao vigenteacordoSaude, deMunicipal de e,com
funcional daregularizagaovista empresaL erido aerr,

TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA

ATIVIDADE: 3514-6/03 HEMODIALISE
_ * -
— ★ —

com sede a:
SET AEROPORTCLT. 04

municipio de' Goiania e sobno
l

SOARES BARRETOJULIO CESAR
1CRM-GO 9633 Iga*

REPRESENTANTES TENDO COMO
'

CNPJ/CPF: 10.30:9.312/0001-35
ic-a

OBS . :

A presenle cdpla C0NF|t«\orn » n
•— 1 ' de Aii

Adriane de Cassia e Silva Bt ♦frrnrrnnrpA o
0304C636345

concede alvara de autcnzagao sanitaria para o exercicio de zuiz .

Goiania, 3 DE FEVEREIRO DE 2012
003 620/3goes
1 DUAM PAGO EM 02/02/2012
2-F.ste dogumento devera ser tixado em local vislvel ao publico.

a qualquer momentopodera ser cassado3 -Este documento se
CONSTATADAS IRREGULARIDADES NO ESTABELECIMENTO.
4 -EXPEDIDO POR: 700959

tiff*— c ^ ^
WavneT Roman Borges Saves 

■-ftefe Dtvl,*o
r.^ceto •• :

H7ir(rs Den rt>s .
Dirsiti-ri Orritii-

Diretor do Departamento de Vigilancia Sanitaria

CODIGO 424501



1 - ESTRANOEiRA - IMPORTAQAO OIRE1A 
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NCUMS
T l_k?11J NOTA FISCAL - FATURA

E. J. KRIEGER & Cl
Rua Rodolpho Hatschbach, 1855 - CIC 
Fone (41 ) 2117-2300 - FAX: (41) 2117-2323 
CEP: 81460-030 - CURITIBA - PR - BRASIL TatoUade 
www.permution.com.br- permution@permution.com.br

LOCAL DE ENTRpp**^" 78.9001 00200 SAIDA ENTRADA

OBS :
C.N.RJ.

DEN.SERIE 23789-02 02.074.242/0001-55 H
INSCR. ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO INSCRICAO ESTADUALNATUREZA DA OPERAQAO

Simples Fat de Venda p/Entr Futura
CROP
6922 DATA LI901.398.27-56

08
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL C.N.RJ./CP.F. OAT
TRS-TERAPIfl RENAL SUBSTITUTIVA LIDA 10.309.312/0001-35 24/1

BAIRRO / DISTRITO
3ET0R AER0P0RT0

CEP data:
24/'

ENDERECO
R 0001A 305 74075-070

U.F. INSCRIQAO ESTADUAL
GO I SENTO

MUNIClPIO FONE / FAX HC
(62)7813-3667 00: iGOIANIA

FATURA
N9 DE ORDEM VALOR VENCIMENTOVENCIMENTODE ORDEM

78308-1
VALORN9

23/09/200975.686,54

-VALOR FOR 
EXTENSO ietenta e cifrco mil, seiscentos e oitenta e sets reals e cinquenta e quatro centavos tntUttUtUUUU

DADOS DO PRODUTO
UNID. I QUANT. VALOR UNITARIOCLASS. FISCAL VALOR TOTALCODIGO PRODUTO DESCRIQAO DOS PRODUTOS

8421.21.00 75.686,54 75.686,54 0 00 ),00040 UN 1SiSTEMA OSMOSE REVERSA PI A6UA - R0HO16084 - 2004 -PEGS-02004- r

i|

•-o . .<>
PRESTAQAO DE SERVIQO

INSCRigAO MUNICIPAL

14 01 00351807-7
RESERVADO AO FISCODESCRigAO DOS SERVigOS PRESTADOSCODIGO SERVigO

VALOR DO ISS 0,00
VALOR DOS SERVigOS

0,00
cAlculo doimposto

suusTiiuigA^ j. ,. VALOR TOTAL DOS PRODUTOSBASE DE CALCULO DO I.C.M.S. SUBST^UIj^O VALOR DO I.C.M.S.BASE DE CALCULO DO I.C.M.S VALOR DO I.C.M.S 75.686,540,000,00
VALOR TOTAL DO I.RL VALOR TOTAL DA NOTAVALOR DO FneTE OUTRAS DESPESAS ACESSOniASVALOR DO SEGURO 0,00 75.686,540,000,000,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
C.N.RJ / C PFPLACADO VElCULO U.F'NOME / RAZAO SOCIAL FRETEPORCONTA

1 • EM.TENTE
2 • DESTINATARIO E

u.fj ’ TNr.onfgAo estadualMUNIClPIOENDEREgO

PESO LiQUIDONUMERO'espEcie PESO BRUTOOUANTIDADE MARCA 0,00 0,00' 0 000
•r.i stuviyoy • A goow • num. m.ooi a mscj -*ior iap de Curitiba pRiz.-ioeaicj-w-OB/04/2009 - aide ipref mun j 3131x7 os'oa'JoosCATUAl PRINT 3RAFICA NOVA FATIMA LTD*. RUA MOYSES LUPION 599 • CEP 66310000 • NOVA FATIMA- PR ■ FONE;FAA (43) 3552.'.IM • CNPJ 79 A48 676.01101-00 - INSCR EST 532O0032-7! - N F'.F MOD. 1ASCRIE2C/I

RECEBI(EMOS) DE E. J. KRIEGER & CIA LTDA., OS PRODUTOS E/OU SERVIQOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL - FATURAglRIE 2 INDICADA AO LAPP. NOTA FISCAL - FATUI
78.308IDENTIFICAgAO E ASSINATURA DO RECEBEDORDATA DO RECEBIMENTO

{ N?

mailto:permution@permution.com.br
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N.000025436 
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idcnliflca^Aii ilo Kmilcnle DANFE
IXXl MFNTO AtlXII IARDA 
NOTA FISC M KLFTRONK A□O-ENTRADA

i-saIda
MPRO MEDICAL I.TDA 
AVENIDA NIPRO Nr.. 451 
REG1AO NORTE Cep: 18087-127 
SOROCABA/SP 
Tone: 1532387300

rilAVF I)F AC'FSSO D \ NF-F

.3510 1000 7624 5500 0144 5500 1000 0254 .3600 7520 1160
N.000025436 
SERIF. 1 
FOI.HA 01/01 Consults do autcnticidadc no portal nacional da NF-c 

www.nfc.fazcnda.gov.br/portal on no site da SEFAZ Autorizada

WII RF/.UIAOPFRH \l) 
VI NDADI A1IVOI IXO

PROTOC 01.0 DF. At TORIZACAO DF I SO

1351(K)5210.'4352III 1(1/2010 I?:)1);?!)

ISM RK AOF.STMIIM
W-.M752IIS

IN.SC.F.STAIH M. DO SI BSTTRIB. C'NPJ

00.762.455' (KKII -44

Dl MIN U \RI() KI Ml n N IF 
NOMI R \/.AOSIK HI

IKS D RAPIA RINAL SUBSITtimVA LIDA
CNPJ/CPF

IO.3(W.3l2/0OOI-35
DATA DF I MIS' Ml 
01/10 2010

FNDERFCO

RDA IA. 305.QI \DRA20AI.GTI.04
B \IRRO/l)IS'I RrTO

SETOR AEROPORTX)
DATA ENTRADA/SAiDA 
01/10 2010

C FP
74075-070

Ml Nil IPIO 
I.(MANIA

INSCRK M) FSTADI AI.FONK/FA\
.AOMMIO'W

IF MORA FVIRADA/SAiDA
17:27GO

l-vn IRA
I IXKKI254360I I (XKKI2543602 I 0000254.3603 I (KKMI2543604 I (KXHI2543605 I (XXKI2543606 I (XXKI2543607 I 0000254360S I (KXX)25436(W

30 II 2010 30 122010 3001/2011 2K02/20II 30.03/2011 30 04,2011 3005.2011 30 (Mi 2011 30,07/2011

3.53*1.33 3 530.33 3.53*1.33 3.539.33 3.539.33 3.539.33 3.539,33 3.539.333539.33

, I) Oil IMPOST 11

II ISI 1)1 I M C I I I) IM> >< MS BASF. 1)1 CAI.CI I.ODOICMSSI BSTTFITCAO VAI .OR DOICMSSI BSTTH II,AOVVI.OR DO K MS \ M OR TOTAL DOS PRODI TOS 
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R \Z\<) SIX IAI
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CODIGO \NTT Pl.ACA DO VFlCI 1.0FRFTF POK CONTA

(M Min Ml l-DI SriWTARK)
IF CNPJ/CPF
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FNDFRFCO

RUA AIEREIH) VIEIRA ALVES 205
INSCRIC '(> FSTADI \l 
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*ontrato de prestaqAo de sERvigos
MANUTENgOES PREVENTIVAS ^

1 6 OUT. 2012 7?goiAnia,

CONTRATANTE: TERAPIA RENAL SUBSTITUTIV V LTDA 1A presenle copla CONFERE oorig{nalxapres^
Adriane de Cassia e Silva Belchinr 1 Esc'revI

CONTRATADA: DENES RIBEIRO DOS SANTOS & CIA LTDA —
03040^634

com
$

CONTFRATO DE PRESTAQAO DE SERVigOS DE ASSIST^CIA 

TECNICA, MANUl'ENgOES PREVENTIVAS 
MAQUINAS DE HEMODIALISE marca NIPRO.

\OBJETO:
CORRETIVAS

Pelo presente Contrato de Presta^ao de Services de Assistencia Tecmca entre as partes, TERAPIA 
RENAL SUBSTITUTIVA LTDA estabeleado na RUA 1-A N. 305 Qd. 20 Lt 14 SETOR 
AEROPORTO, na cidade de, GOIANIA, inscrito no C.N.PJ/MF sob o n°: 10.309.312/0001-35 
doravante denominado simplesmente CONTRATANTE, e de outro lado, a empresa DENES 
RIBEIRO DOS SANTOS & CIA LTDA, estabeiecida na RUA TUPIS n. 286 Qd. 29 Lt. 03 
SETOR URIAS MAGALHAES, na adade de GOIANIA, insenta no C.N.P.J/MF sob o n°: 
°7.494.242/0001-28, doravante denominada simplesmente CONTRATADA, por sens representantes 
jaixo assinados, tern entre si justo e contratado o que se segue:

CLAUSULA PRIMEIRA: DO OBJETO

A CONTRATADA compromete-se prestar a CONTRATANTE, servigos de assistencia 
tecnica manutengoes preventivas e corretivas em 05 (cinco) Maquinas de proporgao marca 
Nipro (anexo I ), em conformidade com as CLAUSULAS abaixo:

1.1

CLAUSULA SEGUNDA; DAS OBRIGAgOES DA CONTRATADA

Na prestagao dos servigos de assistencia tecnica, manutengoes preventivas e corretivas, a 
CONTRATADA compromete - se:

Promover as visitas, para manutengao preventiva, nas quais serao efetuados todos os servigos 
necessarios para evitar a inoperanda dos APARELHOS com as substituigoes de pegas e 
materiais desgastados e recomendados pelo fabricante; - -

Promover visitas CORRETIVAS, em um prazo maximo de 06:00 (seis) boras apos sua 
soliatagao a CONTRATADA;

Entende-se como manutengao corretiva, os servigos de reparos para eliminar defeitos 
decorrentes do uso normal dos APARELHOS;

2.1

2.2

„.3

2.4

A CONTRATADA fomecera todos os servigos de mao-de-obra especializada necessana a 
manutengao e conserto dos APARELHOS;

Durante as visitas de assistencia tecnica, manutengoes preventivas e corretivas o tecnico 
autonzado pela CONTRATADA substituira as pegas que se fizerem necessarias as quais serao 
fomecidas pela CONTRATANTE;

2.5

2.6

A CONTRATADA fomecera aos usuanos onentagoes sobre procedimentos operacionais e 
funcionais para a conservagao dos APARELHOS;

2.7

I



Nao estao cobertos pelo presente contrato danos ou avarias resultantes de uso indevido dos 
APARELHOS, bem como incendio, excesso de temperature, sobrecarga de rede eletrica, 
defeitos em estabilizadores, aterramentos, acidentes naturals e outros resultantes de caso 
fortuito ou for^a maior.

2.8

11
CLAUSULA TERCELRA- DAS OBRIGAgOES DA CONTRATANTE

Perrnitir que a equipe tecnica da CONTRATADA tenham livre acesso ao APARELHOS 
mencionado na Clausula Primeira;

3.1

Nao perrnitir o manuseio dos APARELHOS por pessoal nao qualiftcado;3.2

Nao perrnitir modifica^oes ou adaptacoes tecnicas nos APARELHOS sem previa aprova^ao
da CONTRATADA;

3.3

Todas as pe^as, integrantes e instaladas nos APARELHOS as quais forem de substitui(;6es 
necessarias nas manutencoes preventivas e corretivas, deverao ser novas e originais dos 
Fabricantes (GAMBRO).

3.4

Adquirir os materials ou pe^as quando comprovado a sua necessidade, cabendo a 
CONTRATADA, os servi^os de mao-de-obra, para as substitui^oes;

5

Realizar quando necessaria limpeza dos locais de instala^ao dos APARELHOS;3.6

Arcar com todas as despesas de dcsinstala^ao e reinstalac^ao dos APARELHOS.3.7

Designar como executor do contrato o (a) enfermeiro (a) chefe, cabendo a este responsavel os 
chamados tecnicos, assinatura de relatorios, aprova^ao de cronogramas de manutencoes 
preventivas, e outros.

3.8

CLAUSULA QUARTA: DOS PRAZOS
5 .

O prazo de execucao dos services e de 06 (seis) meses com inicio em 01/06/2011, e termmo 
em 01/12/2011, podendo ser prorrogado mediante acordo entre as partes.

1

CLAUSULA QUINTA: DA RESCISAO DO CONTRATO

Fica rescindido este contrato caso a CONTRATANTE introduza modificacoes 
APARELHOS ou permita seu reparo por pessoal nao autorizado pela CONTRATADA;

5.1 nos

O presente instrumento pode ser rescindido por qualquer das partes em qualquer tempo, 
mediante previo aviso por escrito de 30 (trinta) dias de antecedencia. ou unilateralmente pelo 
inadimplemento das cc

5.2

£6!jfltratuais, por ini(«Wte :1a parte inocente;
Seira

laWUtMtUOMIOOlNOI/11' itrato nio pode ser transfendo, no todo ou 
pbas as partes.

Sob pena de rescisao5.3
parte em parte, sem coi isendmento expres:

GOlANI*. 1 6 OUT.

>T ALK1 DE {S'oE\"s~ [esentado

in -\Escrevente J

i imm A
■|A?1 iiBel

-‘O- le
Cor r eg 1a juvtija

autenticaKao
0304C6363



CL iVJSULA SEXTA: DOS PREgOS E CONDigOES DE PAGAMENTO

Pelos servi^os descritos neste contrato a CONTRATANTE pagara a CONTRATADA, 
mensaimente o valor de R$ 500,00 (Quiahentos reals).

6.1

6.2 A CONTRATANTE tera ate dia 20 (vinte) de cada mes para pagamento.

O preco estipulado sera reajustado a cada periodo de um ano, con tan do a partir da data de sua 
vigencia, pelo INPC/IBGE acumulada ou por outro indice oficial que venha a substitui'-los ou, 
na ausencia de substituto, pela media simples dos principais indices economicos que apuram a 
infla9ao anual acumulada.

CLAUSULA SETIMA - INCLUSOES E DIMINUigCES NO QUANTITATLVO DE 
MAQUINAS.

6.3

Caso ocorra acrescimo e ou redu^ao no numero de equipamentos neste contrato, sera 
elaborado um Termo Aditivo ao Contrato, a fim de adequar o valor e quantidade de 
equipamentos deste contrato, o qual, apos assinatura das partes, fara parte integrante 
complementar e indissoluvel deste instrumento, com ele formado um so para todos os efeitos 
de direito.

7,1

~LAUSULA OITAVA: DAS PENALIDADES

Ocorrendo atraso superior a 30 (trinta) dias, a CONTRATADA podera dar o contrato por 
rescindido.

8.1

CLAUSULA NONA: DAS DISPOSigOES GERAIS

Qualquer duvida ou pendencia oriunda do presente contrato sera negociada entre as partes. 
Porem, prevalecendo a discordia sera competente o forum de Goiania-GO.

Por assim estarem justas e contratadas firm am o present! 
teor, para um so fim, na presenga de duas testemunhas la 
de efeitos de direitos.

9.1

la e■oi

Pimm pmf?thd
, i |<jlLlurifl|UDEBTOts~* 

■ GO

fins
Ai !,

FRANCISCO TAVEIRA/ i
goiAnia,

Goiania - GO, 01 de junho de 2011.
- A presenle 

Adnane d(/ Casiiar.S^a gplj;fifnf..ESt:t.e 
A presenle copTFCONFf

vente mmnt Cum ^

IArINIALSUBSTITUTIVA•
ZB S

mTE

^^4)ENES RIBEIRO DOS SANTOS & CIA LTDA

TES'LEMUNHAS:TESTEMUNHAS:

1 -1 -

2-2-



%
ANEXOI

CONTRATANTE: TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA.

CONTRATATA: DENES RIBEIRO DOS SANTOS & CIA LTDA.
5

r

EOUIPAMENTOS DE HEMODIAUSE

N/SERIEDESCRICAO/MODELOITEM
Modelo Surdial: 05 (cinco) maquinas - Modelo: 07V1151, 07V1157, 07V1161, 07V1175,01

Marca Nipro 07V1250.

■ i

Goiania — GO, 01 de junho de 2011.

/

TE RE SUBSTITUTIVA LTDA.

4 /&&&
1 ^P«fjES RIBEIRO DOS SANTOS & CIA LTDA.

uBitott----------------- —
W FRANCISCO TAVEIRA

lllf V REOISIMCIVIL E UBEUONATO Ot
Av. Tocantm*, 283, Ctnot, GoIJnia

I l^NSKHfiN

nr-t&ifJML

0304C636349
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CONSELHO REGIONAL OE MF.DICINA 60 E^STADO OEXSOlAS .

r

CERTIFICADO DEINSCRICAO DE PESSOA ,iII'j.
I

JVy gfs
LU a c ^

^ 2 3 C-J

Empresa registrada/cadastrada em: 29/01/2010 

Validade: 31//12/20127 ^

Inscrita no CRME sob o n°: 2747

Razao Social ou Denominagao: IRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA - ME 

Nome Fantasia: IRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA 

Enderego: RUA 1 A N° 305 QD. 20-A LT. 4 

Bairro: SETOR AEROPORTO 

H CEP:/ 74.075-070 (

CNPJ: 10.309.312/0001-35

Responsive! Tecnico: JULIO CESAR SOARES BARRETO^
VJ y) V V 1

Certifico que a instituigao de saude acima identificada inscreveu-se neste Coriselhd Regional de Medicina, em cumprimento as 
disposigoes da lei n° 6.839, de 30/10/1980, e da Resolugao CFM n° 997, di 23/05/1980. _

Este certiticado deve ser rertovado anualmente e afixado pm local visTyel:

£ rA /
o^j
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CO 3 ^
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'\

\
I M'A >,

I 'V
'V-' *

Munidpio: GOIANIA
\\ 1itUF\ GO \ :V .'

1
y /

cRM: 9633

S

f

\ /-1

I V.'V v
I

SALOMAO RODRIGUES FILHO\ ^ . / /
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;
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MINISTERIO DA FAZENDA 
Secretaria da Receita Federal do Brasil

CERTIDAO NEGATIVA
DE DEBITOS RELATIVOS AS CONTRIBUIQOES

previdenciArias e As DE terceiros

N° 000882012-08001312
Nome: TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LIDA 
CNPJ: 10.309.312/0001-35

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e 
mscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito 
passive acima identificado que vierem a ser apuradas, e 
certificado que nao constam pendencias em seu nome 
relativas a contribuiqoes administradas pela Secretaria da 
Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscriqoes em Divida 
Ativa da Uniao (DAU).

Esta certidao, emitida em nome da matriz e valida para todas 
as suas filiais, refere-se exclusivamente as contribuiqoes 
previdenciarias e as contribuigoes devidas, por lei, a terceiros, 
inclusive as inscritas em DAU, nao abrangendo os demais 
tributos administrados pela RFB e as demais inscrigdes em 
DAU, administradas pela Procuradoria-Geral da Fazenda 
Nacional (PGFN), objeto de Certidao Conjunta PGFN/RFB.

Esta certidao e valida para as finalidades previstas no art. 47 
da Lei n° 8,212 de 24 de julho de 1991, exceto para:

- averbagao de obra de construgao civil no Registro de 
Imoveis;
- redugao de capital social, transferencia de controle de cotas 
de sociedade limitada e cisao parcial ou transformagao de 
entidade ou de sociedade sociedade empresaria simples;
- baixa de firma individual ou de empresario, conforme 
definido pelo art.931 da Lei n° 10.406, de 10 de Janeiro de 
2002 - Codigo Civil, extingao de entidade ou sociedade 
empresaria ou simples.

A aceitagao desta certidao esta condicionada a finalidade 
para a qual foi emitida e a verificagao de sua autenticidade na 
Internet, no enderego <http://www.receita.fazenda.gov.br>.

Certidao emitida com base na Portaria Conjunta PGFN/RFB 
n° 01, de 20 de Janeiro de 2010.

Emitida em 20/08/2012. 
Valida ate 16/02/2013.

Certidao emitida gratuitamente.

Atengao:qualquer rasura ou emenda invalidara este 
documento.

http://www.receita.fazenda.gov.br
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MINISTERIO DA FAZENDA 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional 
Secretaria da Receita Federal do Brasil

CERTIDAO CONJUNTA NEGATIVA 
DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DiVIDA ATIVA DA UNIAO 

Nome: TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA 
CNPJ: 10.309.312/0001-35

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de 
responsabilidade do sujeito passive acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado que 
nao constam pendencias em seu nome, relativas a tributos administrados pela Secretaria da Receita 
Federal do Brasil (RFB) e a inscripoes em Divida Ativa da Uniao junto a Procuradoria-Geral da 
Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidao, emitida em nome da matriz e valida para todas as suas filiais, refere-se 
exclusivamente a situapao do sujeito passive no ambito da RFB e da PGFN, nao abrangendo as 
contribuigoes previdenciarias e as contribuigoes devidas, por lei, a terceiros, inclusive as inscritas em 
Divida Ativa do Institute Nacional do Seguro Social (INSS), objeto de certidao especifica.

A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificagao de sua autenticidade na Internet, nos 
enderegos <http://www.receita.fazenda.gov.br> ou <http://www.pgfn.fazenda.gov.br>.

Certidao emitida com base na Portaria Conjunta PGFN/RFB n9 3, de 02/05/2007. 
Emitida as 14:16:25 do dia 27/04/2012 <hora e data de Brasilia>.
Valida ate 24/10/2012.
Codigo de controle da certidao: BEB5.8675.F4CB.8B94

Certidao emitida gratuitamente.

Atengao: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

http://www.receita.fazenda.gov.br
http://www.pgfn.fazenda.gov.br
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VOLTA R1W.PRIMIR

CAIXA
CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscri^ao:
Razao Social:
Nome FantasiaURS terapia renal substitutiva
Endere^o:

10309312/0001-35
TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA

R 1 A 305 Q 20A L 4 / SETOR AEROPORTO / 
GOIANIA / GO / 74075-070

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuigao que Ihe 
confere o Art. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, 
certifica que, nesta data, a empresa acima identificada 
encontra-se em situagao regular perante o Fundo de 
Garantia do Tempo de Servigo - FGTS.

O presente Certificado nao servira de prova contra 
cobranga de quaisquer debitos referentes a contribuigoes 
e/ou encargos devidos, decorrentes das obrigagoes com o 
FGTS.

Validade: 25/09/2012 a 24/10/2012

Certificagao Numero: 2012092508584732930312

Informagao obtida em 25/09/2012, as 08:58:47.

A utilizagao deste Certificado para os fins previstos em Lei 
esta condicionada a verificagao de autenticidade no site da 
Caixa: www.caixa.gov.br

http://www.caixa.gov.br
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Prefeitura
de

Gofania

Prefeitura de Goi^nia
Secretaria de Finan^as

CERTID^O NEGATIVA DE D^BITOS (ISSQN/TAXAS E MULTAS)

da CertidOo 1.902.199-2

Finalidade FINANCIAMENTO

Insert^>o Cadastral 271.394-2

Nome
CPF/CNPJ

TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA LTDA 
10.309.312/0001-35

Endere^o R 1A 305 QD: 20A LT: 04

SET AEROPORTO 
PRESTACIONALAtividade

InOcio Atividade 25/08/2008

Certificamos que nesta data n^o consta d^bito amig^vel ou ajuizado referente a

Imposto Sobre Service de Qualquer Natureza, Taxas e Multas em nome do contribuinte acima 
identificado.

Reserva-se ^ Fazenda POblica Municipal o direito de cobrar posteriormente dObitos 

constatados, inclusive no perOodo desta certid^o.

GOIANIA(GO), 25 DE SETEMBRO DE 2012

Validade 30 (TRINTA) DIAS A PARTIR DA DATA DA EMISS^O

A valida<M>o dos dados desta certidOo poder^ ser feita na pOgina da Prefeitura de Goi^nia

RESP. PI CERTIDAO: 99999170 MMLINK08 USUARIO INTERNET
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Terapia Renal Substituliva
N&frolocjiai e HGmodialise

PROPOSTA DE PRESTAQAO DE SERVIQOS HEMODIALITICOS

a) Objeto contratual:

Proponente: TRS - Terapia Renal Substitutiva LIDA, CNPJ 10.309.312/0001-35, situada a 

rua 1 A, N° 305, Setor Aeroporto, CEP: 74075-070, Goiania-GO, TEL: 3088 0099, E-MAIL:

terapiarenalsub@qmail.com.

1. A empresa acima por meio deste se oferece a prestar servipo de hemodialise (a pacientes 

agudos), com recursos humanos especializados e materials necessaries ao tratamento 

hemodialitico em UTI, no hospital Materno Infantil - HMI, na cidade de Goiania-GO, 

atualmente sob administrapao do IGH - Institute de Gestao e Humanizagao.

2. Os quantitativos e especificapoes foram obtidos mediante visita tecnica realizada para tal 

proposta, pelo gestor Jose Paulo da Silva ao hospital e as instalapoes estao de acordo com 

as necessidades dos procedimentos.

b) Transporte e frete:

O transporte dos equipamentos e de pessoal ocorrera em carro proprio e identificado, 

sem custos ao hospital.

c) Pessoal:

A realizapao do procedimento sera feita por profissional tecnico em enfermagem 

capacitado, com a sua permanencia durante todo o procedimento hemodialitico. Este 

profissional e contratado, e dessa forma, com todas as responsabilidades trabalhistas, 

previdenciarias em dia, inclusive relativas ao conselho ao qual pertence (COREN-GO).

Caso necessario, e as condipoes clinicas e de precaupoes do paciente permitam, cada 

tecnico de enfermagem podera realizar ate duas sessoes concomitantes.

d) Materiais e equipamentos:

Na proposta estao incluidos os equipamentos e insumos para a realizapao do 

procedimento:

a. maquina de Hemodialise de proporpao conforme nota fiscal anexa;

b. maquina de tratamento de agua - Osmose reversa portatil conforme nota fiscal anexa;

c. Kit de insumos para hemodialise em UTI;
End: Rua 1A, n° 305, Setor Aeroporto, Goiania-GO, CEP: 74075-070. Tel: 3088 0099.

mailto:terapiarenalsub@qmail.com
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Terapia Renal Substitutiva
NGfrolocjia e HemociialisG

O Proponente se responsabiliza por eventuais defeitos dos equipamentos e sua 

substituigao durante as sessoes de hemodialise, se for o caso, ou a assistencia tecnica 

conforme contrato anexo. Nas dependencias do referido hospital, a contratada se 

responsabiliza por zelar por todos os bens de posse e/ou propriedade da contratante, e 

indenizar em caso de dano causados por seus funcionarios, durante as sessoes de 

hemodialise.

e) Gustos e despesas:

Para tanto, o Gusto total de hemodialise por sessao, ou seja, relacionado a execugao 

de 01 sessao de hemodialise em UTI, e de R$ 350,00.

Todos os impostos, taxas, encargos sociais, materiais, despesas administrativas, e 

com folha de pagamento, com excegao da energia eletrica e consume de agua, ficam a cargo 

da contratada.

f) Acesso vascular para hemodialise (cateteres):

Nos casos em que o paciente necessite de acesso vascular para a hemodialise, a 

implantagao e o material ficam a cargo do hospital.

g) Outras especificagoes:

Ha de se considerar que na HD em UTI os materiais sao descartados ao final de cada 

sessao como preconizado pela RDC 306 da ANVISA. Neste caso, sera desprezado em lixeira 

para residues biologicos na unidade em que foi gerado, conforme especificado no PGRSS da 

contratada, documento que sera enviado para conhecimento da unidade.

Nessa proposta, a prescrigao da hemodialise devera ser realizada por nefrologista do 

hospital, sendo que a unidade devera contatar via telefone a contratada para a execugao do 

servigo, tao rapidamente ocorra a sua prescrigao.

O prazo de validade desta proposta e de 90 dias a contar da data limite do edital.

Sem mais para o momento, agradecemos e colocamo-nos a disposigao para 

esclarecimentos.

Goiania, 27 de setembro de 2012.

Dr. Jutih^ 
TRS - Terapia I 

End: Rua 1A, n° 305, Setor Aero pip rto.

Soares Barreto 
‘hal Substitutiva LTDA 
'Oiania-GO, CEP: 74075-070. Tel: 3088 0099.
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PROCESSO SELETIVO N2 009/2012

0 Institute de Gestao e Humanizagao - IGH, torna publico para conhecimento dos interessados, que fara 
realizar Processo Seletivo objetivando a contratagao de empresa especializada para a prestagao de servigos de 
nefrologia (hemodialises agudas), com fornecimento de mao de obra especializada, materiais e equipamentos 
necessarios para o desempenho dos servigos contratados, servigos esses a serem realizados na unidade 
hospitalar denominada Hospital Materno Infantil - HMI, registrado no CNES sob o ng 2339196, com sede Av. 
Perimetral - Setor Oeste, Goiania - GO, 74125-120, atualmente sob gestao do Contratante em convenio com a 
Secretaria de Saude do Estado de Goias, conforme especificagoes constantes dos Anexos deste Edital.

ANEXOS:

I - Termo de Referencia.

l.INFORMACOES PRELIMINARES.

1.1. Prazo para apresentagao de propostas: 27 de setembro de 2012, ate 17h.

1.2. Local: Hospital Materno Infantil, Av. Perimetral - Setor Oeste, Goiania - GO, 74125-120, (Setor: Diretoria 
Executiva);

2.DA PARTICIPACAO.

Podem participar do presente Processo Seletivo os interessados que atendam a todas as condigoes 
e exigencias deste Edital.

Nao sera admitida neste processo a participagao de empresas, na qualidade de proponentes, que:

a) Estejam reunidas em consorcio e sejam controladoras, coligadas ou subsidiarias entre si, qualquer que
seja sua forma de constituigao;

b) Concordatarias ou em processo de falencia, sob concurso de credores, em dissolugao ou em 
liquidagao;

c) Que estejam com o direito de licitar e contratar com a Administragao Publica suspense, ou que por esta
tenham sido declaradas inidoneas;

d) Estrangeiras que nao funcionem no Pais.

2.1.

2.2.

3.DA PROPOSTA.

A Proposta deve ser enviada nos termos exigidos neste Edital, redigida com clareza, em lingua 
portuguesa, devendo ainda necessariamente:

a) Ser apresentada, impressa, em envelope, lacrado;

3.1.

Missdo: Visdo:

Promover a saude da mulher e da criamja por meio das apdes 
socio-educativas e assistencia medico-hospitalar, no contexto 
da saude publica do Estado de Goias e contribuir para o 
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa

Ser referencia em servipos especializados 
nas areas da saude da mulher e da crianpa, 

com enfoque na humanizapao da assistencia 
integral aos sens clientes.
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b) Conter todos os itens tecnicos de acordo com o Termo de Referenda (Anexo I), com seus respectivos
pre^os, inclusive todas as despesas, de qualquer natureza, incidentes sobre o objeto deste Processo 
Seletivo;

c) Conter as especificagoes tecnicas dos equipamentos e servigos de forma clara, descrevendo
detalhadamente as caracteristicas tecnicas da oferta;

d) 0 prazo de validade da proposta, nao inferior a 60 (sessenta) dias, a contar da data de apresentagao
da proposta.

e) Relatorio de vistoria presencial da unidade, que servira para elaboragao da proposta, devidamente
protocolado pelo setor da Diretoria Executiva do Hospital Materno Infantil - HMI;

A Proposta devera conter ainda:

a) Declaragao de total conhecimento e concordancia com os termos deste Edital e seus anexos.

b) Identificagao da proponente, com a indicagao do nome empresarial, com enderego completo
(incluindo CEP), telefone, fax, CNPJ, enderego eletronico para contato;

c) Comprovagao de Responsavel Tecnico devidamente registrado no Conselho da Classe Profissional que
regula a atividade;

d) Quaisquer outras informagoes afins que julgar imprescindiveis para a correta analise da proposta.

A avaliagao das propostas sera feita com a observancia no conjunto de melhor tecnica e prego 
relatives aos servigos e estrutura ofertados.

Serao desclassificadas as propostas elaboradas em desacordo com este Edital.

3.2.

3.3.

3.4.

4.DA HABILITACAO.

Quanto a Habilitagao Juridica, sera exigida a seguinte documentagao:

a) Cedula de identidade do representante legal da empresa;

b) Ato constitutive, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado, acompanhado dos 
documentos comprobatorios de eleigao de seus administradores.

c) Cartao de CNPJ (Comprovante de inscrigao e situagao cadastral);

4.2. Quanto a Habilitagao Qualificagao Tecnica, sera exigida:

a) comprovagao de aptidao no desempenho de atividade pertinente compativel em caracteristicas com 
o objeto desta licitagao.

b) Termo de Vistoria

Quanto a Regularidade Fiscal, sera exigida a seguinte documentagao:

a) Prova de inscrigao no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ/MF);

b) Prova de inscrigao no cadastro de contribuintes estadual ou municipal, se houver, relativa ao domicilio 
ou sede do proponente, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto contratual;

4.1.

4.3.

Visdo:Missdo:

Ser referenda em servigos espedalizados 
nas areas da saude da mulher e da crianga, 

com enfoque na humanizagao da assistencia 
integral aos seus clientes.

Promover a saude da mulher e da crianga por meio das agdes 
socio-educativas e assistencia medico-hospitalar, no contexto 
da saude publics do Estado de Goias e contribuir para o 
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa
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c) Prova de regularidade perante a Fazenda Federal, Estadual e Municipal do domidlio ou sede do
proponente, ou outra equivalente, na forma da lei;

d) Prova de regularidade relative a Seguridade Social: Certidao Negativa de Debito - CND, emitida pelo
Institute Nacional do Seguro Social - INSS;

e) Prova de regularidade relative ao Fundo de Garantia por Tempo de Service (FGTS) e Certidao de
Regularidade de Fornecedor - CRF, emitida pela Caixa Economica Federal.

Os documentos deverao ser apresentados em original ou por qualquer processo em copia 
autenticada.

Os documentos deverao ser enviados, em envelope lacrado contendo a seguinte identifica^ao:

INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZACAO - IGH

4.4.

4.5.

PROCESSO SELETIVO N*?. 009/2012

PROPONENTE: RAZAO SOCIAL DA EMPRESA E CNPJ

A nao apresentagao da totalidade dos documentos exigidos ate o dia 27/09/2012 ate as 17h, ou 
ainda a apresentagao de documentos ou certidoes vencidas, importara em imediata inabilitagao do 
licitante.

4.6.

5.DO JULGAMENTO E ANALISE

O Processo Seletivo sera processado e julgado, e serao classificadas as propostas que estiverem de 
acordo com os criterios de avaliagao constantes deste Processo Seletivo.

Serao desclassificadas as propostas de pregos:

a) Que nao atendam as exigencias deste Processo;

b) Que nao apresentem os documentos conforme solicitados no item 04 deste Edital;

c) Com pregos excessivos ou manifestamente inexequfveis.

Sera considerado "melhor prego" proposto aquele que resultar no menor valor GLOBAL para 
execugao dos servigos bora licitados, observadas, inclusive, a melhor tecnica proposta.

O IGH se reserva ao direito de realizar, se necessaria, eventual negociagao para obtengao de 
condigoes mais vantajosas, junto as empresas classificadas.

A obtengao de propostas substitutivas mais vantajosas importara na obrigatoriedade de sua 
apresentagao escrita e assinada pelo Proponente, nao cabendo qualquer direito de reclamagao as demais 
Licitantes.

5.1.

5.2.

5.3.

5.4.

5.5.

O IGH publicara em seu website institucional (http://www.igh.org.br) a empresa vencedora.

O IGH podera, a qualquer tempo que anteceda a celebragao do instrumento contratual e a seu 
exclusive criterio, cancelar o Processo Seletivo, sem que caibam aos participantes quaisquer direitos, 
vantagens ou indenizagoes.

5.6.

5.7.

Missdo: ■Uisdo:

Promover a saiide da mulher e da crianga por meio das agOes 
socio-educativas e assisiencia medico-hospilalar, no contexto 
da saude pubhea do Estado de Goias e contribuir para o 
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa

Ser referenda em servigos especializados 
nas areas da saiide da mulher e da crianga, 

com enfoque na humanizagao da assistencia 
integral aos seus clientes.

http://www.igh.org.br
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Apos publicagao de resultado, sera concedido prazo de 02 (dois) dias uteis para interposigao de 
recurso escrito e protocolado na Diretoria Executiva, contendo qualificagao das partes e razoes recursais, 
sendo este julgado pela Diretoria Executiva num prazo de ate 05 (cinco) dias uteis, estando a decisao 
dispomvel em setor juridico da Unidade.

Havendo interposigao recursal, sera automaticamente suspense o prazo para homologa?ao 
insculpido em art. 6.2, ate que haja julgamento do merito recursal, e confirmagao da empresa vencedora.

5.8.

5.9.

6. DO CONTRATO:

As obrigagoes decorrentes da presente licitagao serao formalizadas atraves da assinatura de 
contrato de prestagao de servigos, do qual fara parte, independentemente de transcrigao, o presente 
Edital, seus anexos e a proposta do Contratado, no que couber.

Apos a homologagao da licitagao, o proponente vencedor sera convocado por escrito, para, no 
prazo de ate 02 (dois) dias uteis, retirar, assinar e devolver o instrumento contratual.

6.1.

6.2.

7.DISPOSICOES GERAIS:

E assegurado ao IGH, o direito de revogar ou anular, no todo ou em parte, a presente licitagao, 
dando ciencia aos participantes, na forma da legislagao vigente.

A vistoria tecnica da Unidade Hospitalar devera ser efetuada mediante agendamento e 
preenchimento de ficha de interesse que estara dispomvel em Diretoria Administrativa, devendo a 
proponente munir-se de protocolo.

E facultado ao IGH, em qualquer fase do presente Processo Seletivo, promover diligencias com o fim 
de esclarecer ou complementar a instrugao do processo.

As decisoes referentes a este Processo Seletivo poderao ser comunicadas aos proponentes por 
qualquer meio de comunicagao que comprove o recebimento ou, ainda, mediante publicagao no website 
http://www.igh.org.br.

Os casos nao previstos neste Edital serao decididos exclusivamente pelo Institute de Gestao e 
Humanizagao- IGH.

7.1.

7.2.

7.3.

7.4.

7.5.

Goiania/GO, 21 de setembro de 2012.

Paulo Bittencourt - Superintendente

msdo: Visdo:

Promover a saude da mulher e da criamja por meio das apoes 
socio-educativas e assistencia medico-hospitalar, no conlexto 
da saude piiblica do Estado de Goias e contribuir para o 
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa.

Ser referenda em servigos especializados 
nas areas da saude da mulher e da crianca, 

com enfoque na humanizagao da assistencia 
integral aos seus dientes.

http://www.igh.org.br
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ANEXOI

PROCESSO SELETIVO N° 009/2012

TERMO DE REFERENCIA:

0 Instituto de Gestao e Humanizagao - IGH realiza Processo Seletivo objetivando a contratagao de empresa 
especializada para a prestagao de servigos de nefrologia (hemodialises agudas), com fornecimento de mao de 
obra especializada, materials e equipamentos necessaries para o desempenho dos servigos contratados, 
servigos esses a serem realizados na unidade hospitalar denominada Hospital Materno Infantil - HMI, com sede 
em Goiania no Estado de Goias, atualmente sob administragao do IGH, conforme as seguintes especificagoes a 
serem consignadas pelo PROPONENTE em proposta:

a) Sobre o obieto contratual:

1. Prestar servigos de nefrologia (hemodialises agudas), com fornecimento de mao de obra especializada, 
devendo expor em proposta a descrigao completa do objeto, suas especificagoes, quantitativos.

1.1 Os quantitativos e especificagoes deverao ser obtidos mediante visita tecnica pela 
PROPONENTE a unidade hospitalar, conforme consignado em item 3.1, e.

1.2 Todo e qualquer servigo ou atividade que a Proponente empregue para o cumprimento do 
contrato a que for vencedor neste processo seletivo, ainda que nao esteja especificado, devera 
observar as normas vigentes, inclusive os normativos que regulamentam os servigos ou 
atividades efetivamente desempenhados, quer de natureza ambiental, administrativa e civil. A 
nao observancia ou a nao regularizagao, podera ensejar a rescisao contratual e incidencia das 
demais sangoes.

b) Do transporte e frete.:

2. A proponente devera mencionar em proposta que e exclusivamente responsavel em arcar com todos os 
onus de transposes e fretes necessarios para a prestagao do servigo ora licitado.

c) Do pessoal:

3. 0 quantitative e qualificagao dos profissionais a serem disponibilizados, ressaltando, a exclusiva 
responsabilidade do PROPONENTE em relagao a responsabilidade trabalhista e previdenciaria.

d) Dos materials e equipamentos:

4. Especificar os equipamentos necessarios para viabilizar o fornecimento do objeto contratual, descrevendo 
detalhadamente cada equipamento e sua respectiva funcionalidade.

Missdo: Visdo:

Promover a saiide da mulher e da crianpa por meio das agoes 
socio-educativas e assistencia medico-hospitalar, no conlexto 
da saude publica do Estado de Goias e contribuir para o 
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa.

Ser referenda em servigos especializados 
nas areas da saiide da mulher e da crianga, 

com enfoque na humanizagao da assistencia 
integral aos sens clientes.



J

f
GOVERNODE#'

^ GOI AS
NOSSO E5TAD0 CRESCE, VOCf CRESCE JUNTO

Hospital Materno Infantil SECRETARIA 
DE ESTADO DA SAUDE

sus
Slucnin link'll ik1 Sni’ulc

Institute de 
Gestao e 
Humanizagao

4.1 Devera o PROPONENTE, neste mesmo item, indicar a forma jundica de locagao ou cessao dos 
equipamentos, bem como, indicar detalhadamente responsabilidade por assistencia tecnica e eventual 
substituigao de pegas.

4.2 Devera o PROPONENTE, neste mesmo item, atestar responsabilidade por todos os bens de posse e/ou 
propriedade da CONTRATANTE, devendo a CONTRATADA zelar pelo bom uso dos mesmos, assumindo o 
dever de indenizar/ressarcir em caso de dano.

e) Dos custos e despesas:

5. Devem estar contidas no pre?o todas as despesas com folha de pagamento, impostos, taxas, encargos 
sociais, insumos, materiais, e demais despesas administrativas com exce^ao da energia eletrica e consumo 
de agua.

f) Dos Cateteres:

6. Os Cateteres necessarios a execugao do objeto do presente Processo Seletivo serao fornecidos pelo 
Hospital Materno Infantil - HMI, nao devendo constar em proposta.

'Miss&o: Visdo:

Proniover a saiide da mulher e da crianpa por meio das apdes 
socio-educativas e assistencia medico-hospitalar, no contexto 
da saude publica do Estado de Goias e contribuir para o 
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa

Ser referencia em servigos especializados 
nas areas da saude da mulher e da crianga, 

com enfoque na humani/agao da assistencia 
integral aos seus clientes.
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INSTITUTO SERVIQOS PUBLICAQOES NOVIDADES LOCALIZAQAO CONTATO

PUBLICAQOES

Postado: 25/09/2012 
Fomato: PDF

Contrato firmado entre o IGH e TECNOMED

0 objeto do presente Contrato k o fornecimento de Nutri<;oes Parenterais para os pacientes do Hospital Materno Infantil - HMI, 
devidamente preparada e personalizada, de acordo com anexo l, parte integrante do presente contrato, serviqos esses, 
realizados na unidade hospitalar denominada Hospital Materno Infantil — HMI, registrado no CNES sob o nQ 2339196, com 
sede Av. Perimetral - Setor Oeste, Goiania - GO, 74125-120, atualmente sob gestao, em regime de OS, pelo Contratante em 
convenio com a Secretaria de Saude do Estado de Goias.

Edital 009/2012 - Contrataijao de servigo de hemodialises Poslado: 23/09/2012 
Fomato: PDF

O Instituto de Gestao e HumanizaQao - IGH, torna publico para conhecimento dos interessados, que fara realizar Processo 
Seletivo objetivando a contrata^ao de empresa especializada para a prestagao de services de nefrologia (hemodialises agudas), 
com fornecimento de mao de obra especializada, materiais e equipamentos necessaries para o desempenho dos services 
contratados, services esses a serem realizados na unidade hospitalar denominada Hospital Materno Infantil - HMI

Aditivo de Prorrogagao Processo Seletivo 008/2012 Postado: 20/09/2012 
Fomato: PDF

Aditivo de Prorroga^ao do Processo Seletivo n° 008/2012

Edital 008/2012 -Processo Seletivo objetivando a contratagao de empresa especializada para a prestagao de servigos de 
limpeza, conservagao e higieniza^ao hospitalar, com fornecimento de mao de obra especializada, materiais e equipamentos 
necessarios para o desempenho dos servigos contratados

Postado: 12/09/2012 
Fomato: PDF

Processo Seletivo objetivando a contrntagao de empresa especializada para a prestagao de servigos de limpeza, conservagao e 
higienizagao hospitalar, com fornecimento de mao de obra especializada, materiais e equipamentos necessaries para o 
desempenho dos servigos contratados, servigos esses a serem realizados na unidade hospitalar denominada Hospital Materno 
Infantil-HMI

Resultado Processo Seletivo 006/2012 Postado: 03/09/2012 
Fomato: PDF

Resultado do Processo Seletivo 006/2012

Resultado do Processo de contratagSo de servigos laboratoriais de analises cltnicas a pacientes internados, ambulatoriais 
ou de urgencia e emergencia no Hospital Materno Infantil

Postado: 30/08/2012 
Fomato: PDF

Resultado do Processo de contratagao de servigos laboratoriais de andlises clfnicas a pacientes internados, ambulatoriais ou de 
urgencia e emergencia,usuarios do Sistema Unico de Saude -SUS, servigos esses a serem realizados na unidade hospitalar 
denominada HOSPITAL MATERNO INFANTIL -HMI

Publicado: 30.08.2012

Termo de referencia Processo Seletivo 006-2012 Postado: 27/08/2012 
Fomato: PDF

Termo de referencia Processo Seletivo 006-2012
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ia

C'e^envolvir^ntol‘>i I Copy1:^vdyi't dir•;ir>.-atvudo!»

www.igh.org.br/?page_a=96&paged=2
2/2

http://www.igh.org.br/?page_a=96&paged=2


governo de ^

€* GOIAS
HOSSO ESTADO CRESCE, VOCE CRESCE JUNTO

Hospital Materno Infantil SECRETARIA 
DE ESTADO DA SAUDE

sus

Jgh Sistemn Cnieo de Saiide
Institute de 
Gestao e 
Humanizaqao

Relatorios de Diligencias

tMissdo: I'isdo:

Promover a saude da mulher e da crianga por meio das agdes 
socio-educativas e assistencia medico-hospitalar. no contexto 
da saude publica do Estado de Goias e contribuir para o 
desenvolvimento cientifico atraves do ensino e pesquisa.

Ser referencia em servigos especializados 
nas areas da saude da mulher e da crianga, 

com enfoque na humanizagao da assistencia 
integral aos seus clientes.


