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CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS PARA A REALIZACAO DE HEMODIALISE EM UTI, BEM
COMO FORNECIMENTO DE EQUIPAMENTOS E TODOS OS5 INSUMOS NECESSARIOS A REALIZAGAO
DOS SERVICOS ENTRE O INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH E A NEFROCLINICA
CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA EPP ~ (PREAMBULO - RESUMO).

TOMBQ__ /35 _j HM!

1. PARTES:
visto__$8usfa,
Contratante: INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH. 087h__ 951051 Jb

CNPJ: 11.858.570/0002-14
Contratado: NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA EPP
CNPJ: 00.136.446/0001-48

2. OBIJETO:

Prestacdo de servicos para a realizagdo de hemodidlise em UTI, bem como fornecimento de
equipamentos e todos 0s insumos necessdrios a prestagdo dos servicos.

3. LOCAL DA EXECUCAO DOS SERVICOS:

Hospital Materno Infantil - HM), registrado no CNES sob o n® 2339196, com sede Av. Perimetral
- Setor Oeste, Goidnia - GO, 74125-120;

4. FORMA DE PAGAMENTO:
Dia 20 do més subsequente 3o inicio da prestagdo dos servigos;
5. VALOR DO CONTRATO:

R$ 1.000,00 (mil reais} por sessdo de hemodidlise pediétrica;
RS 500,00 {quinhentos reais) por sessdo de hemodidlise adulta;

6. RESOLUGCAO CONTRATUAL:
- Por perda da gestdo da unidade;

- Por exclusivo critério de conveniéncia e oportunidade da Contratante, a qualquer tempo,
independente de prévia notificacdo, sem que haja aplicagdo de multa ou pagamento de
indenizagdo de gualquer natureza.

7. NATUREZA JURIDICA DO CONTRATO:
- Negdcio juridico bilateral amparado por normas civis,

- Prestagdo de servigos realizada por sociedade empresaria de responsabilidade |imitada
EPP.
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Pelo presente instrumento, de um lado, o INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH
(“Contratante”), inscrito no CNPJ/MF sob o n? 11.858.570/0002-14, com sede Av. Perimetral, s/n,
qd. 37, lote 14, sala 101, Setor Coimbra, Goidnia/GOQ, CEP: 74.530-020, representado neste ato pelo
seu Superintendente, Paulo Brito Bittencourt, profissdo, Administrador de Empresas e Advogado,
portador do documento de identidade 0354215507 SSP/BA, inscrito no CPF/MF sob o n®
457.702.205-20, residente e domiciliado em Salvador/BA, e, de outro 1ado, NEFROCLINICA CLINICA
DE DOENCAS RENAIS LTDA EPP (“Contratado”), pessoa juridica de direito privado, inscrito no
CNPJ/MF sob o n2 00.136.446/0001-48, com sede 3 Rua C-149, n? 1.145, quadra 323, lote 06/07,
Jardim América, Goidnia - GO, CEP 74.275-080, representado neste ato por seu sécio, consoante
contrato social em anexo, mediante consenso que entre si mutuamente aceitam e outorgam,
resolvem celebrar o presente Contrato de presta¢io de servigos para a realizagdo de hemodialise
em UTI, bem como fornecimento de equipamentos e todos os insumos necessérios a prestagio
dos servigos para o Hospital Materno Infantil - HMI, fazendo-o reger-se pelas seguintes cidusulas e
condigOes:

Clausula 1. Premissas.

1.1. S50 premissas influentes e substanciais do presente contrato as seguintes consideragoes:

a) O Contratante é gestora de renomada Institui¢do Hospitalar que necessita de servigos
para a realiza¢o de hemodiélise em UTI, bem como fornecimento de equipamentos e
todos os insumos necessarios a prestacdo dos servigos;

b) Os servigos ora contratados possuem natureza singular, sendo executado por
profissionais de notdria especializagdo e qualificagdo técnica, revelando-se inexigivel a
implantagdo de processo publico seletivo para a contratagao;

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

d} O Contratado declara ter ciéncia do inteiro teor do contrato de gestdo n? 131/2012-SES-
GO, firmado entre a Contratante e a Secretaria de Satde do Estado de Golds;

Clusula 2. Ob]etd.

2.1. O presente contrato tem como objeto a prestacdo de servigos para a realizagdo de
hemodidiise em UTI, bem como fornecimento de equipamentos e todos os insumos
necessarios a prestacdo dos servigos, em pro! do Hospital Materno Infantil - HMI, registrado
no CNES sob o n® 2339196, com sede Av. Perimetral - Setor Oeste, Goidnia - GO, CEP: 74125-
120, atuaimente sob gestdo, em regime de OS, pelo Contratante em convénio com a
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Secretaria de Saude do Estado de Goids, conforme contrato de gestdo tombado sob n2
131/2012-SES-GO;

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

3.1

3.2.

3‘ 3.

3.4.

3.5.

Pela presta¢dio dos servigos ora objeto do presente contrato, a Contratante ird remunerar
mensalmente ao Contratado, no importe de RS 1.000,00 (mil reais) por sessdc de hemodidlise
pedidtrica e RS 500,00 (quinhentos reais) por sessdo de hemodidlise adulta, mediante
apresentagio de Nota fiscal acompanhada do descritivo mensal das sessdes realizadas, ambos
devidamente chancelados pela Diretoria Geral da unidade hospitalar;

O pagamento da fatura ocorrerd todo dia 20 (vinte) do més subsequente ao infcio da
prestagdo dos servicos, devendo a Contratada apresentar até o dia 12 (primeiro) do més
subsequente a prestagdo dos servigos, nota fiscal e de faturamento a Contratante.

A Nota Fiscal deverd ser acompanhada de certidGes que comprovem regularidade fiscal da
Contratada em &mbito Federal, Estadual e municipal, Justica do Trabalho, além de certidGes
que comprovem regularidade de contribuigdes relativas a FGTS e INSS.

Nos casos em que os documentos listados no item “3.3” n3o forem apresentado até o dia 20
de cada més, juntamente com a nota fiscal, o0 pagamento passard automaticamente para 10
dias apds a apresentagdo dos documentos faltantes, ndo cabendo 3 CONTRATADA qualquer
acréscimo no valor, seja a que titulo for.

O pagamento somente serd efetuado somente mediante crédito em conta bancéria de
titularidade da Contratada, sendo vedada emissdo de boletos.

Cldusula 4. Obrigagdes do Contratado.

4.1.

Caberd a Contratada, dentre outras obrigagdes legais e ou constantes do presente contrato:

a) Cumprir rigorosamente os termos da proposta comercial apresentada em, a qual faz
parte integrante do presente contrato, ressalvando-se a revogagdo integral de itens que
estejam em descordo com presente instrumento;

b} Permitir e facilitar a inspecdo dos servigos, prestando todas as informagdes e
apresentando todos os documentos que lhe forem solicitados;

¢} Disponibilizar profissionais devidamente treinados e identificados para a execugdo dos
servigos;
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d) Realizar junto aos érgdos competentes, os registros necessarios a execugdo dos servigos
objeto do presente contrato;

e} Manter todos os empregados que prestam servigos com o esquema de imunizagdo
completo, segundo normas regulamentadoras do Ministério do Trabalho e normas da
CCIH da unidade;

f)  Assumir exclusivamente a responsabilidade pela manutencdo da regularidade de
documentos perante as esferas Federal, Estadual e Municipal, devendo pagar, nos
respectivos vencimentos, os tributos e encargos, incidentes ou que venham a incidir,
direta ou indiretamente, sobre a prestagdo do servigo objeto do presente Contrato,
devendo apresentar, de imediato, certiddes de regularidade fiscal, trabalhista e
previdencidria, sempre que solicitado pela CONTRATANTE, sob pena de suspensdo do
pagamento decorrente das obrigagdes contratuais.

g) 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 obrigagdes;

h)  Responder, exclusivamente, pelas a¢des e omissdes de seus empregados e prepostos,
indenizando pacientes e o Contratado por eventuais prejulzos que |he forem
ocasionados durante o periodo de vigéncla do presente contrato.

i) A Contratada declara ser Unica e exclusivamente responsdvel por quaisquer obrigacdes de
natureza civel, trabalhista, previdenciéria e social, que sejam ou venham a ser relacionados,
direta ou indiretamente, aos profissionais a servico do presente contrato, desde que
contratados pela CONTRATADA,;

Cldusula 5. Obrigagdes do Contratante.

5‘1.

Caberd ao Contratante, as suas expensas, dentre outras obrigacGes legais e ou constantes do
presente contrato:

a} Remunerar o Contratado, na forma estabelecida na cldusula 3;

b) Promover as facilidades necessérias para o livre acesso dos profissionais do Contratado
as suas instala¢des, se necessdrio, desde quando devidamente identificados;

Clausula 6. Vigéncia e Prazo.

6.1.

O presente contrato vigorard pelo prazo de 12 (doze) meses, contados a partir da assinatura
do presente instrumento, podendo ser prorrogado, a crigério da Contratante,
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obrigatoriamente por aditivo contratual devidamente assinado pelo Superintendente da
Contratante.

§12 Na hipétese do Contratado pretender descontinuar a prestacdo de servicos no
curso da vigéncia inicial, compromete-se a conceder o aviso prévio de 30 (trinta) dias ao
Contratante.

6.2. O presente contrato poders ainda 3er rescindido, nas seguintes hipdteses:

a) Se qualquer das partes ceder ou transferir o presente contrato a terceiros, sem a prévia
anuéncia da outra parte, por escrito;

b) Se qualquer das partes se tornar comprovadamente insolvente, requerer recuperagao
judicial ou extrajudicial ou autofaléncia, ou tiver a sua faléncia requerida ou decretada;

¢)  Deixar, qualquer das partes, de cumprir, ou mesmo cumprir Irregularmente, clausulas
contratuais, prazos e especificagdes;

d) Também serd causa de rescisdo motivada o inadimplemento contratual por
descumprimento de quaisquer obriga¢bes previstas nesse contrato, por quaisquer das
partes, que ndo seja sanado no prazo estabelecido em notificagdo encaminhada nesse
sentido pela parte lesada, prazo esse ndo inferior a 10 {dez) nem superior a 30 (trinta)
dias.

6.3. O presente contrato poderé ainda ser resolvido nas seguintes hipdteses:

a} Perda do direito de Gestdo da unidade hospitalar pela Contratante.

b}  Na superveniéncia de caso fortuito, de forga maior ou fato impeditivo & consecugdo dos
objetivos sociais das partes, em razdo de decisdo judicial ou por ordem dos poderes
publicos competentes, que inviabilizem a continuidade de execucdo do presente
contrato.

¢}  Por exclusivo critérioc de conveniéncia e oportunidade da Contratante, a qualquer
tempo, independente de prévia notificagdo, sem que haja aplicagdo de multa ou
pagamento de indenizagdo de qualquer natureza.

6.4. Em qualquer das hip6teses de encerramento do presente contrato serd obrigagdo comum as
partes a realizagdo da devida prestagdo de contas, no prazo méximeo de 30 (trinta) dias
subsequentes, ahbrangendo os aspectos fisicos e financeiros do relacionamento. Nesse
sentido, serd assegurado ao Contratado © direito ao recebimento da remuneragdo
correspondente aos servicos efetivamente até al prestados, ndo obhstante o encerramento do
Contrato.
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Cldusula 7. Das Multas

7.1.

7.2.

7.3.

74.

0 ndo cumprimento das cldusulas pactuadas no contrato, nas condigdes gerais contratuais,
nas normas de seguranca higiene e medicina do trabalho e nas normas de seguranga
patrimonial gerard muita de 2% (dois por cento} sobre o valor global do contrato.

As multas s3o cumulativas, ndo podendo ultrapassar a 20% {vinte por cento) do valor global
do contrato.

As multas serdo cobradas por ocasiio do pagamento da primeira fatura que for apresentada
apds sua aplicagdo.

As penalidades estabelecidas nesta cldusula ndo excluem quaisquer outras previstas nesse
contrato e nas CondigBes Gerais Contratuais. Normas de Seguranga Industrial, Higiene e
Medicina do Trabalho e Normas de Seguran¢a Patrimonial, nem a responsabilidade da
CONTRATADA por perdas e danos que causar a CONTRATANTE em consequéncia de
inadimplemento das cldusulas pactuadas.

Clausula 8. Da Paralisacdo dos Servigos

8.1.

8.2,

Na hipétese de ocorrer paralisagdo dos servigos da CONTRATADA, seja a que titulo for, fica,
desde ja, autorizado & CONTRATANTE a contratar outra prestadora de servigos para realizar
0s servicos paralisados, desde que seja a CONTRATADA notificada para regularizar a
presta¢do de servigos e ndo o faga em até 24 horas.

Caso a CONTRATANTE tenha que contratar outra empresa para a prestagao dos servigos
paralisados, conforme autorizado no item acima, arcard a CONTRATADA com os custos da
contratagdo, independente do ressarcimento de Indenizagdo por perdas e danos, sejam eles
morais ou materiais.

Cldusula 9. Do Ressarcimento

9.1.

A CONTRATADA obriga-se a reembolsar a CONTRATANTE todas as despesas que este tiver
decorrentes de:

a)  Reconhecimento judicial de indenizagdo administrativa ou reconhecimento judicial de
titularidade de vinculo empregaticio de seus empregados e/ou prestadores de servigos
com a CONTRATANTE;

b) Reconhecimento judicial ou administrativo de solidariedade ou subsidiariedade da
CONTRATANTE no cumprimento das obrigagdes prewdgncuénas efou, fiscais da

1\

CONTRATADA,; V<
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9.2,

¢) Indenizagdo, inclusive a terceiros, em consequéncia de eventuais danos, materiais ou
institucionais, causados pela CONTRATADA ou seus prepostos ou prestadores de
servigos na execugdo de suas atividades.

d) Indenizacdo, inclusive a terceiros, em consequéncia de eventuais danos ao meio
ambiente e emissdo de agentes poluidores causados pela CONTRATADA ou seus
prepostos ou prestadores de servigo, seja por agdo ou omissao.

e) Indenizagdo pela necessidade de contratagdo em outra empresa para a prestagdo de
servigos previstos no presente contrato que deixaram de ser prestados em face de
paralizagdo das atividades da CONTRATADA, seja a que tltulo for.

Os valores em questdo sdo desde ja reconhecidos como devidos, liquidos e certos e passiveis
de execucdo judicial para ressarcimento a CONTRATANTE.

Cldusula 10. Da Subcontratagdo/Cessdo/Transferéncia

10.1.

10.2.

10.3.

104

Ny

10.5.

N3o é permitido a CONTRATADA sublocar os servigos ora pactuados, bem como utilizar
pessoas que ndo sejam seus empregados.

A CONTRATADA ndo poderd transferir ou ceder, no todo ou em parte, os servigos
contratados, salvo com autorizagdo prévia e por escrito da CONTRATANTE, regulando-se em
cada caso a responsabilidade da cedente pelos servigos ja prestados ou a prestar.

A CONTRATADA ndo poderd ceder ou dar como garantia, a qualqguer titulo, no todo ou em
parte, os créditos de qualquer natureza decorrentes ou oriundos do presente contrato, salvo
com autorizagdo prévia e por escrito da CONTRATANTE.

Constard, obrigatoriamente, da autorizag3o prévia, que a CONTRATANTE opSe ao Cessiondrio
dos créditos as excegbes que lhe competirem, mencionando-se, expressamente que 0s
pagamentos ao cessiondrio estardo condicionados ao preenchimento pela cedente de todas
as suas obrigagdes contratuais.

Caso a CONTRATADA venha a Infringir quaisquer das cldusulas acima, ficard obrigada a
indenizar a CONTRATANTE pelos danos materiais efou morais dos prejulzos causados a
CONTRATANTE.

Cldusuia 11. Das Retengdes

11.1,

A CONTRATANTE poder4 reter, a critério Unico e exclusivo dela, até 20% (vinte por cento) da
fatura mensal, como garantia, na hipétese de infra¢do contratual e/ou prestagdo de servigo
inadequada pela CONTRATADA, incluindo-se também as multas contratuais e quaisquer




Materno Infantil

11.2.

11.3.

114,

11.5.

116

11.7.

11.8

/@\

Hosp 1tal

+GOVERNO DE

? SUS o:coras onsnvse GOIAS

outros valores que porventura seja devido pela CONTRATADA A CONTRATANTE, ou ainda
como forma de ressarcimento de possiveis prejuizos provocados pela CONTRATADA e ou seus
empregados.

A CONTRATANTE poderéd reter 30% (trinta por cento} da fatura final, como garantia, na
hipdtese de infragdo contratual e/ou prestagdo de servigo inadequada pela CONTRATADA,
incluindo-se também as multas contratuais e quaisquer outros valores que porventura seja
devido pela CONTRATADA A CONTRATANTE, ou ainda como forma de ressarcimento de
possiveis prejulzos provocados pela CONTRATADA e ou seus empregados.

A CONTRATANTE poderé reter a(s) fatura(s) na totalidade na hipétese de ndo pagamento dos
saldrios dos empregados da CONTRATADA que prestem servicos para a CONTRATANTE,
somente liberando os valores retidos na hipétese de adimplemento dos saldrios ou acordo
entre CONTRATADA e CONTRATANTE.

A CONTRATANTE poderd reter a(s) fatura(s), na hipétese de Reclamacgdo Trabalhista, em que
a CONTRATANTE figure como responsdvel principal, soliddria ou subsididria, de empregados
ou prestadores de servico da CONTRATADA, até o limite dos valores reclamados na citada
acdo, somente liberando os valores retidos na hip6tese de exclusdo da lide ou acordo entre
CONTRATADA e CONTRATANTE.

A CONTRATANTE poderad reter a(s) fatura(s), na hipdtese de ac¢des judiciais, em que a
CONTRATANTE figure como responsdvel principal, soliddria ou subsididria, oriunda de fatos
praticados por empregados ou prestadores de servico da CONTRATADA, até o limite dos
valores requeridos na citada agdo, somente liberando os valores retidos na hipdtese de
exclusdo da lide ou acordo entre CONTRATADA e CONTRATANTE.

Os valores retidos de acordo com as itens 11.1. e 11.2. serdo liberados apds a assinatura do
TRD {Termo de Recebimento Definitivo), descontados multas e quaisquer outros valores
porventura devidos pefa CONTRATADA 3 CONTRATANTE.

Os valores retidos ndo sofrerdo nenhum acréscimo, sendo liberados pelos valores historicos
da reteng3o.

Rescindido o contrato nos termos da Cldusula sexta, perde a CONTRATADA a favor da
CONTRATANTE, as importdncias retidas, além de responder pelas perdas e danos que
resultarem da infragdo ou prestagdo inadequada do contrato.
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12.1. €m decorréncia da presente contratagdo, sob qualquer hipétese ou em qualquer situagdo, ndo
se presumird a eventual existéncia, ou se estabelecerd a presungdo de qualquer vinculo
societdrio e ou empregaticio, ou obriga¢Ges de caréter trabalhista e previdencidrio entre as
partes, por §i, seus contratados, prepostos e ou empregados, e ndo serao fiadoras das
obrigagdes e encargos trabalhistas e sociais uma da outra, cabendo a cada sociedade a
exclusividade e responsabilidade por tais obrigagdes, inclusive nas esferas civil e penal;

12.2. O Contratado possui inteiro conhecimento de que os servicos prestados pelo Contratante
integram o patrimdnio do Estado de Goiss, razdo pela qual, o Contratante ndo serd
responsavel pela quitagdo de faturas emitidas apés eventual rescisdo do Contrato de Gestdo
tombado sob 0 n? 131/2012-SES5-GO, devendo o Contratado promover a cobranga/execugdo
em desfavor do Estado de Goids ou de qualquer outro que venha a assumir a gestdo da
Hospital Materno Infantil - HMI;

12.3. A CONTRATADA concorda em manter regularmente os servigos prestados, ainda que haja
atraso em pagamento de fatura por prazo ndo superior a 60 {sessenta) dias.

12.4. Para fins de faturamento serd observada data do efetivo inicio da prestagdo de servi¢os.

12.5. Cada parte responderd individualmente por quaisquer perdas e danos, materiais ou pessoais,
oriundos de suas respectivas a¢des ou omissdes, bem como dos profissionais a si vinculados,
gue venham a ser causados aos pacientes ou terceiros, sendo de responsabilidade exclusiva e
indelegdve! da parte culpada e causadora do prejulzo responder perante terceiros e a parte
inocente, nas hipdteses capazes de configurar impericia, imprudéncia ou negligéncia,
obrigando-se, a parte culpada a ressarcir a outra parte inocente, se esta vier a ser acionada
por a¢do ou omiss3o da culpada e causadora do dano.

12.6. A eventual tolerdncia a infragdes a qualquer das cldusulas deste instrumento ou o ndo

exercicio de qualquer direito nele previsto constituird liberalidade, n3do implicando em
novagdo ou transagdo de qualquer espécie,

12.7. A CONTRATADA compromete-se, no ato da emissdo da Nota Fiscal, a efetuar a devida
retengdo de impostos, taxas e contribuigdes sociais, tais como 1SS, PIS, COFINS, CSLL e IRP), ou
dispensa de retencdo quando regime de tributagdo diferenciado, bem como empresas
optantes pelo simples nacional, “tributagdo wunificada”, ou sociedade uniprofissional
devidamente regulamentada, bem como qualquer outro previsto em legislagdo tributéria
pétria, sob pena de imediata suspensdg do pagamento da fatura.
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12.8. Poderd a Contratante, unilateralmente, efetuar a retengdo de impostos da nota, quando
necessario e amparado por lei;

12.9. Fica eleito o foro da Comarca de Goidnia — GO como o unico competente para o exercicio e
cumprimento dos direitos e obrigagdes decarrentes do presente instrumento, renunciando as
partes a qualquer outro, por mais privilegiado que seja, independentemente dos seus atuais
ou futuros domicilios.

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 presenca das testemunhas abaixo identificadas e
assinadas, para que se produzam seus juridicos e legals efeitos.

Goidnia — GO, 01 de fevereiro de 2016.

@J(/ 2 CYeco

NEFROCLINICA CLINICA/DE DOENCAS RENAIS LTDA EPP - Contratada

Testemu

1. A/Zi et L’Lfﬁfﬂ?

Nome: €e¢ \’\an Gow v Pindo Prs oo
CPF: 099.046.(1)-©8




Assunto: SOLICITACAO DE CONTRATO
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Empresa: NEFROCLINICA CLINICA DE DOENGCAS RENAIS LTDA. oA fo /10

CNPJ: 00.136.446/0001-48 &QL,_—

Prazo de Vigéncia do Contrato: 12 (DOZE} MESES
Inicio: 01/02/2016 Término: 01/02/2017

Ao Setor de Contratos,

Vimos por meio deste, solicitar o Contfato Supracitado, cujo objeto refere-
se d prestacdo de servigo de atendimento médico e assisténcia a pacientes
que necessitam de sessdes de hemodidlise em UT! Pedidtrica no Estado de
Goids, por um periodo de 12(doze} meses, com isso a celebrag¢do do
contrato se faz necessdria por ser um servigo essencial para o
funcionamento do HMI.

Atenciosamente,

Mara Rilbia de Souza
Diretora \Administrativa

HwMI
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JUSTIFICATIVA

Informamos que para formalizagdo de contrato com a Empresa Especializada em
Servigos de Hemodialise Pediétrica, foi fechado com a NEFROCLINICA CLINICA
DE DOENCAS RENAIS LTDA, CNPJ: 00.136.446/0001-48, por ser a Uinica empresa
especializada em prestagdo de servigo de atendimento médico e assisténcia a
pacientes que necessitam de sessdes de hemodialise em UTI Pediétrica no Estado de

Goiés.
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PROPOSTA COMERCIAL

Goidnia, 10 de agosto de 2015

Ao HOSPITAL MATERNO INFANTIL

QObjeto:

Contratacdio de empresa especializada para reallzagdo de Hemodidlise para UTI pedidtrica
com equipe médica {nefropediatra), e de enfermagem habilitada para realizar o processo,
bem como fornecimento de egquipamento {méquina de hemodislise com osmose reversa
portatil ou acopladal e todaos os insumas necessérios.

Para ¢ reolirogdo do procedimento proposto serd cobrodo o valor de RS 1.000,00 {um mil
Reais) por sessdo de hemodidiise pediGtrica.

Contratag8o de empresa especializada para realizacdo de Hemodidlise na UT! adulto com
equipe médica (nefrologistad), e de enfermagem habilitada para realizar o processo, bem
como fornecimento de equipamento {maquina de hemodidlise com osmose reversa
portétil ou acoplada) e todos 05 insUmos necessarios.

Para a realiza¢do do procedimento proposto sera cobrade RS 500,00 {Quinhentos Reais)
por sessdo de hemodidlise adulta. 0\‘50

Rua C-149 N© 2,145 Jardim América | CEP 74275-080 - GOidnia - Goids | 62 325)1-1911 /7 3923-7300

www.nefroctinicagoiania.com.br | contato@nefroctinicagoiania.com.br
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» Prazo de Iniclo do servigo: IMEDIATO, APOS ASSINATURA DO CONTRATO:
* Prazo-de pagamento: 30 DIAS;

* Forma de pagamento: DEPDSITO EM CONTA;

*Prazo de execugdo: 12 meses

sValidade da proposta: 30 dias

NEFROCLINICA CLix, 0E OUENGAS RENA'S LTD:
Cxpry 00.148: 446!0{30148
{gy_‘.r contde .q.,r. (’j:' _u_.......,

¥ Alessaadra V:‘torino Naghettini
Sdcio-Administrodor

Nefroclinica - Clinica de Doengas Renals
CNPJ:00.136.446/0001-48
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www.nefroclinicagoiania.com.b | contato@nefraclinicagoiania.com.br
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# MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil

'@ Procuradoria-Geral da Fazenda Nacionat

CERTIDAQ POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS A0S
TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA - EPP
CNFJ: 00.136.446/0001-48

Ressalvaao o direito oe a Fazenoa Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade
do sujeirc passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado que:

%, consiam débitos adminisiracos pela Secretdria da Receita Federal do Brasil (RFB), ¢om a

exigibilidade suspensa, nos termos ao art. 151 da Lei n® 5,172, de 25 de outubro de 1966 -
Codige Tributdrio Nacionai (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideragio pare fins de certificagao da regularidade fiscal: &

2. n2c constam inscrigoes em Divica Ativa da Unido na Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional
(PGFN)
| .

Cox‘orme disposio nos ans. 205 e 206 do CTN. este documentd tem os mesmos efeltos da certidao
negativa.

Zsta certidio é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no casc de ente federativo, para
10008 €S 8rod0s ¢ funcos publicos oa administragdo direta a ele vinculados. Refere-se & situagao do
sujeito passive no dmbito ¢a RFB e ca PGFN e abrange inciusive as contribuigdes sociais previstas

nes alineas ‘2’ a ‘¢ do pardgrafo tnico co 2. 11 da Lei nf 8,212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagdd desta certiddo esta condicionada 3 verificagdo de sua autenticidade na Intemet, noés
engeresos <nlp:ifwww.receita.fazenca.gov.or> ou <htteiwww.pgfn.fazenda.gov.br>.

Cenid3o emitioa gratuitamenie com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n€ 1.751, de 02/10/2014.
Emitica as 10:31:12 do dia 06/11/2015 <hora e ¢gata ge Brasilla>.

Vélida até 04/05/2016.

Cadigo oe controte da certiddc: 8BE1.C56C.5222.1098

Quzicuer rasura ou emenda invalidara esie documente.


http://www.receita.fazenca.gov.or

Estado de Goids
Secretaria da Fazenda
Gerencia de Cobranga e Processos Especiais

Gerencia da Divida Ativa e de Apoio a Execucao Fiscal

CERTIDAO DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA - NEGATIVA

NR. CERTIDAQ: N° 13947988

IDENTIFICACAO:

NOME: ' CNPJ
VALIDA PARA O CNPJ INFORMADO NESTE DOCUMENTO 00.136.446/0001-48

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

NAO CONSTA DEBITO

FUNDAMENTO LEGAL:

Esia centidas e expedida nos tennos do Paragrafo 2 do artigo 1. combinado com a alinea 'b’ do inciso Il do artigo 2. ambos ¢
IN nr, 405/1999-GSF. de 16 de de dezembro de 1999, alierada pela IN nr. §28/2006-GSF, de 13 de novembro de 2006 ¢
constitui documento habil para comprovar a regularidade fiscal peranie & Fazenda Publica Estadual. nos termos do inciso i}
do anigo 29 da Lei nr.8,666 de 21 d¢ junho de 1993,

SEGURANCA:

Certidao VALIDA POR 60 DIAS.

A autenticidade pode ser verificada pela INTERNET, no endereco:
Rup:/rwwav.sefaz.go.gov.br,

Fica ressalvado o dircito de a Fazenda Publica Estadual inscrever na divida
ativa ¢ COBRAR EVENTUAIS DEBITOS QUE VIEREM A SER APURADOS.

VALIDADOR: 5.555.499.536.165 EMITIDA VIA INTERNET

SGTI-SEFAZ: LOCAL E DATA: GOIANIA. | FEVEREIRO DE 2016 HORA: $:5:15:7



05012016 CERTIOAQ NEGATIVA DE DEBITOS' (tssmzrr AXAS EMULYAS)
$&) e

Prefeitura de Goidnia
Secretaria de Finangas

N° da Certid&o 2,988.819-7
Finalidade CONVENIOS

inscrig8o Cadastral 164.136-0

Nome NEFROCLINICA GLINIGA DE. DOENCAS RENAIS: LFDA.
CPF/CNPJ 00.136.446/000148
Enderego ‘RC143 1145 QD: 323 LT: 06
BRQ JARDIM AMERICA
Atividade PRESTACIONAL

Inicio Atividade 04/08/2000

Certificamos que nesta data néo consta déblto amigavel ou gjulzado referents a. -
Imposto Sobre Servigo de Qualquer Natureza, Taxas e Muttas em nome do contdbuinte acima
identificado. .

Reserva-se & Razenda Rublica Municipal o direlto de cobrar pogtefiormente. débitos
constatades, inclusive no perfodo desta certidéo.

GOIANIA{GO), § DE JANEIRO DE 2016
Validade 30 (TRINTA) DIAS A PARTIR DA DATA DA EMISSAQ

A valldagio dos dados desta certlddo poderd ser feita na pagina da Préfeltura de Goiriia
{http:/iwwav.goianla.go.gov.br), no servigo "Certig8es”.

RESP. P/ CERTIDAO: 899980729 MMLINKG2 USUARIO INTERNET



http://www.gdiahia.go.gov.br
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA - EPP (MATRIZ E
FILIAIS) .

CNPJ: 00.136.446/0001-48

Certiddo n®: 14890446/2016

Expedigdo: 03/02/2016, as 09:57:47

Validade: 31/07/2016 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicio.

Certifica-se Que NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA - EPP
{MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n? 00.136,446/0001-48,
NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas,

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidac8o das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Rescolucdo Administrativa n? 1470/2011 de Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo s@o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e est8o atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedic8o.

No caso de pessoa juridica, a Certidfo atesta a empresa em relacfo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificac8o de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessdrios a identifica¢8o das pessocas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatdédria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honordrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execu¢fo de acordos firmados perante o Ministério Pdblico do
Trabalho ou Comiss8o de Conciliac8o Prévia.

ividas ~ scugentSesn: codt@tst.jus. b


http://www.tst.jus.br
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CuSTICA O TRRBRLES

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCA:'S' RENAIS LTDA - EPP {MATRIZ E
FILIATIS)

CNPJ: 00.136.446/0001-48

Certidio n®: 113035516/2015

Expedigdo: 05/08/2015, as 16:00:52

Validade: 31/C1/2016 - 8{ {centc e oitenta) dias, contvados da data
de sua expedicdo.

Certifica-se gue NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDPA - EPP
(MATRIZ E FILIAIS), inscritoi{a; nc CNBJ sob o n° 00.136.446/0001-48,
NAO CONSTA ¢c Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certiddc emitida com base no arxt. 642-A da Consoédlidacgdd das Leis do
Trapaiho, acrescentado peia Leél n® 12.44C, de 7 de julho de 20il, e
na Resolugdo Administrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 20>.

Os dados constanteés deste Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais dc Trabalhce e estdo atualizadoz até 2 (dois; dias
anteriores & data da sua expedicgdo.

No caso de pessoaz juridica, & Certidio atesta a empresa en relagido
a todos os seus estabelecimentos, agéncids ou filiais.

A aceitagdo desta certidic condiciona-se & verificag¢do de sua
auteénticidade no portal dc Tribunai Supé¥ior do Trabalho na
Internet i{http://www.TsTt. us.zoy).

Certidédo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Bance YNacional de DevedorXés Trabalhistas constam os dados
necessdrios a identificagdc das pessocas naturais e juridicas
inadimplences perante a CJlstiga do Trabalho quanto &s obrigag¢des
esvabealecides em sentenga condenatdria transitada ém julgado ou em
acordos judiciais trabalazstas, inclusive no cohcernente aos
raceoirhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos cL a recolkimentos dezerminados am lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Péblico . do
Trabalho ou Comissdo de Conciliac8c Prévia. )

Clvides & sugestIes: snatévst.-us.rr
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CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado;de Regularidade do FGTS - CRF

| Inscrigio:  00136446/0001-48 -
! Razﬁo 'Sociali NEFROCLINICA'CLINICA DE DOENCAS RENAIS.LTDA

Enderego- RUA IVAI 5/N Q0 25 LT 06 SL 14 7 VL BRAS!L!.A! APARECIDA.DE
GOIANIA /"GO / 74905-410

A Calxa Econdmica Federal, no uso da atribulgdo -que‘ lhe confere o
L Art 7, da Lei 8036, «dé 11 de maio de 1990, certifica' ‘que, nesta
| data, a8 empresa -acimd Identificada ericontra-se em sltuagéo regular
perante.o Fundo de-Garantia do Tempo de Servico - FGTS:

O presente Certificado ndo servird :de .prova contra cobranga de
qualsquer débitos referentes a contribul¢ies efou ‘encargos devidos,
decofrentes das obrigagoés com'd FGTS.

Validade: 02/02/2015 a 03/03/2015

Cértifica¢so Ndimero: 2015020204000944964979
Informag3o-obtida erh 11702/2015, 4s 16:54:30.

A utlllzag8o- deste: Certificado para os flns previstos em Lei estd
condlcnonada &' verificacdo de autentlcudade no site da Calxa:
‘wWww:caixa:gov.br
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CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo:  00136446/0001-48

Raz80 Social: NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA

Endereco: RUA IVAI S/N QD 25 LT 06 SL 14 / VL BRASILIA / APARECIDA DE
GOIANIA / GO / 74905-410

A Caixa Econbmica Federal, no uso da atribuigdo que lhe confere o
Art. 7, da Lei 8,036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta
data, a empresa acima identificada encontra-se emn situa¢ao reqgular
perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a coniribuigdes e/ou encargos devidos,

decorrentes das obrigagdes com o FGTS.
C

| Validade: 24/12/2015 a 22/01/2016

Certlflcagdo Nimero: 2015122403553773875665
Informagdo obtida em 05/01/2016, as 08:19:34,

A utilizagdo deste Cerﬁﬁ"t_:édo para os fins previstos em Lel estd
condicionada a verificd¢d0 de autenticidade no site da Caixa:
www,caixa.gov.br ¢ |
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PROPOSTA COMERCIAL

-Goiéinia, 10 de agosto de 2015

Ao HOSPITAL MATERNO INFANTIL

Objeto:

Contratagdc de empresa especlalizads para reallzagdo de Hemodislise para UTI pedidtrica
com equipe médica {nefropediatra), e de enfermagem habititada-para realizar o processo,
bem como fornecimento de equipamento {miquina de hemodlalise com osmose reversa
portétll au acopladal e todas s insumaos necessarios.

Pare a reclizogdo do procedimento proposto serd cobrado o valor de RS 1.000,00 fum mil
Reals) por sesséo de hemodidlise pediétrica.

Contratagdo de empresa especializada para realizagdo de Hemodidlise na UTI adulto com
equipe médica (nefrologista), e de enfermagem habllitada para realizar ¢ processo, bem
como fornecimento de equipamento {madguina de hemodidlise com osmose reversa
portétil ou acoplada) e todos os Insumos necessarios.

Para a reallzagdo do procedimento proposto serd cobrade RS 500,00 {Quinhentos Reals)
por sessdo de hemodidlise adulta.

Rua €-149 N© 1,145 Jardim América | CEP 74275-080 - Goldnia - Goids | 62 3251-1911/ 5923-7300
www nefrotlinicagoiania.combr | contato@nefroctinicagoiania.combr
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* Prazo de initto do servigo: IMEDIATO, APOS ASSINATURA DO CONTRATO;
* Prazo de pagamento: 30 DIAS;

* Forma de pagamento: DEPOSITO EM CONTA;

sPrazo de execucdo: 12 meses

sValidade da proposta: 30 dias

AEFROCLINICA CLix, DE DUENGAS RENAL (1
CNPJ00.136. 446/0001.45

Jﬂé’ﬁbﬂ_(-‘m(i & &d(ﬁfhm
V

Alessandra Vitorino Noghettin{

Sécio-Administrador

Nefrocifnfca = Clinica de Doengos Renals
CNPJ: 0D.136.446/0001-48

Rua C-149 N¢ 1,145 Jardim América | CEP 74275-080 - Goidnia - Goids | 62 3251-1911 /39237500
www.nefroclinicageiania.com.br | contata@nefroclinicagoiania.com.br




NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA

R el
C.N.P.J. 00.136.446/0001-48

.

-

QUINTA ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO DO CONTRATC E
ALTERACOES

DAS PARTES

ALESSANDRA VITORINO NAGHETTINI, brasileira, solteira, médica,
natural de Andpolis-GO, nascida aos 13/01/1964, portadora da
Carteira de Identidade N° 1.249.419/2* via, expedida pela SSP-GO e
C.P.F.: 354.171.101-91, residente e domiciliada a& Rua T-36,
N° 477, Apto. 201, Ed. Mardelplata, Setor Bueno, Goiania - GO,
CEP: 74223-050;

EDNAR REGINA SILVA PEREIRA, brasileira, casada sob o regime de
separacdo obrigatéria de beéens, médica, natural de Buriti Bravo -
MA, nasclda aos 30/09/1963, portadora da Carteira de Identidade N°
4.242.836/2* Via, expedida pela SPTC - GO e C.P.F.: 279.492.223-
87, resjidente e domiciliada & Rua $SB-33, Qd. 49, Lt. 14,
Condominio Portal do Sol I1I, Goidnia - GO, CEP: 74884-643; . -

VALERIA SOARES PIGOZZI VELOSO, brasileira, casada com regime
de comunh&o parcial - de bens, médica, natural de Marilia-SP,
nascida aos 16/01/1966, 'portadora da Carteira de Identidade N°
16.226.820, expedida pela 5SP -~ SP e C.P.F.: 075.764.438-47,
residente e domiciliada 2 Rua 12, N° 1988, Apto. 1601, EBuificio
Mirante do Bosque, Setor Central, Goiania - GO, CEP: 74015-04u;

Possuidores da totalidade do Capital =Social da Sociedade
e INTEFJIQOCLINICA CLYNICA LE DOENCAS RENAIS LTDA ", cujo contrato
soclal foi arquivado 'na junta comercial do estado de Goias, sob o
N°® 52.2.0116974,9, (NIRE) por despacho do dia 03 de agosto de
1994, e alteragdes posteriores, a segulir:

ALTERACAC N° DATA VALOR
52.0.0059196-3 04.08.2000 R$ 210.000,00
52.0.4019311-0 09.03.2004 R$ 210.000,00
52.0.4058838-6 19.04.2004 RS 210.000,00
52.0.8074059-6 27.05.2008 RS 855.000,00

Resolvém de comum acorde alterarem o seu contrato social, nas
clausulas e condigfes seguintes, e no final consolida-lo, a seguir:

DA ALTERACAO
CLAUSULA PRIMEIRA - DO NOVO ENDERECO DA SOCIEDADE

A sociedade resolve alterar sua social para a Rua C-149, N°
1145, Qd. 323, Lt. 06/07, Jardim América, '‘Goidnia - GO, CEP:
74275-080.

PARAGRAFO PRIMEIRO - A(s) sécia(s) Administradora(s) declara(m)
sob as penas da lel que ndo estd (ao) incursa{s) em nenhum dos crimes
previstos em lei, que a(s) impega{m) de exercer a Administracio da
Socledade.

VIGHY Prociisamonts de Dades feoda RSBl N,
Avenida nimn:..na"‘?f"’”ﬁd. G- (“‘2:“"03, f:..la matu ato Goim.la - 8¢
Fone: I42-1536"



DA CONSOLIDACAO

CLAUSULA PRIMEIRA - DA DENOMINAGAO SOCIAL

A sociedade gira sob a denominag¢do social de " NEFROCLINICA
CLINICA DE DOENCAS RENATS LTDA ", podendo instalar filials,
escritérios, ter agentes ‘e representantes em gualquer parte do
territério nacional.

CLAUSULA SEGUNDA - DO .OBJETIVO SOCIAL

O objetivo social ‘da socledade é a Exploragdo do Ramo de
Hospital para tratamento Renal e Prestagd3c de Servigo de
Atendimento Médico e Assisténcia a Pacientes com Insuficiéncia
Renal que Necessitam de Tratamento Dialitico.

CLAUSULA TERCEIRA - DA SEDE SOCIAL

A sociedade ‘tém sua sede social & Rua C-149, N° 1145, Qd. 323,
Lt. 06/07, Jardim América, Goi&nia - GO, CEP: 74275-080.

CLAUSULA QUARTA ~ DO PRAEO DE DURACAO DA SOCIEDADE.

0 prazo de duragio da socledade é por tempo indetermirade com
vigéncia a partir do .dia 08 de Agosto de 19%4, podendo,
entretanto, ser dissolvida em qualquer época ou- tempo, uma vez
observando a legislacgdo.

CLAUSULA QUINTA - DO CAPITAL SOCIAL SUA DIVISAO E
INTEGRALIZAGAO

O capital social da sociedade & de R$ 855.000,00 (Oitocentos e
cinduenta e cinco 'Mil Reaisi, divididos em 855.000 {(Qitocentos e
cinquenta e cinco Mil) quotas no valor nominal de R$ 1,00 (Um
Real) cada uma ‘assim distribuidas entre as sécias:

NOME QUOTAS 8 VALOR - R$
ALESSANDRA VITORINO NAGHETTINI 285.000 33,33 285.000,00
EDNA REGINA SILVA PERETRA 285. 000 33,33 285.000,00
‘VALERIA SOARES PIGOZZI VELOSO 285. 000 33,34 285.000,00

TOTAL © 855.000 100 855.000,00

PARAGRAFO PRIMEIRO - O Capital Social estd totalmente
integralizado em Moeda ‘Corrente do Pais e Lucros Acumulados.

CLAUSULA SEXTA - DA RESPONSABILIDADE DOS SOCIOS

A responsabilidade de cada sdcia & limitada ao valor de suas
quotas, 'mas todas respondem solidariamente pela integralizacdo do
capital social na forma do Artigo 1052 do Cédigo Civil.

CLAUSUI.A szrm - MNSEERENCIA B CESSAO DE COTAS
£ vedada -a cessdo de cotas, ou transferéncia a terceiros, sem
o consentimento das demdils séclas, as quais sempre tém preferéncia
na sua aquisigdo, proporcionalmente ao valor das cotas subscritas.
*vidar BLCeR1ennnto ‘o  DRdoy LELEITINC LR v I S R ATENES ‘
g8

J'.nnidununnn:ha't‘m z.u Qd c, J.‘.t 03, v.ua .raéfuq Ne
Féne: 3943221536 o o i SP AT .

F



CLAUSULA CITAVA - DA DISSOLUCAO

A sociedade ndo se dissolveréd com falecimentd de qualqguer das
sbécias, podendo os herdeiros ou sucessores do “ deé cujos -, a sua
escolha, substitul-lo ou receber o capital e 1lucros apurados em
balan¢o intermediario mna data de falecimento, em até 06 (seis)
parcelas corrigidas monetariamente.

CLAUSULA NONA .-' DAS ADMINISTRADORAS SEUS PODERES E ATRIBUIGOES

A administrag8oc da sociedade é exercida por todas soécias,
assinando em conjunto e/ou separadamente pela sociedade em todas
as operacgdes e representa a sociedade ativa e passiva, judicial e
extrajudicialmente, podendo nomear procuradores quando necessario;
vedado © uso da sociedade em negbécios alhelos ao objetive da
empresa, tais como: avais, endossos, fiangas ou outros atos
semelhantes.

Todas as sécias .tém direito a uma retirada mensal a titulo de
pré-labore no valor a ser dcordado entre as partes obedecendo a
legislagao do imposto de renda em vigor.

CLAUSULA DECIMA - DAS DELIBERACOES SOCIAIS
As deliberac¢des sociails s3&o tomadas em reunido das sacias:

PARAGRAFO PRIMEBIRO - A reunido das sécias instala~-se com a
presen¢a, em primeira convocagdo, de titulares de no minimo % (trés
qguartos) do capital social e em segunda com qualquer nimero.

PARAGRAFQ SEGUNDO ~ Dispensa-se as formalidades de convocagdo
previstas no § 3° do Art. 1.152 da lei n® 10 406/2002, quardn todas
as s6clas comparecem ou se declarem, por escrito ciente do local data
e ordem do dia.

PARAGRAFO TERCEIRQ - A reunific é dispensivel guando todas as
séclas decidirem, por escrito sobre as matérias, due seria objeto
delas.

PARAGRAFO QUARTO - As Jdeliberagtes das sécias s8oc tomadas de
acordo com o quorum estdbelecido no Artigo 1076 da Lei- n® 10406/2002.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO EXERCICIO SOCIAL BALANCO E LUCROS

Rnualmente a 31 de dezembro, preceder-se-4 ao balanco
patrimenial, e demais demonstragdes financeiras, sendo gque ©0s lucros
ou prejuizos apurados s8c distribuidos ou guportados pelas sbécias
proporcionalmente &s cotas de capital de cada um ou mantidos em
suspenso na sociedade a titulo especifico, desde que assim deliberem
as séclas, podendo a sociedade levantar balancos intermediarios.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA EXCLUSAO .DE SOCIAS

A exclusdo .das s6cias por justa causa somente é admitida
guando a maicoria das sé6cias, representativa de mais da metade do
capital social, éntender que uma ou mais sécias estdo pondo em
risco a continuidade da empresa, em virtude de atos de inegivel

NIngE}Brotocsamanto”d “‘:mo 'Iéda"ﬂ,’iﬁ""'-'-ﬁ:%#‘z,.s 3 ‘M --e.,.
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gravidade, devendo neste caso ser determinada reunilio
especialmente convocada para este fim, ciente o acusado em prazo
ndo inferior a 0% dias antes da reunido para permitir seu
comparecimento e o exercicio do direito de defesa.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA LEGISLACAO SUPLETIVA

Nas omissdes deste instrumento e das normas do Codigo Civil
sobre as limitadas, a sociedade reger-ser-a pele que ‘dispde o
referido Cédigo sobre as sociedades simples, elegendo, os
contratantes, o foro da comarca de Goiénia, Estado de Goiéds, para
dirimir as questdes ou agdes oriundas do presente contrato.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO

A{s} soécia(s} Administradora(s) declara(m) sob as penas da lei
que ndo estd (ao) incursa(s} em nenhum dos crimes previstos em lei,
que a{s) impega{(m) -de éxercer a Administragado da Saciedade.

E por estdrem assim de pleno acordo, firmam o© presente
instrumento em .03 (vias) de igual 'teor e forma, juntamente com
duas testemunhas.

‘ '@&ﬁgi“’ Goiadnia, 21 de Malo de 2012. 3
J e E{i{hug““’a‘ J
(et =
2N Y Y -fi‘f_'___”:“"’_-_-‘;f _____
ALEESANDRA VITORINO NAGHETTINI EDNR REGINA SILVA PEREIRA
C.I.: 1.249.418/2* VIR SSP - GO C.I.: 4.242.836/2* Via SPTC-GO

C.P.F.: 354¢.171,101-91 C.P.F.: 279.492.223~-87

llgililgafiifziﬁftQ; 7

VALERIA SOARES . %1 ‘VELOSO

c.I 16.226.820 SSP - SP
C.P.F.: 075.764.438-47
TESTEMUNHAS:

vy T

_ @t Ml e
z 2 MARIANNE ARAUJO PEDATELLA

C.I.: 3.928.975 DGPC - GO C.I.: 3263843-3333108 SESP-GO

C.P.F.: 886.892.551-68 C.P.F.: 801.999.501-30
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T e NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA

C.N.P.J.: 00.136,.446/0001-48

QUINTA ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDAGAO DO CONTRATO E
ALTERACOES

DAS PARTES

ALESSANDRA VITORINO NAGHETTINI, brasileira; solteira, médica,
natural de Andpolis-GO, mnascida aos 13/01/1964, portadora da
Carteira de Identidade N° 1.249.419/2° Via, expedids pela SSP-GO e
C.P.F.: 354.171.101-81, <tésidente e ddmicilisda a Rua T-36,
N° 477, Apto. 201, Ed. Mardelplata, Setor Bueno, Goi&nia = GO,
CEP: 74223-050; ’

EDNA REGINA SILVA PEREIRA, brasileira, casada sob o regime de
sépara¢do -obrigatoria de bens, médica, natural de Bﬁriﬁi'Bréké‘—
MA, nascida aos 30/09/1963, portadora da Carteira de .Identidade N°
§.242.836/2" Via, expedida pela SPTC - GO e C.P.F.: 279.492,223-
87, residente e domiciliada a Rua SB-33, Qd. 49, Lt. 14,
Condominio Portal do Sol II, Goidnia - GO, CEP: 74884-643; ;

VALERIA SOARES PIGOZZI VELOSO, brasileira, casada com-regime
‘de comunh8o parcial de bens, médica, natural de Marilia-sp,
nascida aos 16/01/1966, portadora da Carteira deé 1Identidade N°
16.226.820, expedida pela SSP - SP e C.P.F.: D?S,?64h433f47,
residente e domiciliada & Rua 12, N° 198, Apto6. 1601, Baificié
Mirante do Bosgue, Setor Central, Goidnia - GO, CEP: 74015-0403:

- -

Possuidores da totalidade do Capital Social da Soctedade
“ NEFROCLINICA. CLINICA DE DOENGAS RENAIS LTDA ™; cujo contrato
social foi aryuivado na ‘junta comercial do estado de Golas, sob o
N°® 52.2.0116974,9, (NIRE) por despacho do dia 03 de agosto de
1994, e alteracgdes posteriores, a iseguir:

ALTERACAO N° DATA VALOR
52.0.0059196-3 04.08.2000 R$ 210.000,00
52.0.4018311-0 09.03.2004 R$ 210.000,00
52.0.4058838-6 19.04.2004 R$ 210.000,00
52.0.807405%8-6 27.05.2008 R$ 855.000,00

Resolvem de comum acordo alterarem ¢ seu contrato social, nas
clausulas e condicdes sequintes, e no final consolida=lo, a sequir:

DA ALTERACAO
CLAUSULA PRIMEIRA - DO NOVO ENDERECO DA SOCIEDADE

A sociedade resolve alterar sua social para a Rua C-149, W°
1145, Qd. 323, Lt. 06/07, Jarxdim América, Goidnia - GO, CEP:
74275-080.

PARAGRAFO PRIMEIRO - A(s) sécia(s) AdministradoXa(s} declara(m)
sob as penas da lei que n3o estd (ao) incursa{s) em nenhum dos crimes
previstos em lei, que a{s) impega(m) de exercer a Administrag¢id da
Sociedade.

R FEOoRasemesto’ de Dydoe Ltda.. -
dvanida Dlazantina, M "23¢, Od4. €, L&, 03, Vila Tedfilo Nato,)Goidnia -~
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DA CONSOLIDACAO

a

CLAUSULA PRIMEIRA - DA DENOMINAGAO SOCIAL

A sociedade dgira sob & denominagdo 5ocial de " NEFROCLINICA
CLINIEA DE DOENCAS RENAIS LTDA ", podende instalar filiais,
escritdrios; ter agentes e representantes €em Jualguer parte o
territério nacional.

CLAUSULA SEGUNDA - DO COBJETIVO SOCIAL

O objetivo social da sociedade é a Exploragdo do Ramo de;
Hospital para tratamento Renal e Prestaglo deé Servigo de
Atendimento Médico e Assisténcia a Pacientes com. Insuficiéncia
Renal gue Necessitam de Tratamento Dialitico.

CLAUSULA TERCEIRA - DA SEDE SOCIAL

A sociedade tem sua sede social & Rua C-149, N° 1145, Qd. 323;
Lt. 06/07, Jardim América, Goiania - GO, CEP: 74275-080.

»

CLAUSULA QUARTA ~ DO PRAZO DE DURACAO DA SOCIEDADE L

wmes Vv

0 prazo dé duraclo da sociedade & por tempd indeterminads, com
vigéncia a partir do dia 08 de Agosto de 1994, podendo,
entretanto, ser dissolvida em qualquer &poca ou tefpo, Uma- VvEz
observando a legislagao. ’

;. mam
v a ®

CLAUSULA QUINTA =~ DO CAPITAL SOCIAL SUA DIVISAO E
INTEGRALIZAQAO .-

O capital scocial da socledade & dé R$ 855,000,00 (Oitdcehtos e
cinguenta e .Circo Mil Reais), divididos em 855.000 ({(Oitocentos e
cinquenta e cinco Mil) quotas no. valor. nominal de R$ 1,00 (Um
Real) cada uma assim distribuidas entre as sécias:

NOME QUOTAS & VALOR - RS
ALESSANDRA VITORINO NAGHETTINI 285.000 33,33 -285.000,00
EDNA REGINA SILVA PEREIRA 285.000 33,33 285.000,00
'VALERTA SOARES PIGOZZI VELOSO  285.000 33,34 285. 000,00

TOTAL 855,000 100 855.000,00

PARAGRAFO PRIMEIRO - O <Capital Social estd totalmente

integralizado em Moeda Corrente do Pais e Lucros Acumulados.

CLAUSULA SEXTA - DA RESPONSABILIDADE DOS SOCIOS

A responsabilidade de cada 36cia é limitada ao valor de suas
quotas, mas todas respondem solidariamente pela integralizagdo do
capital soc¢ial ha forma do Artigo 1052 do Cédigo Civil.

CLAUSULA SETIMA - TRANSFERENCIA E CESSAO DE COTAS _

£ vedada a cessdo de cotas, ou transferéncia .a terceiros, sem
o consentimento das demais sécias, as guais Sempre tém preferéncia
na sua aquisigao, proporcionalmente ao valor das cotas subscritas.

Vinay Procey Sinenito e DadSy Ltday
venida Dizpantina, N* 2M, od. €, Lt. 03, vila Tedfilo Nl:f?}aiima -~ GO,
—
’f
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CLAUSULA OITAVA = DA ‘DISSOLUGAO:

K Bocigdade n§o g8 dissﬂveré?ﬁ“éom faleciments de gualguer das)
sbcias, _podendo 105 therdeiros, ou. ‘sucessores 'do. S de: ,cujos . 8 I1sua;
escolhia; subsStifui-1lo ol Fedéber I6 Capitdl & lucrog 1apurados ém
balango intermediario. ma data do falecimento, em: até 06 (seis)
parcélas corrigidas; monétariamentes

CLAUSULA NONA - 'DAS ADMINISTRADORAS SEUS PODERES 'E RTRIBUICOES

A admifiistragdd ‘da §6€igdadé & éxercida poxr .t“odas §6¢1iasy
assinando em conjunto e/fou separadamente pel*a sociedade: em todas
asi operagsés: & Lrepresenta @ ‘socleddde ativa € Lpass:I.va, judicié’l e
extrajudicialmente, podendo nomear procuradores quando Hecessarior
vedddo 6 uss da 'Sociedade e NegeCics falheids &6 Objetive 8a
empresa, taf's como: avals, @endossss, fiancay ou OUtTLS! LTS
semélhanteés, ' '

Todas @d 1s6¢ias £8m direito, a ruma retirada. mensal a titulo de
pré=1abore: N6 ‘Valor -4 6T Acordado ent¥e &% [PATTES obédecends. ¥
legislacio do amposto; de renda ‘em vigor..

CIAGSOIA. DECA - DAS DELIBERAGOES SOCIAIS!

As deliberar;ées socials s8¢ tomadzs em reunifio das ‘socms

¥ v

[ waxw

PARAGRAFO. PRIMEIRO = X reuni¥o das ‘sdcias dnstalage. com a
présenga,; ©€m PYimeira convocacao, de 'titulares .ge.-no. MATAMO % (CFes
quartos] do_capital social 'eilem.segunda com: Iqualquer rnﬂmero. "'s

PARAGRAFO. ‘$EGUNDO - 1Dispensa s As formalidades e “convoca
previgtas no § 3° do Aft. 1: 152 dd {Lei n® 10 40672002 qu‘aqabh tod
as séclas 'cc:mparecem ou Se .dé“clarem, por. escrito cientes do -locxl «dat
€ .ordém do «dias _

"PARAGRAFO PERCEIRG - A ;reunido & dispenséavel quanc‘ici todas K
socias decidirem, Pox. escrito Bobre .as matérias‘ que seria objeto
delas.,

PARAGRAFO' QUARTO - @s :deliberagdes das' séclas sfo tomadas de

cordo com .5 'quorum g3tAbELETIA0 Mo th'i'g"éi ‘1076 [da Le1: {° 1040672002

clo
a_

(CLAUSULA iDECIMA. PRIMEIRA i='DO EXERCICIO SOCIAL BALANGO E LUCROS

Aﬁualﬁx’éhfé a 31 de d&ZémbTro, préceder-se-& ad '5§1ﬁ§6
patrimomal, e. demais demonstracées financeiras, .sehdo que os lucros
ou prejui‘zos. aqurados sao z:l:.stnbuidos ou isuportados 'pelas =36cias

{suspenso na fsociedade a, titulo especifico, desde que"assm del:.berem

fi§ s6¢i8s, podends @ sod‘iedade LEvantar Balangos. FRtermediarics:
'CLAUSULA' DECTIMA' 'SEGUNDA ‘> DA :EXCLUSAO -DE SOCIAS

‘A exE1u880 WES F6cias 'POr Justa Causa: .somente ¢ admitdda
quando a maioria .das sécias, trepresentativa de mais da metade do
<capital social, enténder gue Umd ol mdis $6Cias €5tad pondo ‘em
\¥iseo & cofitinuidade da: empresa, em virtude. de @tos de ‘inegével

o i . o :*_’F-.' AT
mn.tda Didabnitinny, N* 234, Od. ¢, I.t 03, v.ua :'odﬂ.!c vato, g?q‘iym'@o, crp<-1d 5
Forio s ¥942:1536,0, e e e
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‘gravidade, devendo neste casé ser determinada reunifo
especialmente convocada para este fim, ciente o acusado em prazo
ndo inferior a 05 dias antes da  reunido para pérmitir seu
comparecimento e o exercicio do direito de defesa.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA LEGISLACAO SUPLETIVA

Nas omissdes deste instrumento e das normas do Cédigo Civil
sobre as limitadas, a Sociedade reger-ser-a pelo que dispde o
referido Cédigo sobre as sociedades simples, elegendo, os
contratantes, o foro da comarca de Goi&nia, Estado de Goiés, para
dirimir as questdes ou agdes oriundas do presente contrato.-,

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO

A(s) sécia(s) Administradora(s) declara(m} sob as’ penag, da ‘161
que ndo estd (ao) incursa(s) em nenhum dos crimes previstos em lei,
que a(s) impeca(m) de exercer & Administragdo da Sociedade.

E por esta¥rem assim de plenc acordo, firmam © presente

instrumento em 03 (vias) de igual teor € forma, Furitamente gcom
duas testemunhas.

Goidnia, 21 de Maio de_2012.

o Mordeshibi - e S-fhdbe

SANDRA VITORINO NAGHETTINI EDNA chxnn SILVA REREIRA
C.I.: 1,249.418/2* VIA SSP - GO C.I.: 4.242.836/2*'Via SPTC-GO
C.P.F.: 356.171.101-91 ’C.P,F.: 279.492.223-87 " »
M iy
o 5o 00
VALERIA SOARES ZI VELOSO

I.: .16 226.820 SSP -~ SP
P.F.: 075.764.438-47

TESTEMUNHAS :.

MARIANNE ARAUJO PEDATELLA
C.I.: 3263843~3333108 SESP-GO
C.P.F.: 801.999.501-30

T e e . s I o

llIGE(! Junta Comerclal do Estado de Golss (

~

Viasg Frocesstamtto da Dedcs Nitda.
Avenids Dismaorins, W 28, 4. C, Lt 03, !r’ﬂ'
reaed 39423538 "

\
i CERTWICO O REGISTRO EM:  30X&/2012 SO8 N* 52120857049
A FProlocolo;  120085704-9, DE 230572012
2% Empresa:%2? 2 0116974 9
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-ar 4242835 2.AVIA Mo OT/JUN/2005
wu EDNA REGINA SILVA PEREIRA

h mucio JOSE FRENCISQO PEREIRA
! ANTONIETA FERNANDES DA SILVA PEREIRA

' B BURITI BRAVO-WA . 0/5ET/1963

! FATURAIDADE ' DATA DI HASCIMENTO

o omac. C.CAS. 29727 n.s 151 1., B-145 COTANTA-GO
1IN B 140172005 - it

or 270492223-87 :L'”?m
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ERATTRMENTA RE VIETT ANATR SAMITARTA B ATBIENTAT
EPARTAMENTO DE VIGILANCIA SANITARIA EAVBIENTAL

I A 18 Lk o S w AR N e AT

DISQUE-DENUNCIA: 156

ALVARA DE AUTORIZAGAO SANITARIA MUNICIPAL

VALIDADE ATE : 31 / 12 7 2018k 253125

O Departamento de Vigilancia Sanitaria da Seacretaria
Municipal de Saude, de acordo com a legislacao vigente &,

tendo em vista a4 regularizacac funcional da empresa
NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA ’
Atividades:

SERVICO DE TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA
CONSULTORIO MEDICO RESTRITO A CONSULTAS
SERVICO DE DISPENSARIO DE MEDICAMENTOS -

-ty

-t

com sede a: R Ci49
LT. 06 BRO JARDIM AMERICA _ )
no municipio de Goiania e eob a responsabilidade tecnica de:

N. 1145 Qb, 323

VALERTA SOARES PIGO22I VELOSO.CRM-6748

E TENDO COMO REPRESENTANTE LEGAL: A MESMA

CNPJ/CPF;
OBS.:

POSSUI DISPENSARIO DE MEDICAMENTOS SOB A RESPONSALBILIDADE TECNICA DE

'DRR VALERIA SOARES PIGOZZI VELOSO CRM 6748 EM ATENDIMENTO A DECISAO JU
DICIAL N 7377/185 DO TJ-GO

136.446/0001-48 Insc. Municipal: 164.136-0

concede alvara de autorizacao sanitaria para o exercicio @é 2016 .

Goiania, 8 DE MARCO DE 20le *
observacoes:

1-DUAM PAGO EM 25/02/2016 _ .
2-Esté documento devera ser fixado -em local visivel ao publico.

3-Este documento  podera sér cassadd a qualquer momento, ge
CONSTATADAS IRREGULARIDADES NO ESTABELECIMENTO.
4-EXPEDIDO POR: 717444

foun s ABIA ]

+ _
: GE-
Cristina A. Borges P. Laval satage RIDEO 220
' Diretora VISAM Goga 8 Bt
Dec:oio n® 22882015 I .
Diretor{a) do Departamento Chéfe da Divis8o'de

de Vigilancia Sanitaria Expedigo de Alvara Sanitario



Comprovante de Inscri¢ao e de Situagdo Cadastral

Contribuinte,

Confira os dados de Identificacfo da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, proy

RFB a'suaiatualizagdo cadastral.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAD COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE DATADE AZE

. 44 -
:&?FEIZ 6/0001-48 SITUAGAO CADASTRAL 0B/D8I199¢
NOME EMPRESARIAL .
NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA - EFPP
TITULO OO ESTABELECIRENTO {NOME DE FANTASIA)
CADIGO E DESCRIGAD DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.40-2-03 - Sarvigos de dlillse o nofrologla
CAODIGO E DESCRICAD DAS ATIMDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
Nio Informada
CODIGO EDESCRIGAD DANATUREZAJURIDICA
206-2 - SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA
LOGRADOURG NIMERO COMPLEMENTO
R C-148 : 1145 QUADRAJ23 LOTE 06/0?7
CEP BARRODISTRITO MKUNICIRO
'74.275-080 JARDIM AMERICA GOIANIA
. SITUAGAD CADASTRAL DATADA SITUACA
ATIVA 25{02/2001
“MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL ’
SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGS

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.470, de 30 de maio de 2014,

Emitido nodia 12/12/2014 s 11:57:14 (data & hora de Brasilia).
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Ce s SISTEMA NACIONAL DE'REGISTRO.DE EMPRESAS MERGCANTIS - SINREM
13- SECRETARIADENDUSTRIAE. COMERCIO
d JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE GOIAS

CERTIDAO SIMPLIFICADA.. P&aina: 001/ 001

Carﬂﬂcamos que as lnformaqbes abaixo constam dos documentos arquivados nests Junta Comercial e sdo vigentes
na.data da sua’ expadic!o

Nome Empresartal” ~ T T e
NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA
Naturéza.Juridica:  SOCIECADE-EMPRESARIA LIMITADA

Numero de Identll[ca;éo do Registro de
Emptesas - NIRE (Sede)

52 2 01159?4 9

—his Sptem = ¢ o

CNPJ

" Data de- Arquivamento do :
Atu Constitutivo

03/08/1504

Déta de Inicle
de Atividade

00,136.,446/0001-48 06/06/1994

Enderego Compisto: [Logradomo. N“aComplemento Ealrro Cldade UF CEP}
RUA G-149, 1145:QD-323; LT 06/07, JAROIM AMERICA GO!ANIA GO, 74, 275—050
Objeto Social

HOSPITALP/ TRATAMENTO.RENAL,

PRESTAGAO.DE.SERVIGO.DE ATENDIMENTO MEDICO E ASSISTENCIA'A PACIENTES! COM INSUFICIENCIA RENAL QUE
NECESS[TAM E TRATAMENTO DIALIT]CO

Capital'RS,

255,000,00

Microempresa ou’
; Empresa.dé Pequeno Porte
.{L.ei n® 123/2006)

(OITOCEN'FOS E CINQUENTA E CINCO‘MIL REAIS)

Capital Integralizado: R$ 355.090.1]0. N?o
{OITOCENTOS E CINQUENTA E CINCO.MIL REAIS]

Socios/Pa rticlpa(;ﬁo no CapitalfEspécle.de Sé-lofAdmlnistradurlT érmino do Mandato

Prazo de Duragao

Indeterminado

‘Evento(s): ALTERAGAQ DE'DADOS {EXCETO NOME EMPRESARIAL)

Término do
NomelCPF Particlpaciio no capital [R ;1 Egpocle do Soclo  Adminlstridor Mandatp
ALESSANDRA VITORING NAGHETTINI ' ’ 285.000.00 5010 Adminlsirador XXXXXXXXXX
354,971:101:91 ] o
VALERIA SOARES PIGOZ2) VELOSO 285,000,00 SOCIO Adminlslrador  XXXXXXXXXX
'075.764.438.47 ’ -
EDNA REGINA SILVA PEREIRA 285.000,00 SOCIO Administrador  XXXXXXXX¥XX
279.432.223.87

Utime Arqulvamapto*

Data: 30/05/2012 Numero: 52120867049
Ato;: ALTERAGAD : . T
o A & | Status
XXXXXXXXXXXXXXXXXX

GOIANiA - GO, 15 de Junho da 2012 , L
QIS Eu,, '

*_4 94 n4 ‘h/!’a//(-} 4 ﬁ;\‘l Conferi & gssino.

PAULA NUNES LOBO VELOSO ROSSI
‘SECRETARIA-GERAL 5

“Situagao
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IGH - Instituto de Gestio e Humanizagio
HMI - Hospital Estadual Materno-Infantil Dr. Jurandir do Nascimento.

Fundamenta;é:o para a contratagdo do prestador de servigos:
NEFROCLINICA CLINICA DE DOENCAS RENAIS LTDA. EPP

O contrato firmado com a NEFROCLINICA se enquadra na excegdo do processo
seletivo, uma vez que foi firmado para a realizag3o servigos de hemodiélise em
pacientes internados na UTI, atividade que requer alta especializagfo.

A Hemodidlise é um procedimento através do qual uma méquina limpa e filtra o
sangue, ou seja, faz parte do trabalho que o rim doente ndo pode fazer. O
procedimento libera o corpo dos residuos prejudiciais & saide, como o excesso de sal
e de liquidos. Também controla a pressdo arterial e ajuda o corpo a manter o
equilibrio de substancias como sddio, potéssio, uréia e creatinina.

O procedimento em si ja € de alta complexidade. Realizado em pacientes internados
na UTI requer ainda mais acuro na prestagfio dos servigos, e maior especializagdo.

Portanto, e para a contratag3o de tais profissionais, ndo basta se buscar o menor prego,
mas sim a melhor qualificagdo técnica, qualificacdo esta que resta dificultada em
processo seletivo, uma vez que néo basta a apresentagdo de diplomas e certificados de
residéncia, mas sim a verificagiio efetiva da qualidade dos profissionais que irdo
desempenhar as atividades, e os resultados obtidos com os procedimentos.

Portanto, ¢ visando obter o melhor servigo publico para o usudario do servigo puablico
de saide do Estado de Goids, valeu-se o IGH da Sumula 264 do TCU, emitida por
meio do Acorddo n° 1.437, publicado em 03 de junho de 2011, com o seguinte teor:

A inexigibilidade de licitagdo para a contratagio
de servigos técnicos com pessoas fisicas ou
juridicas de notéria especializagdo somente ¢
cabivel quando se tratar de servigo de natureza
singular, capaz de exigir, na selegdo do executor
de confianga, grau de subjetividade insuscetivel de
ser medido pelos critérios objetivos de
qualificagdo inerentes ao pro- cesso de licitagdo,
nos termos do art. 25, inciso II, da Lei no
8.666/93.

Portanto, a qualidade e singularidade necessaria para a execugdo dos servigos resta
clara, na medida em que nfio se pode auferir, mediante procedimento de
licitagdo/processo seletivo a qualidade dos servigos de hemodidlise em pacientes
internados na UTL.
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Frise-se¢ que quando necessdrio atendimento aos requisitos esposados em pardgrafo
anterior, o Regulamento Préprio de Compras e Contratos, em seu art. 3°, pardgrafo
segundo, prescreve que:

Pardgrafo Segundo: Seréd inexigivel a publicagiio de
edital de processo seletivo e cotagdo por trés orgamentos
para a contratagdo de profissionais para realizagdo de
servigos técnicos de natureza singular, com notdria
especializagdo ¢ capacidade, assim entendido aqueles
cujo conceito no campo de sua especialidade, decorrente
desempenho anterior, estudos, experiéncias,
publica¢des, organizagdo, aparelhamento, equipe técnica
ou outros requisitos relacionados com sua atividade,
permita inferir que o seu trabalho é o mais adequado &
plena satisfagdo do objeto a ser contratado, de modo 2
promover eficiéncia ao servigo puoblico, desde que
comprovada a inviabilidade de competigdo.

A capacidade de modo a promover a eficiéncia esta diretamente associado 4 confianga
do contratante, consorciado a singularidade e especialidade dos servigos contratados.

Tendo como viés critério objetivo, isto €, centrado no servigo que serd exccutado,
analogicamente, Margal Justen Fitho observa :

“(.) E imperioso verificar se a atividade necessdria a
satisfagdo do interesse sob tutela estatal é complexa ou
simples, se pode ser reputada como atuagdo padrdo e comum
o ndo. A natureza singular caracteriza-se como uma
situacdo anbmala, incomum, impossivel de ser enfrentada
satisfatoriamente  por todoe e qualquer profissional
‘especializado’. Envolve os casos que demandam mais do que
a simples especializa¢do, pois apresentam complexidades que
impedem obten¢do de solu¢do satisfatéria a partir da
contratacdo de qualquer profissional (ainda especializado).

Em mesmo viés, leciona o jurista Adilson de Abreu Dallari de que se dé a
singularidade do scrvigo “guando o fator determinante da contratag@o for o seu
executante, isto é, quando ndo for indiferente ou irrelevante a pessoa, o grupo de
pessoas ou a empresa execuiante”.
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Assevera ainda o aludido professor:

“Em suma, a singularidade corporifica-se tendo em vista a
viabilidade de o servigo, prestado por determinado
profissional, satisfazer as peculiaridades do interesse publico,
envolvido no caso particular. Deve-se verificar se esse
interesse publico é peculiar, tendo em vista o valor econdmico
ou o bem juridico em questdo, ou se a tutela revela-se
complexa, demandando  servicos  especializados. A
especialidade do interesse publico justifica a sele¢ido com
base em uma avaliagdo complexa, abrangendo critérios de
natureza subjetiva. A Administra¢do devera apurar guais séo
os profissionais mais habilitados a atendé-la e, entre esses,
optar por aquele cuja aptidio (para obter a melhor solu¢do

possivel) mais lhe inspire confianca.” (grifo nosso).

Registre-se, portanto, que o critério singularidade estd diretamente associado a
confianga no prestador de servigos, e ao bom uso dos recursos da satide publica do
Estado de Goias.

Portanto, resta clara a motivagdo da contratagdo, bem como a forma como a
contratagdo se deu, inexistindo qualquer irregularidade, sendo, assim, inexigivel a
realizagdo de processo seletivo, ou até mesmo a tomada de pregos.

Os valores praticados estdio dentro dos valores de mercado, sendo, inclusive, mais
econdmico do que a contratagio de médicos através de contratagdo direta por vinculo
empregaticio.




