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Sr. Marcelo C. Carboneri

Diretor Administrativo

Fundagdo Hospital Santa Lydia -FHSL

Ref.: Aquisigdo Termometro infravermelho, visando atender as necessidades
da Fundagdo Hospital Santa Lydia.

Solicitamos a contratagao de empresa especializada para fornecimento do
Termdmetro infravermelho, devido a pandemia Corona virus - COVID 19, conforme
condigoes, quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento. Para atender
as necessidades da Fundacio Hospital Santa Lydia e unidades externas.

Ribeirdo Preto, 24 de margo de 2020.

@ww
Marjlene Camargo de Mello Singh
armacéutica Coordenadora
CRF/SP 82846
Fundagio Hospital Santa Lydia
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1. OBJETO

1.1. O presente Termo de Referéncia tem por objeto a aquisicdao de
Termdémetros Infravermelho sem contato, conforme condigoes,
quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento, destinados as
Unidades Externas de Salde, além do Hospital Santa Lydia.

2. JUSTIFICATIVA

2.1 A aquisicao dos itens relacionados no presente Termo de Referéncia
visa o atendimento da Fundagdo Hospital Santa Lydia, a fim de satisfazer as
demandas das Unidades Basicas Distritais de Salde Dr. Jodo Baptista
Quartin, bem como a Unidade de Pronto Atendimento Dr. Luis Atilio Losi
Viana, bem como do Hospital Santa Lydia, que recebera pacientes com
suspeitas de casos de COVID-19, sendo extremamente necessario a
aquisicdo para facilitar o diagnostico inicial.

3. DO FORNECIMENTO, DOS SERVICOS, DOS PRAZOS, DAS
CONDICOES E DO LOCAL DE ENTREGA DO OBJETO.

3.1. O fornecedor se obriga a entregar oS objetos do presente Termo,
mediante requisicéo formal da Fundacdo Hospital Santa Lydia.

3.2 O fornecedor ficaréd obrigado a atender as ordens de compras efetuadas
dentro do prazo de validade da proposta.

3.3. Os produtos a serem adquiridos deverdo ser entregues em até 5
(cinco) dias corridos, em embalagens lacradas seguindo rigorosamente
as caracteristicas minimas referente a cada item.

3.4. Os produtos deverdo ser entregues de segunda a sexta-feira, das
08:00 as 11h30 e das 14h00 3s 16h30 no seguinte local:

3.4.1. FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA - Localizado na Rua
Tamandaré n° 434 -~ Campos Eliseos - Ribeirdo Preto - SP.

3.5. Todo e qualquer énus decorrente da entrega do objeto
adquirido, inclusive FRETE, seréa de inteira responsabilidade do
Fornecedor. A movimentagdo dos materiais até as dependéncias da Unidade
de Saude é de inteira responsabilidade do Fornecedor ou da transportadora,
n3o sendo a Fundagdo Hospital Santa Lydia responsavel pelo fornecimento
de m3o de obra para viabilizar o transporte.

3.6. Correrdo por conta do Fornecedor todas as despesas de embalagem,
seguros, transporte, montagem, tributos, impostos, encargos trabalhistas e
previdenciarios, decorrentes da entrega dos materiais.

Pagina 1 de 4
FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA
Rua Tamandaré, 434 — CEP 14.085-070 - Campos Eliseos
Ribeirzo Pretc — S.P. — Tel.(16) 3605 4848
CNPJ-MF n° 13.370.183/0001-89 Inscr. Municipal n° 1499777/01

-



3.7. Cada aquisicdo de bens registrados serd efetuada através da Ordem c@ﬁ o 5°

Compra, emitida pela Fundagéo Hospital Santa Lydia.

3.8. Todas as despesas relativas a execugdo do fornecimento e respectivas
adaptagdes correrdo por conta exclusiva do fornecedor.

3.9. Fica obrigado o fornecedor a substituir, as suas expensas, no todo ou
em parte, os bens entregues em que se verificarem defeitos, avarias ou
inconformidades com os termos deste edital.

3.10. N30 serdo recebidos materiais com qualidade inferior a apresentada
na proposta, em casos de falta, o fornecedor deverd avisar imediatamente
ao setor responsavel da Contratante.

3.11. Caso seja verificada no ato da entrega qualidade inferior a
combinada, conforme especificagbes contidas no Termo de Referéncia, este
produto serd devolvido e © Fornecedor deverd realizar a troca. Esse
processo de verificagdo de compatibilidade serd tambéem aplicado material
encaminhado pela licitante em substituigéo, e somente ap6s o cumprimento
dessa etapa, seréd o objeto da licitagdo definitivamente recebido e aceito.

3.12. O fornecedor compromete-se a substituir ou repor as pegas ou
materiais quando:

3.12.1. Houver na entrega embalagens danificadas, defeituosas ou
inadequadas que exponham o produto a danos e/ou deterioragao;

3.12.2. O produto ndo atender as legislagdes vigentes, bem como
outros referentes ao produto em questao;

3.12.3. Houver na entrega materiais deteriorados/ danificados ou
improprios para utilizagao;

3.12.4. O produto ndo estiver de acordo com as caracteristicas
gerais, contidas no pedido ou neste Termo de Referéncia;

3.12.5. O produto ndo apresentar condigdes adequadas quanto
compatibilidade de marca;

3.13. Os Termometros deverdo ser NOVOS e entregues
acondicionados em suas embalagens originais lacradas, de forma a
permitir completa seguranga guanto a sua originalidade e
integridade, devendo estar acondicionados e embalados conforme
procedimentos do fabricante, protegendo o produto durante o
transporte e armazenamento, com indicacdc do material contido,
volume, data de fabricacdo, fabricante, importado (se for o caso),
procedéncia, bem como demais informacdes exigidas na legislagao
em vigor, para posterior verificacdo da sua conformidade com as
especificagdes e requisitos contidos na proposta e previstos no edital.
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3.14. Todos 0s equipamentos deverdo, sem excegdo, ser sempre novos? ®

de primeiro uso, estar em plena conformidade com as especificagdes de uso
e finalidade do fabricante.

3.15. Por ocasido da entrega, o Fornecedor devera colher no comprovante
respectivo a data, o nome, a fungdo, a assinatura e o numero do CPF/MF do
empregado responsavel pelo recebimento.

3.16. Constatadas irregularidades no objeto, a Fundacgédo podera:

3.16.1. Se disser respeito a especificagao, rejeitd-lo no todo ou em
parte, determinando sua substituicdo ou rescindindo a contratagao,
sem prejuizo das penalidades cabiveis;

3.16.2. Na hipotese de substituicdo, o Fornecedor devera fazé-la em
conformidade com a indicagdo do Setor requisitante, imediatamente a
notificagdo por escrito, mantido o prego inicialmente contratado;

3.17. O recebimento do objeto dar-se-a& definitivamente, uma Vvez
verificado o atendimento integral da quantidade, das especificagdes, pelo
responsavel.

3.17.1. O recebimento definitivo n&o excluira a responsabilidade do
Fornecedor pela perfeita qualidade do material fornecido, cabendo-lhe
sanar quaisquer irregularidades detectadas, tais como, qualidade inferior,
danos a embalagens e quebras.

4. DA FORMA DE PAGAMENTO

4.1. O pagamento serda realizado por ordem bancaria ou
extraordinariamente pela Tesouraria, 02 (dois) dias GUteis apos a
entrega e conferéncia dos produtos devidamente atestado pelo setor de
competente da entidade, mediante a apresentagdo da documentacao fiscal
pertinente emitidos por UNIDADE, ou seja, uma nota fiscal para cada
unidade de saude.

4.2. Além da emissdo das notas fiscais decorrentes deste pacto, O
pagamento dependerd do visto da autoridade responsavel por acompanhar
toda a execucdo do contrato, direta ou indiretamente por meio de seus
subordinados.

5. DA GARANTIA

5.1. O Fornecedor deverd oferecer garantia minima de acordo com O
Fabricante e a legislagdo vigente.

5.3. Caso o produto apresente defeito de fabricagdo irrecuperavel, a
empresa contratada devera providenciar a troca do mesmo no prazo
maximo de 10 (dez) dias corridos.

6. DAS ATRIBUIGOES DA CONTRATANTE E CONTRATADA
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Minima: 0,1°C, Preciséo: +/- 0,1° C;
Faixa de medigdo: 32,0 a 42.5° C (89.6 a
108,5°F); Erro maximo: 03¢ C -
Distancia ideal para medidas: 5 a 15 CM.
Sem bateria 120 g. Com bateria 155g.
Certificado na ISO. Deve conter Manual.
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6.1 Promover a entrega dos bens no prazo, local e condicoes Dropostasf/id §o°
neste termo de referéncia, sem _qualquer dnus adicional para a
CONTRATANTE, incluindo FRETE, impostos e qualquer outro tipo de
cobranca nao prevista no valor final do produto ofertado.
6.2 Observar rigorosamente todas as_especificagdes técnicas, gerais
descritas _neste termo de referéncia, ndo sendo aceito qualquer produto
com especificagdes semelhantes ou incompativeis com 0 descritivo
relacionado no item 7.
7. ESPECIFICA(,'(")ES E QUANTIDADES
= - UBDS UBDS QTD
E DESCRICAO HOSPITAL | UPA | ~ENTRAL QUII:IINO TOTAL
TERMOMETRO INFRAVERMELHO SEM
CONTATO PARA CORPO HUMANO -
100% novo Digital, tempo para medicao
de 5 segundos, desligamento automatico
com bateria, mira laser, alimentacao
com 02 pilhas (AAA) ou Bateria 9V.
1 | Temperatura relativa: 85%. Resolugao 10 5 5 5 25

Silmara Miamotto

Coordenadora de Enfermagem
Fundacio Hospital Santa Lydia
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1. OBJETO

1.1. O presente Termo de Referéncia tem por objeto a aquisicdo de
Termdémetros Infravermelho sem contato, conforme condigoes,
quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento, destinados as
Unidades Externas de Saude, além do Hospital Santa Lydia.

2. JUSTIFICATIVA

2.1 A aquisicao dos itens relacionados no presente Termo de Referéncia
visa o atendimento da Fundagao Hospital Santa Lydia, a fim de satisfazer as
demandas das Unidades Basicas Distritais de Saude Dr. Jodo Baptista
Quartin, bem como 3 Unidade de Pronto Atendimento Dr. Luis Atilio Losi
Viana, bem como do Hospitai Santa Lydia, que recebera pacientes com
suspeitas de casos de COVID-19, sendo extremamente necessario a
aquisicdo para facilitar o diagnostico inicial.

3. DO FORNECIMENTO, DOS SERVICOS, DOS PRAZOS, DAS
CONDICOES E DO LOCAL DE ENTREGA DO OBJETO.

3.1. O fornecedor se obriga a entregar 0S objetos do presente Termo,
mediante requisicdo formal da Fundacdo Hospital Santa Lydia.

3.2 O fornecedor ficara obrigado a atender as ordens de compras efetuadas
dentro do prazo de validade da proposta.

3.3. Os produtos a serem adquiridos deverdo ser entregues em até 5
(cinco) dias corridos, em embalagens lacradas seguindo rigorosamente
as caracteristicas minimas referente a cada item.

3.4. Os produtos deverdo ser entregues de segunda a sexta-feira, das
08:00 as 11h30 e das 14h00 as 16h30 no seguinte local:

3.4.1. FUNDA(;AO HOSPITAL SANTA LYDIA - Localizado na Rua
Tamandaré n° 434 - Campos Eliseos - Ribeirdo Preto — SP.

3.5. Todo e qualquer Onus decorrente da entrega do objeto
adquirido, inclusive FRETE, sera de inteira responsabilidade do
Fornecedor. A movimentagdo dos materiais até as dependéncias da Unidade
de Salde é de inteira responsabilidade do Fornecedor ou da transportadora,
n3o sendo a Fundacdo Hospital Santa Lydia responsavel pelo fornecimento
de m3o de obra para viabilizar o transporte.

3.6. Correrdo por conta do Fornecedor todas as despesas de embalagem,
seguros, transporte, montagem, tributos, impostos, encargos trabalhistas e
previdencidrios, decorrentes da entrega dos materiais.
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3.7. Cada aquisig8o de bens registrados serd efetuada através da Ordem de%/,_,, )
Compra, emitida pela Fundagao Hospital Santa Lydia.

3.8. Todas as despesas relativas a execucdo do fornecimento e respectivas
adaptacdes correrdao por conta exclusiva do fornecedor.

3.9. Fica obrigado o fornecedor a substituir, as suas expensas, no todo ou
em parte, os bens entregues em que S€ verificarem defeitos, avarias ou
inconformidades com os termos deste edital.

3.10. N3o serdo recebidos materiais com qualidade inferior a apresentada
na proposta, em casos de falta, o fornecedor deverd avisar imediatamente
ao setor responsavel da Contratante.

3.11. Caso seja verificada no ato da entrega qualidade inferior a
combinada, conforme especificagdes contidas no Termo de Referéncia, este
produto serd devolvido e 0 Fornecedor deverd realizar a troca. Esse
processo de verificagdo de compatibilidade sera também aplicado material
encaminhado pela licitante em substituicdo, e somente ap6s o cumprimento
dessa etapa, serd o objeto da licitagdo definitivamente recebido e aceito.

3.12. O fornecedor compromete-se a substituir ou repor as pegas ou
materiais quando:

3.12.1. Houver na entrega embalagens danificadas, defeituosas ou
inadequadas que exponham 0 produto a danos e/ou deterioragao;

3.12.2. O produto ndo atender as legislagdes vigentes, bem como
outros referentes ao produto em questéao;

3.12.3. Houver na entrega materiais deteriorados/ danificados ou
impréprios para utilizagdo;

3.12.4. O produto ndo estiver de acordo com as caracteristicas
gerais, contidas no pedido ou neste Termo de Referéncia;

3.12.5. O produto ndo apresentar condicbes adequadas quanto
compatibilidade de marca;

3.13. Os Termdmetros deverdo ser NOVOS e entregues
acondicionados em suas embalagens originais lacradas, de forma a
permitir completa seguranga quanto a sua originalidade e
integridade, devendo estar acondicionados e embalados conforme
procedimentos do fabricante, protegendo o produto durante o
transporte € armazenamento, com indicagdo do material contido,
volume, data de fabricacao, fabricante, importado (se for o caso),
procedéncia, bem como demais informacdes exigidas na legislagéo
em vigor, para posterior verificacdo da sua conformidade com as
especificagOes e requisitos contidos na proposta e previstos no edital.
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3.14. Todos os equipamentos deverdo, sem excegao, Ser sempre Novos e{s‘/,j {2 g

de primeiro uso, estar em plena conformidade com as especificagdes de uso
e finalidade do fabricante.

3.15. Por ocasido da entrega, o Fornecedor deverd colher no comprovante
respectivo a data, o nome, a funcdo, a assinatura e o numero do CPF/MF do
empregado responsavel pelo recebimento.

3.16. Constatadas irregularidades no objeto, a Fundagdo podera:

3.16.1. Se disser respeito a especificagéo, rejeitéd-lo no todo ou em
parte, determinando sua substituicdo ou rescindindo a contratagao,
sem prejuizo das penalidades cabiveis;

3.16.2. Na hipotese de substituigdo, o Fornecedor devera fazé-la em
conformidade com a indicagdo do Setor requisitante, imediatamente a
notificagdo por escrito, mantido o prego inicialmente contratado;

3.17. O recebimento do objeto dar-se-& definitivamente, uma Vvez
verificado o atendimento integral da quantidade, das especificagdes, pelo
responsavel.

3.17.1. O recebimento definitivo n3o excluird a responsabilidade do
Fornecedor pela perfeita qualidade do material fornecido, cabendo-lhe
sanar quaisquer irregularidades detectadas, tais como, qualidade inferior,
danos a embalagens e quebras.

4. DA FORMA DE PAGAMENTO

4.1. O pagamento serd realizado por ordem bancaria ou
extraordinariamente pela Tesouraria, 02 (dois) dias uteis apos a
entrega e conferéncia dos produtos devidamente atestado pelo setor de
competente da entidade, mediante a apresentagao da documentagdo fiscal
pertinente emitidos por UNIDADE, ou seja, uma nota fiscal para cada
unidade de salde.

4.2. Além da emissdo das notas fiscais decorrentes deste pacto, O
pagamento dependerd do visto da autoridade responsavel por acompanhar
toda a execucdo do contrato, direta ou indiretamente por meio de seus
subordinados.

5. DA GARANTIA

5.1. O Fornecedor devera oferecer garantia minima de acordo com O
Fabricante e a legislagdo vigente.

5.3. Caso o produto apresente defeito de fabricagdo irrecuperavel, a
empresa contratada deverd providenciar a ftroca do mesmo no prazo
maximo de 10 (dez) dias corridos.

6. DAS ATRIBUICOES DA CONTRATANTE E CONTRATADA
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6.1 Promover a entrega dos bens no prazo, local e condicdes oroposta’l‘éﬁ’ °

neste termo de referéncia, sem _qualguer dnus adicional para a

CONTRATANTE, incluindo FRETE, impostos € qualguer outro tipo de
cobranca nio prevista no valor final do produto ofertado.

6.2 Observar rigorosamente todas as especificacdes técnicas, gerais
descritas neste termo de referéncia, ndo sendo aceito gualquer produto
com especificacdes semelhantes ou incompativeis _com o descritivo
relacionado no item 7.

7. ESPECIFICACOES E QUANTIDADES

Minima: 0,1°C, Precisdo: +/- 0,1° C;
Faixa de medicdo: 32,0 a 42.5° C (89.6 a
108,5°F); Erro maximo: 0,3° C -
Distancia ideal para medidas: 5 a 15 CM.
Sem bateria 120 g. Com bateria 155g.
Certificado na ISO. Deve conter Manual.

= 2 UBDS = QTD
‘E DESCRICAO HOSPITAL | UPA | ~rnTRAL QUII:;'INO TOTAL
TERMOMETRO INFRAVERMELHO SEM
CONTATO PARA CORPO HUMANO -
100% novo Digital, tempo para medicao
de 5 segundos, desligamento automatico
com bateria, mira laser, alimentacéo
com 02 pilhas (AAA) ou Bateria 9V.
1 | Temperatura relativa: 85%. Resolucao 10 5 5 5 25

Silmara Miamotto
Coordenadora de Enfermagem
Fundagio Hospital Santa Lydia
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30/03/2020

Zimbra
Zimbra lucalor@hospitalsantalydi .b
i il
o®
PIRES MARTINS - Re: Fwd: orcamento de termometro ‘.g Fls: \\g( o
9 Rubrica: 5?*
o, &
s S
De : Robson Junio <robson@piresmartins.com.br> Sex, 27 de mar de 2028"'10:509
Assunto : PIRES MARTINS - Re: Fwd: orgamento de &2 anexos

termometro

Para : Luciana Grechi Fernandes Calor
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Bom dia

Agradeco pela cotagdo , Mas ndo temos o item abaixo.

Robson Junio

Vendas
Tel. (18) 2133-0852
pms mTI“s Pires Martins; Castelo Branco

Em 27/03/2020 09:50, Luciana Grechi Fernandes Calor escreveu:

Bom dia,
Solicito orgamento conforme abaixo, mandar foto do item cotado:

20 - TERMOMETRO INFRAVERMELHO PARA USO HUMANO

aguardo
CNPJ 13.370.183/0001-89

Luciana Grechi Fernandes Calor
Compradora

Fundagéo Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirdo Preto - S0 Paulo - SP
T (16) 3605-4857

santdlydia

PR A

Esta mensagem pode conter informacéo confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé nao
for o destinatario ou a pessoa autorizada a receber esta mensagem, nao pode usar, copiar ou divulgar as informacoes
nela contidas ou tomar qualquer acéo baseada nessas informacdes.Se vocé recebeu esta mensagem por engano, por
favor, avise imediatamente ao remetente, respondendo o e-mail e em seguida apague-a.

The information transmitted, including any attachments, is intended only for the person or entity to which it is
addressed and may contain confidential and/or privileged material. Any review, retransmission, dissemination or other
use of, or taking of any action in reliance upon, this information by persons or entities other than the intended recipient

is prohibited, and all liability arising therefrom is disclaimed. If you received this in error, please contact the sender and
delete the material from any computer.

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id=1 20687&tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1 1/2




30/03/2020 Zimpra

Zimbra Iucalor@hospitalsanmlngm%bbr
P ————" e ——————————————" . - e ————————————— y Sv}\ f’;%‘
£ Flst
Re: orcamento de termometro B quvia
- o
)‘S\H 4
De : Edyr Sabino <edsabino@spmedica.com.br> Sex, 27 de mar de 2020 10:36

Assunto : Re: orcamento de termometro 21 anexo

Para : Luciana Grechi Fernandes Calor
<Iuca|or@hospitalsantalydia.com.br>

Cc : SPMedica.com loja virtual
<lojavirtua|@spmedica.com.br>

Ola Luciana,

Agradecemos seu contato e solicitacao de Orcamento de produtos SPMedica.com €
esperamos atendé-los com satisfacao.

Temos varios modelos de produtos a lhe oferecer. Assim, sugerimos que gere seu préprio
orcamento online. Ao finalizar, N0SsO sistema enviara seu orgamento automaticamente
para o email cadastrado.

PRODUTO: Termometro -
mtps:[[www.spmedica.com[eqgjpamentos—e-acessonos.html?cat=336

Para gerar seu proprio Orgamento Comercial, nosso sistema requer dados cadastrais tais
como:

CPF ou CNPJ:

RG ou Inscricdo Estadual:

Nome, ou Razao Social e Nome Fantasia:

Data de Nascimento, ou data de Constituicdo da Empresa:
- Endereco Completo:

Email:

Telefone/Telefax:

Nome da Pessoa para Contato:

Criar uma conta em nosso sistema, SPMedica,com, www.spmedica.com, para gque possa
de imediato gerar e consultar seus proprios orcamentos online e sem
compromisso. Desta forma, tera maior agilidade nas cotacoes, coOmo também podera
imprimir (tambem em formato PDF), salvar e efetuar seus pedidos de compra, de maneira
moderna, eficaz e segura.

Para realizar seu Cadastro: Clique em "Minha Conta" e em seguida clique no botdo
"Criar uma Conta", conforme link: ht;tp:z[www.spmedica.com/customer/account/createl

N3o se esqueca de incluir seu endereco completo para que possa também cotar o frete
para o seu orgamento |/ pedido de compra.

Uma vez realizado o seu cadastro, sempre que necessitar, entre com seu login e senha
para efetuar compras, gerar novos orcamentos, ou acompanhar 0s ja gerados
anteriormente, rastrear pedidos, ou verificar seu historico de compras.

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage’?id= 120701 &tz=America/Argen1inalBuenos_Aires&xim=1
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De : Sueli Armoa <sueli.armoa@macrosul.com> Seg, 30 de mar de 2020 10:44
Assunto : RES: Termdmetros &3 anexos

Para: |ucalor@hospitalsantalydia.com.br

Bom dia Matheus,
Estamos com estoque zerado!! Me desculpe.

Link: Catalogo Macrosul 2019

Sueli Armoa
Departamento Comercial

(41) 2102-8344 | Ramal 8325

(41) 9 8836-4931 o

LW porosnt - -

De: André Oliveira <andre.o|iveira@macrosul.com>
Enviada em: segunda-feira, 30 de marco de 2020 10:23
Para: Sueli Armoa <sueli.armoa@macrosul.com>
Assunto: ENC: Termometros

De: Luciana Grechi Fernandes Calor <lucalor@hospitalsantalydia.com.br>
Enviada em: segunda-feira, 30 de margo de 2020 10:11

Para: Katia Barboza <katia.barboza@macrosul.com>; André Oliveira
<andre.oliveira@macrosul.com>

Assunto: Re: Termometros

Bom dia,
Solicito orgamento abaixo

20-TERM OMETRO DIGITAL SEM CONTATO POR INFRAVERMELHO MD para humano
Modelos: FS-300 e FS700
Anvisa: 80070210081

aguardo

Matheus Leone Al Laham
Coordenador de Compras e Contratos

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id=1 21041 &tz=America/Argen1ina/Buenos_Aires&xim=1 1
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De : Fibra Cirurgica <fibra@fibracirurgica.com.br> Seg, 30 de mar de 2020 %01
Assunto : Re: Nova mensagem de atendimento
Para: comprasl@hospitalsantalydia.com.br
Bom dia Sra. Luciana,
Agradecemos seu contato, informamos que a Fibra Cirdrgica nio realiza orgamentos e

cotagoes.

A senhora pode acessar Nosso site para ter maiores informagdes sobre 0S produtos,

pregos, fotos, descrigdo e forma de pagamento.

~ www.fibracirurgica.com.br

Para cotagbes de pessoa juridica, favor entrar em contato com Cointer Produtos

Hospitalares: (47) 3433-2065 ou cointer@cointer.com.br

Ficamos a disposi¢ao para quaisquer esclarecimentos.

Atenciosamente,
Danielle Kruger

'Atendin)entp ao Cliente
Fibra Cirdrgica Em seg., 30 de mar. de 2020 as 10:47,
FibraCirurgica

<fibra@fibracirurgica.com.br> escreveu:

Nova mensagem de atendimento

Nome do cliente: luciana

FLBRA thnﬁnolcu :’.&#” ;r; E-mail do C"ente:
comprasl@hospita|santalydia.com.br

Telefone: 16360548574
Mensagem do cliente:

Bom dia, Solicito orgamento abaixo 20-TERMOMETRO DIGITAL SEM CONTATO POR

INFRAVERMELHO MD para humano colocar codigo Anvisa e descrigdo com foto aguardo

Fundagdo Hospital Santa Lydia

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id= 121050&tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1
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RES: Termometros & Fls; %
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De : Dormed - Vendas 2 Seg, 30 de mar de 2020 f1:62

<vendas2@dormed.com.br>
Assunto : RES: Termometros

Para : 'Luciana Grechi Fernandes Calor'
<Iucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Responder para : vendas2@dormed.com.br

&2 anexos

Bom dia,
No momento estamos sem previsdo do produto solicitado.

~ Att,
Home Office: 31-98285-6767

Lorraine Mendes BORMED HOSPITALAR EIREU
Vendss CNPY: 01.505.499-0001-51

i 5 : A68.0002
@2(31) 34748151 Rarmal 229 £.: 062,199,468

& endas2 @ dorrmad cambr 2 Smintas haogues de Morses, 800
[OU8565-9865 Cogurinos- BH J MG- Cip: 30881202

€ dormed_hospltalac ¥l Jequipedarmed ) @ dormedhospitalar

—yDoRMED®

s P T ALAR

dormed.com.br g

De: Luciana Grechi Fernandes Calor <lucalor@hospitalsantalydia.com.br>
Enviada em: segunda-feira, 30 de margo de 2020 10:53

Para: vendas2@dormed.com.br; vendas <vendas@dormed.com.br>
Assunto: Fwd: Termdmetros

Bom dia,
Solicito orgamento abaixo

20-TERMOMETRO DIGITAL SEM CONTATO POR INFRAVERMELHO MD para humano
colocar codigo Anvisa e descrigao com foto

aguardo

Fundagio Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirao Preto - Sao Paulo - SP
T (16) 3605-4844

zimbra.hospitalsantalydia.com.brlhlprintmessage?id=1 21055&tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1 1
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De : Shaiene Brezolin Preve Seg, 30 de mar de 2020 11:22
<shaieneb@incoterm.com.br> /2 anexos
Assunto : RES: Contato pelo site - 30/03/2020 11:16:10

Para :comprasl@hospitalsantalydia.com.br

Bom dia Luciana,
Produto indisponivel.
Previsdo: Agosto/2020.

Att,

/ Shaiene Brezolin
i Exgoutiva de Contas

fegio Sudeste

( 51 3245-7126 | 98110-2160

wwwincoterm com.br
Desde 18973

CERTIFICADO A Incoterm atingiu no més de Margo de 2020
DE: B o nivel méximo de excel o atendimento
EXCELENCIA a0 cliente no Reclame AQUI!

NO ATENDIMENTO s 3 .
RerinmeAQUl ;’;ﬁepu&méﬁ RA1088 772 Incoterm

Contato pelo site - 30/03/2020 11:16:10 | Contato padréo (formulario)

« Nome: luciana
o E-mail: _(_:_Qm_prasl@_h.o_ﬁpitglsantalydia.com.br
« Telefone: 1636054857

Empresa: FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA
CNPJ/CPF: 13370183000189

o Cargo: compras

« Municipio/UF: Ribeirao Preto/SP

Mensagem: .
Bom dia, Solicito orgamento abaixo 20-TERMOMETRO DIGITAL SEM CONTATO POR
INFRAVERMELHO MD para humano colocar codigo Anvisa e descrigdo com foto aguardo

URL origem: httos://www.incoterm.com.br/incoterm—industria-termometros/fale—conosco
IP visitante: 187.72.29.226
Data do contato: 30/03/2020 11:16:10

zimbra.hospitalsantalydia.com.brlh/printmessage?id=1 21 059&tz=Amen’ca/Argenﬁna/Buenos_Aires&xim=1 1
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De : hanatec eletronicos Sex, 27 de mar de 2020 1 2
<hanateceletronicos@gmail.com> .

Z71 anexo
Assunto : Re: orcamento de termometro

Para : Luciana Grechi Fernandes Calor
<Iucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Bom dia ndo temos mais esse item em estoque para envio.

Em sex., 27 de mar. de 2020 as 09:56, Luciana Grechi Fernandes Calor
<|ugalgr@bg§p_igils_a_r_\_ta_lydia.ggm.br> escreveu:

Bom dia,
- Solicito orgamento conforme abaixo, mandar foto do item cotado:

20 - TERMOMETRO INFRAVERMELHO PARA USO HUMANO

aguardo
CNPJ 13.370.183/0001-89

Luciana Grechi Fernandes Calor
Compradora

Fundagio Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirdo Preto - Sao Paulo - SP
T (16) 3605-4857

santdlydia

FAINDRAL AT

. Esta mensagem pade conter informacéo confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé nao for o
. destinatério ou a pessoa autorizada a receber esta mensagem, néo pode usar, copiar ou divulgar as informagdes nela contidas ou
tomar qualquer agdo baseada nessas informacdes.Se vocé recebeu esta mensagem por engano, por favor, avise imediatamente ao
remetente, respondendo o e-mail e em seguida apague-a.

The information transmitted, including any attachments, is intended only for the person or entity to which it is addressed and may
contain confidential and/or privileged material. Any review, retransmission, dissemination or other use of, or taking of any action in
reliance upon, this information by persons or entities other than the intended recipient is prohibited, and all liability arising therefrom
is disclaimed. If you received this in error, please contact the sender and delete the material from any computer.

Atenciosamente:

TEL:55 (11) 3228-0122

zimbra.hospitalsama|ydia.com.br/h/printmessage?id= 1 20732&tz=America/Argen‘(inalBuenos_Aires&xim=1
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Re: orcamento de termometro ® ©
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De : Cirlrgica Ribermedica
<vendas02.ribermedica@gmail.com>

Assunto : Re: orgamento de termometro

Para : Luciana Grechi Fernandes Calor
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Boa tarde,
segue em anexo o orcamento solicitado
Qualquer duvida estou a disposicéo

Equipe Ribermedica
~ Att. Guilherme Regis

b d

R
Sex, 27 de mar de 2020 12:44

42 anexos

Em sex., 27 de mar. de 2020 s 09:54, Luciana Grechi Fernandes Calor

<lucalor@hospitalsantalydia.com.br> escreveu:

Bom dia,

Solicito orgamento conforme abaixo, mandar foto do item cotado:

20 - TERMOMETRO INFRAVERMELHO PARA USO HUMANO

aguardo
CNPJ 13.370.183/0001-89

Luciana Grechi Fernandes Calor
Compradora

Fundagao Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirao Preto - Sdo Paulo - SP
T (16) 3605-4857

Sl ‘talydi 5

PR AN

Esta mensagem pode conter informacao confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé nao for o
destinatario ou a pessoa autorizada a receber esta mensagem, ndo pode usar, copiar ou divulgar as informagdes nela contidas ou
tomar qualquer agao baseada nessas informagoes.Se vocé recebeu esta mensagem por engano, por favor, avise imediatamente ao

remetente, respondendo o e-mail e em seguida apague-a.

The information transmitted, including any attachments, is intended only for the person or entity to which it is addressed and may
. contain confidential and/or privileged material. Any review, retransmission, dissemination or other use of, or taking of any action in

reliance upon, this information by persons or entities other than th

e intended recipient is prohibited, and all liability arising therefrom

is disclaimed. If you received this in error, please contact the sender and delete the material from any computer.

Equipe Ribermedica
Att. Guilherme Avila

zimbra.hospitalsantalydia.com _brih/printmessage?id=1 20766&tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1
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., CIRURGICA RIBERMEDICA LTDA. &
BE' ‘ Mais qualidade de vida pra vocé e sua familia 5> -2’ Fls: \q
ED" _.. (16) 3234-9943 n @ribermedica &
Cnpj: 00.018.460/0001-47 (O) @ribermedica

Rua General Osério 928, Centro - 14010-000 - Ribeir&o Preto - -SP M vendas02. ribermedica@gmail.com

Ribeirio Preto, 27 de MARCO de 2020

ORCAMENTO
QUANT. DESCRIMTNACAO MATERIAL P. UNIT. P. TOTAL
['20 \ Termdmetro Digital de Testa Sem Contato Infravermelho G-Tech ‘ RS 350,00 l RS  7.000,00
TOTAL RS 7.000,00
FRETE: RETIRAR EM LOJA
COND. PGTO: A VISTA
__ PRAZODE ENTREGA: EM ESTOQUE

VALIDADE ORCAMENTO: ATE DURAR O ESTOQUE (SEM RESERVA)

VENDASOZ.RIBERMEDICA@GMAIL.COM
CIRURGICA RIBERMEDICA LTDA.
GUILHERME REGIS
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De : Cirlirgica Ribermedica Seg, 30 de mar de 2020 09:13
<vendas02.ribermedica@gmail.com> 42 anexos

Assunto : Re: orcamento de termometro

Para : Luciana Grechi Fernandes Calor
<Iucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Ol4, ndo temos mais em estoque,
estoque zerado

Em seg., 30 de mar. de 2020 as 09:02, Luciana Grechi Fernandes Calor

<lucalor@hospitalsantalydia.com.br> escreveu:

Bom dia,

Referente ao orcamento anexo, tem 20 unidades em estoque?
Tem um folder e registro na Anvisa desse termdmetro?

aguardo

Luciana Grechi Fernandes Calor
Compradora

Fundagio Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeiréio Preto - Sdo Paulo - SP
T (16) 3605-4857

santdlydia

Esta mensagem pode conter informacao confidencial ou privilegiada,
destinatario ou a pessoa autorizada a receber esta mensagem, nao p

sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé nao for o
ode usar, copiar ou divulgar as informagdes nela contidas ou

tomar qualquer agéo baseada nessas informagdes.Se vocé recebeu esta mensagem por engano, por favor, avise imediatamente ao

remetente, respondendo o e-mail e em seguida apague-a.

The information transmitted, including any attachments, is intended only for the person or entity to which it is addressed and may

contain confidential and/or privileged material. Any review, retransmis
reliance upon, this information by persons or entities other than the in

sion, dissemination or other use of, or taking of any action in
tended recipient is prohibited, and all liability arising therefrom

" is disclaimed. If you received this in error, please contact the sender and delete the material from any computer.

De: "Cirurgica Ribermedica” <yendas02.ribermedica@gmail.com>

Para: "Luciana Grechi Fernandes Calor” <M@_lmmmsamayw>
Enviadas: Sexta-feira, 27 de margo de 2020 12:44:45

Assunto: Re: orcamento de termometro

Boa tarde,
segue em anexo o orcamento solicitado
Qualquer davida estou a disposicao

Equipe Ribermedica

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id=1 20984&tz=America/Argemina/Buenos_Aires&xim=1
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30/03/2020 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Produtos para Saide / Produtos para Saude

Detalhes do Produto

Nome da Empresa ACCUMED PRODUTOS MEDICO HOSPITALARES LTDA
CNPJ 06.105.362/0001-23 Autorizagao 8.02.753-1
Produto TERMOMETRO CLINICO DIGITAL SEM CONTATO G-TECH FR1DZ1

Modelo Produto Médico

FR1DZ1
Tipo de Arquivo Arquivos Expediente, data e hora de inclusao
Nenhum Arquivo Encontrado(a)
Nome Técnico TERMOMETRO DIGITAL POR INFRAVERMELHO
Registro 80275319007
Processo 25351.270515/2011-75
Fabricante Legal « FABRICANTE: ONBO ELETRONIC (SHENZHEN) CO, LTD - CHINA, REPUBLICA POPULAR

Classificagao de Risco 1l - MEDIO RISCO

Vencimento do Registro VIGENTE

Voltar

https:/lconsultas.anvisa.gov.br/#/saude/25351 270515201175/?nomeTecnico=termometro 1/
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RES: RES: RES: RES: RES: RES: RES: RES: RES: RES: MASCARA

S .
De : Fernanda <fernanda.vendas@protmax.com.br> Seg, 30 de mar de 20205‘@9:46a

Assunto : RES: RES: RES: RES: RES: RES: RES: RES: RES: £4 anexos
RES: MASCARA

Para : 'Luciana Grechi Fernandes Calor’
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Bom dia, ndo trabalhamos com esse item, ficarei devendo.

Luciana, outra coisa a CD LOG n3o passou na sexta, vao coletar hoje.

Att,

Fernanda Roncaratti,
Protmax - Vendas
(16)3664-4088 ( Escritorio)
(16)98143-4954 (Whatsapp)

De: Luciana Grechi Fernandes Calor [mailto:|uca|or@hospitalsantalydia.com.br]
Enviada em: segunda-feira, 30 de margo de 2020 09:40

Para: Fernanda <fernanda.vendas@protmax.com.br>

Assunto: Re: RES: RES: RES: RES: RES: RES: RES: RES: RES: MASCARA

Bom dia,
Vocé tem TERMOMETRO INFRAVERMELHO SEM CONTATO PARA HUMANQO?

aguardo

Luciana Grechi Fernandes Calor
Compradora

Fundagao Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirdo Preto - Séo Paulo - SP
T (16) 3605-4857

santdlydia

Esta mensagem pode conter informacao confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé néo for o destinatario
ou a pessoa autorizada a receber esta mensagem, n&o pode usar, copiar ou divulgar as informacdes nela contidas ou tomar qualquer
acao baseada nessas informagoes.Se vocé recebeu esta mensagem por engano, por favor, avise imediatamente ao remetente,
respondendo o e-mail e em seguida apague-a.

The information transmitted, including any attachments, is intended only for the person or entity to which it is addressed and may
contain confidential and/or privileged material. Any review, retransmission, dissemination or other use of, or taking of any action in
reliance upon, this information by persons or entities other than the intended recipient is prohibited, and all liability arising therefrom is
disclaimed. If you received this in error, please contact the sender and delete the material from any computer.

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id=120997&tz=Amen’ca/Argemi na/Buenos_Aires&xim=1 1/
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De : Bianca Conicelli - Olivertec Seg, 30 de mar de 2020 11:43
<vendas2@olivertechospitalar.com.br>

Assunto : Re: Termometros
Para : lucalor@hospitalsantalydia.com.br

492 anexos

Bom dia, Luciana!

Infelizmente zerou nosso estoque deste material, acredito que teremos reposicao em
maio.

Atenciosamente,

sguipamentas RospilBiares \,3 3 :
wibianca.olivertec
Rig Jode Warchiori, 104 - Vila Guilhermina
waaolivertechospitalar.conubr  CEP 02547-020 - S8 Paulo - SP
PABX: {$1) 29587222

: Bianca Conicelii
OLIVERTEC sme
i afdministratin*u@m'r:ertemospitalar.oom‘br

Em 30/03/2020 10:41, Luciana Grechi Fernandes Calor escreveu:

Bom dia,
Solicito or¢amento abaixo

>0.TERMOMETRO DIGITAL SEM CONTATO POR INFRAVERMELHO MD para humano
colocar codigo Anvisa e descricdo com foto

aguardo

Fundag&o Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirdo Preto - Sdo Paulo - SP
T (16) 3605-4844

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id=1 21 072&tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1 1/2
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RES: Portal do Médico - Contato

T e
Ho ST
De : kelli@portaldomedico.com Seg, 30 de mar de 2020 11:§6

Assunto : RES: Portal do Médico - Contato
Para :comprasl@hospitalsantalydia.com.br

Bom dia, tudo bem?
Segue em anexo cotagdo.
Estou a disposigao.

Kelli J. Franz

Analista de Vendas B2B

PortaldoMedico

0800-728-8423

(@) v Poutnta. 1765 830 Pauior S8 CER OB

o v 0O in

s portabiomedicoon

De: nao-responder@portaldomedico.com <nao-responder@portaldomedico.com>

Enviada em: segunda-feira, 30 de margo de 2020 11:08
Para: kelli@portaldomedico.com
Assunto: Portal do Médico - Contato

Email recebido pelo sistema Portal do Médico: Fale conosco

Data: 30/03/2020 11:07

Assunto: cotacao

Nome: luciana

Email: comprasl@hospitalsantalydia.com.br

A

&2 anexos

Mensagem: Bom dia, Solicito orcamento abaixo 20-TERMOMETRO DIGITAL SEM CONTATO

POR INFRAVERMELHO MD para humano colocar codigo Anvisa e descrigdo com foto

aguardo

== Cotagao Hospital Santa Lydia.pdf
93 KB

zimbra. hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id=1 21 075&tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1
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Data 30/03/2020
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Portal do Médico

oo Macketplage G3 diws 8 wdoy

Cliente: Hospital Santa Lydia

Produto: Termometro Sem Contato Infravermelho Telephoto Rossmax HC700

Descrigao:

pbitb

AR
Lt

Termémetro Sem Contato Infravermelho TelePhoto Rossmax HC700

O Termémetro Infravermelho TelePhoto Rossmax HC700 & indicado especialmente para uso profissional em exames que sejam
preciso verificar a temperatura. Este aparelho possui um design super inovador e & muito pratico.

Utiliza um Miﬂﬂﬁl@jﬁﬂmﬂ essa tecnologia serve para detectar a temperatura do corpo de uma forma néo seja
invasiva. Além disso, esse aparelho faz a medigéo da temperatura em uma distancia de 10cm, diminuindo os riscos de contaminagao
cruzada. Ele tabém mede a temperatura em apenas 1 segundo! £ super rapido!

_— Este temémetro é uma 6tima escolha para quem necessita fazer uma medigao mais rapida, precisa e segura. Pode ser utilizado em
ydultos e criangas.

Caracteristicas do Termémetro Infravermelho TelePhoto Rossmax HC700:

+ Termdmetro sem contato com precisaoclinica;
. Distancia para medigao de 10cm;

.+ Leva 1 segundo para medir a temperatura;

+ Visor de LCD com retro iluminagéo;

. Meméria das 9 ultimas medigoes;

. Alarme de febre e auto desligamento;

+ Indicador de bateria fraca.

Beneficios do Termémetro Infravermelho TelePhoto Rossmax HC700:

- N&o precisa ter contato para ser utilizado;
- Faz a medigéo da temperatura em uma distancia de 10cm, com isso, diminui os riscos de contaminagéo cruzada;
- E super rapido, este termémetro mede a temperatura em apenas 1 segundo!

- Possui um visor moderno de LCD para que s€ja verificado a temperatura exata de uma forma super rapida e pratica!

Especificagoes Técnicas:

1/
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- Contém: Termémetro Digital de Testa, alga, pilhas e manual de
instrugoes;

- Faixa de medigao de temperatura: 34,0°C a42,2°C;
- Precis#o: +0,3°C (dentro da faixa de medigéo),

- Resolugao do visor: 0,1;

- Bateria: Uma pilha de litio 3V (CR2032 tipo botéo);

- Peso: 141,5¢;

- Tamanho: 10,4 x 5,2 x 15,7 cm;

- Reg. ANVISA: 80070210074;

Fabricante: Garantia:

Quantidade: 15 st
- Prego a vista no boleto: R$ 9.660,00 gg:‘;;gg:.eﬁ?l\ilg:
N Correios R$ 200,00

Enderego: https:llponaldomedico.comlprodutolT ermometro-Sem-Contato-lnfravermelho-TeIephoto—Rossmax-HC7OO
Proposta valida até o dia 14/04/2020

www.portaldomedico.com

Portal do Médico Servigos de Internet Ltda.
CNPJ: 20.815.055/0001-67
contato@portaldomedico.com
0800-728-8423

(11) 3382-7064

2
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Zimbra |ucalor@hospitalsantallgiée.éémg,br
——— S0 A T
N & Flst 27 m‘;:’
RES: Termometros S 3
S Rubricar '?
i &
25449 o ’g':ﬁ?
De : Evelyn Bracht de Oliveira ' , Seg, 30 de mar de 2020 11:48
<evelynb@incoterm.com.br> /73 anexos

Assunto : RES: Termometros

Para * Luciana Grechi Fernandes Calor
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Bom dia,
No momento, estamos sem estoque deste modelo de termdmetro.

Atenciosamente,

/ Evelyn Bracht

Aesisthngia Téonka

‘ 51 32457141
WL oot o b
Desde 1473

CER“QCADD o A Incoterm atingiu no més de Marco de 2020

EXCELENCIA o nivel méximo de exceléncia no atendimento

NO ATENDIMENTO ao cliente no Reclame AQUH!
ReclameAQUI e

\,"'“ : '\'

eputacio RA1000
W

De: Luciana Grechi Fernandes Calor <lucalor@hospitalsantalydia.com.br>
Enviada em: segunda-feira, 30 de margco de 2020 11:15

- Para: Evelyn Bracht de Oliveira <eve|ynb@incoterm.com.br>
Assunto: Fwd: Termometros

Bom dia,
Solicito orgamento abaixo

20-TERMOMETRO DIGITAL SEM CONTATO POR INFRAVERMELHO MD para humano
colocar c6digo Anvisa e descrigao com foto

aguardo

Fundagao Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirao Preto - Sdo Paulo - SP
T (16) 3605-4844

zimbra.hospita|santa|ydia.com.br/hlprintmessage?id= 121 080&tz=Amen‘ca/Argen1inalBuenos_Aires&xim=1 1

-
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De :joaocdmello@terra.com.br Seg, 30 de mar de Zoﬁﬁ"’ilﬁ 51

Assunto : Re: Fwd: Termometros

Para : Luciana Grechi Fernandes Calor
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Responder para : joaocdmello@terra.com.br

Luciana,

Bom dia,
= N3o temos o item cotado.

Grato.

JOAO CARLOS DINIZ MELLO

REPRESENTANTE HOSPITALAR - HALEX ISTAR - MEDICONE - ISOFARMA

16-99778-3293 Vivo
16-3624-4564

ioaocdmello@terra.com.br

joaocdmello@gmail.com

Em Seg 30/03/20 10:42, Luciana Grechi Fernandes Calor
lucalor@hospitalsantalydia.com.br escreveu:

Bom dia,
Solicito or¢amento abaixo

20-TERMOMETRO DIGITAL SEM CONTATO POR INFRAVERMELHO MD para
humano

colocar cadigo Anvisa e descrigao com foto

aguardo

Fundagdo Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id= 121 083&tz=America/Argen1ina/Buenos_Aires&xim=1

#21 anexo
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RES: Termometros el

De : Vendas - Martomed <vendas@martomed.com.br> Seg, 30 de mar de 2020 14:32
Assunto : RES: Termdmetros £»3 anexos

Para : 'Luciana Grechi Fernandes Calor'
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Boa tarde,
N3o temos previsdo de entrega, pois estd em falta no mercado.

A Disposigéo

Joao Paulo Pott Pizza
Setor de Vendas

~ Contato: 016 99975-8179 Whats app
Fixo: 016 3434-3551
Email: vendas@Martomed.com.br
Skype: live:vendas_13968
Visite nossa Pagina na Internet: www.martomed.com.br

Cirurgica

mmztomepm

i o T L

B INDREL (@A, 3 mrw s SRR WECHK s

" Pthral
' Micheletts
Gngante el

Mo

De: Luciana Grechi Fernandes Calor [mailto:|uca|or@hospitalsantalydia.com.br]
Enviada em: segunda-feira, 30 de margo de 2020 10:43

Para: martomed Martomed

Assunto: Fwd: Termdémetros

Bom dia,
Solicito orgamento abaixo

>0 TERMOMETRO DIGITAL SEM CONTATO POR INFRAVERMELHO MD para humano
colocar codigo Anvisa e descrigdo com foto

aguardo

zimbra.hospita|santa|ydia.com.brlh/printmessage?id= 121167&tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1 1/
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3
RES: Termometros

20
& Fls: < Q
(4+] . o
& Rpubrica: % S
[ rd -4

IucaIor@hospitalsantalyd\igégqm;bhr
& )

s)y 0&}
De : Katia Barboza <katia.barboza@macrosul.com> Seg, 30 de mar de 2023 H4: 32
Assunto : RES: Termometros Z1 anexo

Para : Luciana Grechi Fernandes Calor
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Boa tarde

Infelizmente estamos sem estoque deste equipamento.
Portanto nao cotamos.

Att.

De: Luciana Grechi Fernandes Calor <lucalor@hospitalsantalydia.com.br>
Enviada em: segunda-feira, 30 de margo de 2020 10:11

Para: Katia Barboza <katia.barboza@macrosul.com>; André Oliveira
<andre.oliveira@macrosul.com>

Assunto: Re: Termdmetros

Bom dia,
Solicito orcamento abaixo

20-TERM©METRO DIGITAL SEM CONTATO POR INFRAVERMELHO MD para humano
Modelos: FS-300 e FS700
Anvisa: 80070210081

aguardo

Matheus Leone Al Laham
Coordenador de Compras e Contratos

Fundagao Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirao Preto - Sdo Paulo - SP
T (16) 3605-4844

santdlydia

e R ¥

Esta mensagem pode conter informacao confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé nio for o destinatario
ou a pessoa autorizada a receber esta mensagem, ndo pode usar, copiar ou divulgar as informacdes nela contidas ou tomar qualquer
acao baseada nessas informacoes.Se vocé recebeu esta mensagem por engano, por favor, avise imediatamente ao remetente,
respondendo o e-mail e em seguida apague-a.

The information transmitted, including any attachments, is intended only for the person or entity to which it is addressed and may
contain confidential and/or privileged material. Any review, retransmission, dissemination or other use of, or taking of any action in
reliance upon, this information by persons or entities other than the intended recipient is prohibited, and all liability arising therefrom is
disclaimed. If you received this in error, please contact the sender and delete the material from any computer.

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/ h/printmessage?id=121191&tz=Am erica/Argentina/Buenos_Aires&xim=1

1/
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Zimbra Iucalor@hospitalsantalydi%gggn.br
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Re: Termometros £ Fls: %,
= Rubri? 5*
0 oA
L5 féﬁ:’%
De : Atendimento ao Cliente Cointer Seg, 30 de mar de 202‘6’ 15:21
<atendimento@cointer.com.br> /1 anexo

Assunto : Re: Termometros

Para : Luciana Grechi Fernandes Calor
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Boa tarde Luciana,
Agradecemos 0 interesse em cotar com a Cointer, mas estamos sem esse item em
estoque e sem previsdo para recebimento.

e JULIA NASCIMENTO

Liendiroento

€ &7 3433.2063 julio o621

Remetente notificado por
o Mailtrack

Em seg., 30 de mar. de 2020 as 10:54, Luciana Grechi Fernandes Calor
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br> escreveu:

Bom dia,
Solicito orgamento abaixo

>0-TERMOMETRO DIGITAL SEM CONTATO POR INFRAVERMELHO MD para humano
colocar codigo Anvisa e descrigao com foto

- aguardo

Fundagio Hospital Santa Lydia
- Rua Tamandarég, 434
. Campos Eliseos - 14085-070
' Ribeirao Preto - Sao Paulo - SP
T (16) 3605-4844

! ; e -
santalydia
i PAIRRG A0

Esta mensagem pode conter informacao confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé nao for o
. destinatario ou a pessoa autorizada a receber esta mensagem, nao pode usar, copiar ou divulgar as informacoes nela contidas ou

. tomar qualquer agdo baseada nessas informagdes.Se vocé recebeu esta mensagem por engano, por favor, avise imediatamente ao
' remetente, respondendo o e-mail e em seguida apague-a.

The information transmitted, including any attachments, is intended only for the person or entity to which it is addressed and may
. contain confidential and/or privileged material. Any review, retransmission, dissemination or other use of, or taking of any action in

zimbra.hospitalsantalydia.com.brlh/printmessage?id= 121193&tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1 1/
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Zimbra Iucalor@hospltalsantagvilflg c%’ﬁm,br

............... .,p
) & Hs-.?>9-’ @
VIP HOSPITALAR - Termémetro Infravermelho < 5
'S Rubrica: 5:
.?_9 O?Q‘
De : VENDAS <vendas1@viphospitalar.com.br> Ter, 31 de mar de 2050 18:29

Assunto : VIP HOSPITALAR - Termometro Infravermelho
Para : fhsl compras <fhsl.compras@hospitalsantalydia.com.br>

&
‘%PHOSPH‘AU\R

Boa tarde Matheus!

Infelizmente ndo estamos encontrando 0s termdmetros infravermelhos com precisdo adequada para temperatura corporal
. no mercado, caso encontre com algum fornecedor aproveite a oportunidade e compre, pois a demanda esta muito alta e
esta em falta em todo mercado.

Estou a disposicao para demais cotagoes!

Atenciosamente,

Rafael Matheus

www.VIPHospitalar.com.br
Fone: (16) 3013-8563

zimbra.hospita|santalydia.com.br/h/printmessage?id=1 215518&tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1 1/
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8
Bionexo do Brasil Ltda 2
Relatério emitido em 31/03/2020 17:01 %
Comprador

Fundag&o Hospital Santa Lydia (~13.370.183/0001-89)

Rua Tamandare, 434 - - RIBEIRAO PRETO, SP CEP: 14085-070

Relatoério Geral do PDC
Pedido de Cotacdo : 101809319
Pedido de Termometro

Tipo de Cotag&o: Cotacdo Normal
E[Eqntato: e ——
[Insergdo da Cotacho: :
E;Wenc:imerito: S
%‘FW ma de Pagamento: :

i

{|Observagoes:

Luciana _j
30/03/2020 10:02:00
31/03/2020 09:01:00
30 ddl

TERMOMETRO INFRA VERMELHO ||
SEM CONTATO PARA HUMANO ||
 Cédigo: INFRAVERMELHO ]|

Quantidade: 25 Unidade
Marcas
. Preferidas:

i
i

i

1 e Infonnagﬁ&s de Ultima Compra *
| 1sj03/2020
PRECO INICIO
PROJETO
Marca: - ]
Prego Unitario:  0,0000
. Quantidade: 0.0

Fornecedor:

valor Total dos fornecedores no carrinho de compras: R$ 0,0000
valor Total dos fornecedores confirmados: R$ 0,0000
Total de Itens da Cotacdo: 1 Total de Itens Impressos: 1

(s) na Plal na:
identificacdio exclusiy

https://www. bionexo.com.br/jsp/ReIatPDC/reIat_geral_pdc.jsp
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CODIGO E DESCRICAQ DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
47.73-3-00 - Comércio varejista de artigos médicos e ortopédicos

CODIGO E DESCRICAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

77.39-0-02 - Aluguel de equipamentos cientificos, médicos e hospitalares, sem operador

77.29-2-03 - Aluguel de material médico

46.47-8-01 - Comércio atacadista de artigos de escritorio e de papelaria

46.46-0-01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria

46.51-6-01 - Comércio atacadista de equipamentos de informatica

46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirurgico, hospitalar e de laboratorios 4
46.64-8-00 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e
pecas

46.44-3-01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

46.44-3-02 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso veterinario

46.91-5-00 - Comércio atacadista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos alimenticios
46.93-1-00 - Comércio atacadista de mercadorias em geral, sem predominancia de alimentos ou de insumos
agropecuarios

46.49-4-99 - Comércio atacadista de outros equipamentos e artigos de uso pessoal e doméstico ndo especificados
anteriormente

46.84-2-99 - Comércio atacadista de outros produtos quimicos e petroguimicos nao especificados anteriormente
46.46-0-02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal

46.49-4-08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservacao domiciliar

46.45-1-03 - Comércio atacadista de produtos odontolégicos

46.45-1-02 - Comércio atacadista de préteses e artigos de ortopedia

46.42-7-02 - Comércio atacadista de roupas e acessérios para uso profissional e de seguranga do trabalho
46.37-1-99 - Comércio atacadista especializado em outros produtos alimenticios nio especificados anteriormente
45.11-1-03 - Comércio por atacado de automoveis, camionetas e utilitarios novos e usados

CODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

AV CESARIO DE MELO 02245 B

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
23.052-102 CAMPO GRANDE RIO DE JANEIRO RJ
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE

servicon.contabil@gmail.com (24) 3355-8674/ (24) 2109-3920

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

Fekokkk

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 10/05/2013

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

deded R K FRH Fedededehdeh K

<0 de CO'.:;..
=
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 5S¢ 34
(4]
< Rubrca;
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA 0‘73,
A e
:‘%E;f f;;/“(fggfqg COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAO %}gg’zgﬁ‘gmm
FILIAL CADASTRAL
NOME EMPRESARIAL
CIRURGICA RIO DE JANEIRO LTDA
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE

Aprovado pela Instrug@o Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 03/04/2020 as 15:11:40 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/2

1/



03/04/2020 Termémetro Sem Contato Infravermelho Telephoto Rossmax HC700 - Maconequi

s MAaCcoNeQuI 8e Copy,

v e e w F o
Termdmetro Sem Contato Infravermelho Telephoto Rossmax HC700 N 45?
T —— * <&
Rossmax ( Avalie agora}!’)‘y_., ° 539-5

PRODUTO ESGOTADO

Para ser avisado da disponibilidade deste Produto, basta preencher os campos abaixo.

Digite seu nome...

Digite seu e-mail...

ﬁ Descrigdo +
¢%» Avaliagdo Do Produto +
© Duvida Dos Consumidores +

Maconequi | Aparelhos Médicos | Termometro infravermelho

OFERTAS EXCLUSIVAS

Digite seu e-mail...

CATEGORIAS

MAIS BUSCADOS +
GLOSSARIO DE MARCAS +
SOBRE A LOJA +
FORMAS DE PAGAMENTO +

CrEsoRInRARISR

Ty - -

MENU TRATAMENTO BUSCA AJUDA CARRINHO

https://www.maconequi.com br/termometro-sem-co ntato-infravermelho-telephoto-rossmax-hc700/p 1/2




X s,
mMmaconeqQui S o %
Q ©
+ Fls: 3 «
(1] (@]
S Rubrfeas 3
WhatsApp: (21) 9 7039-3330 b o
2 o
‘S:i?'j e S Q
MEU CARRINHO
Produto Entrega Prego Quantidade Total
Termoémetro Sem Contato Infravermelho Telephoto
Rossmax HC700 6 dias Uteis R$ 420,00 25 R$ 10.500,00
Rossmax
Subtotal R$ 10.500,00

Entrega para 14085-070 ©
Normal - R$ 347,12 - Até 6
dias uteis
Expressa - R$ 1.065,29 - Até
4 dias Uteis

R$ 347,12

Total R$ 10.847,12

2015 Maconequi - CNPJ . Todos os direitos reservados.
Precos e condicbes de pagamento exclusivos para compras realizadas a
nao se aplicam & nossa rede de lojas fisicas podendo sofrer alteragdes sem aviso prévio.

4.0 do carrinho. As imagens exibidas neste site s&o de carater meramente ilustrativas.

través do site. Os estoques sdo limitados e os valores
Em caso de divergéncia, o prego valido
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zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printme

02/04/2020

Zimbra

Zimbra

RES: Termometros

Iucalor@hospitalsantalydia.&p@pb?br
;‘,‘Q,‘\\.'s.(?. s

Q,
@ (')
:_'9 Fls: VD p

De : Dormed Vendas - Renato
<vendas@dormed.com.br>

Assunto : RES: Termometros

5] ©

=1

%‘ Ru &
(o4 &

‘}S}Llj Q'&‘;;aj
Qui, 02 de abr de 20200

#21 anexo

Para : 'Luciana Grechi Fernandes Calor’
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Responder para : vendas@dormed.com.br

Bom dia!

Infelizmente ndo temos disponibilidade deste produto no momento.

Prazo de entrega: 180 dias

Att.

RENATO ALMEIDA
Gerente Comercial

De: Luciana Grechi Fernandes Calor <lucalor@hospitalsantalydia.com.br>
Enviada em: segunda-feira, 30 de margo de 2020 10:53
Para: vendas2@dormed.com.br; vendas <vendas@dormed.com.br>

Assunto: Fwd: Termometros

Bom dia,
Solicito or¢gamento abaixo

20-TERMOMETRO DIGITAL SEM CONTATO POR INFRAVERMELHO MD para humano

colocar codigo Anvisa e descrigdo com foto

aguardo

Fundagéo Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirdao Preto - Sao Paulo - SP
T (16) 3605-4844

santalydia

Esta mensagem pode conter informagéo confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé nédo for o destinatario
ou a pessoa autorizada a receber esta mensagem, nao pode usar, copiar ou divulgar as informagdes nela contidas ou tomar qualquer

ssage?id=1221 50&tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1 1



02/04/2020 Zimbra

Zimbra lucalor@hospitalsantalydi br
S p :\}0‘-’&'&9%‘0%
. R §o M %
cotacdo termémetro £ Fls: S
) RubdE /o 2
0\ C':’;:’
;s s \)«n’
De : Beatriz - Vendas Hospinet Qui, 02 de abr de 2090 £1:05
<vendas8@hospinet.com.br> » £2 anexos

Assunto : cotacao termometro
Para : lucalor@hospitalsantalydia.com.br

Bom dia, tudo bem? N&o temos previsdo para chegar os termOmetros, declinamos a sua
solicitacdo de orgamento mas esperamos poder lhe atender na proxima.
De qualquer forma se chegar na loja informo vocé através desse e-mail.

Att.
. Beatriz Pereira Limasyg

Atendimento
Celular/Whatsapp: (41)99147-7755

N\ 1
| @ (91) 32328877 J\[

HOSRINE-‘- (") Rua Bardo do Rio Branco, 518 - Centro - Curitiba/PR
¥ 8o " G0, & PoSDINE

et @ www.hospinet.com.br

@ Livre de virus. www.avast.com.

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id=122161 &tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1
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30/03/2020 Zimbra

Zimbra lucalor@hospitalsantalydia,comidyr
:g Fls'\{‘g'\ -
RES: RES: PROPOSTA 37324 S . @
o nu

)5;‘/_4 5%

De : Leticia Sansone <vendas2@highmed.com.br> Seg, 30 de mar de 2020 12:43
Assunto : RES: RES: PROPOSTA 37324 £4 anexos

Para : 'Luciana Grechi Fernandes Calor!
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Luciana,

Esse modelo é especifico para corpo humano e pode ser utilizado em bebés, criangas e adultos.
Segue proposta com valor destacado do frete, podemos manter dessa forma ou incluir no valor dos
equipamentos e enviar como frete CIF, como preferir.

Atenciosamente,
G Leticia Sansone
Vendas2@highmed.com.br

Comercial

PABX: (11) 2081-7160 / 2717-7760 {Inativado)

Novo endereco: Rua Coronel Carlos Oliva, 277 — Tatuape — Sdo Paulo - SP — CEP: 03067-010
Celular: (11) 9-4192-5460

Empresa certificada 1509001:2018
www.highmed.com.br

© HIGHMED

Sohscoes o Taonologis de Medicho

De: Luciana Grechi Fernandes Calor [mailto:Iucanr@hospitaIsantalydia.com.br]
Enviada em: segunda-feira, 30 de margo de 2020 12:31

. Para: Leticia Sansone
Assunto: Re: RES: PROPOSTA 37324

Bom dia,

E para humano?
Qual o valor do frete para entrega no CNPJ 13.370.183/0001-89?
Inclui o frete na nota fiscal caso fecharmos?

aguardo

Luciana Grechi Fernandes Calor
Compradora

Fundagao Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirdo Preto - Sdo Paulo - SP
T (16) 3605-4857

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id=121135&tz=Am erica/Argentina/Buenos_Aires&xim=1
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Zimbra Iucalor@hospitalsantalz,\dia’?.'t:ﬁhdgr
R —— P <,
‘§ Fls:\‘lg'
RES: PROPOSTA 37324 % Rulflea:
7
< ,@d’”
De : Leticia Sansone <vendas2@highmed.com.br> Seg, 30 de mar de 2020 12:25
Assunto : RES: PROPOSTA 37324 £'3 anexos

Para : 'Luciana Grechi Fernandes Calor!
<lucalor@hospitalsantalydia.com.br>

Luciana, boa tarde!

Esse equipamento ¢ isento de registro a ANVISA, pois se trata de um termdmetro SEM contato.
Sim, possuimos 25 pegas em estoque. Segue proposta atualizada.

Aguardo retorno e fico a disposicdo para qualquer duvida.

Atenciosamente,
Leticia Sansone
Vendas2@highmed.com.br

Comercial

PABX: (11) 2081-7160 / 2717-7760 {Inativado)

Novo endereco: Rua Coronel Carlos Oliva, 277 — Tatuape — S3o Paulo —SP — CEP: 03067-010
Celular: (11) 9-4192-5460

Empresa certificada 1S09001:2018
www.highmed.com.br

&€ HIGHME!

Sohsctes o Teenobogis de Madicio

De: Luciana Grechi Fernandes Calor [mailto:lucalor@hospitalsantalydia.com.br]
~ Enviada em: segunda-feira, 30 de margo de 2020 11:44

Para: Leticia Sansone

Assunto: Re: PROPOSTA 37324

Boa tarde,

Esse termdmetro tem registro na Anvisa?
Tem em estoque a quantidade de 25 unidades?

aguardo

Luciana Grechi Fernandes Calor
Compradora

Fundagao Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirdo Preto - Sdo Paulo - SP
T (16) 3605-4857

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage?id=121111 &tz=America/Argentina/Buenos_Aires&xim=1
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> HIGHMED CATALOGO TECNICO 3
(e

TERMOMETRO DIGITAL INFRAVERMELHO PARA CORPO HUMANO

MODELO HM-820-1

A Highmed é uma empresa especializada em instrumentos de medicdo com 10 anos de mercado e
certificacdo internacional e nacional 1S09001:2015 compre com a certeza de que terd um produto
testado e adequado para sua finalidade de uso.

Este termdmetro é super moderno e facil de utilizar, ndo incomodando a crianga como acontece
com os antigos termdmetros. Seu filho ndo vai se incomodar quando voceé tiver que mensurar a
temperatura dele, porque este termbmetro é digital e infravermelho,

bastando apontar na testa ou no ouvido, a uma distancia entre 5 a 15cm em aproximadamente 5
segundos a mensuracdo da temperatura aparecera com precisdo no visor.

Observacdes: Devido a alta procura pelo no mercado interno e externo, nossos estoques sao
dinamicos, podendo ser alterado diariamente e consequentemente esgotar item antes do previsto.
Reforgamos ainda que alguns modelos possuem cores, design diferentes e/ou Bateria 9 ou pilhas,
porém todos sdo indicados para medigéo de temperatura corporal.

Especificagdes:

100% novo Digital

Tempo maximo para medig8o: 5 segundos
Desligamento automatico da bateria: 7 segundos
Mira laser para acertar o alvo com precisao
Alimentacdo: 2 Pilhas (AAA) ou Bateria 9V

Mira laser para acertar o alvo com precisao
Temperatura Relativa: 85%

Resolucdo minima: 0,1 °C

Precisdo: £ 0,1°C

Faixa de medicgdo: 32,0 a 42.5°C (89.6 a 108.5 °F)
Erro maximo: 0,3°C- Distancia ideal para medidas: 5a 15 cm
Sem a bateria 120g

Com a bateria 155g.

Itens inclusos:

1 - Cépia digital do certificado 1S09001:2015 da Highmed
1- Termometro Digital a Laser

1- Manual

1 - Pilha ou bateria 9v (Depende da versdo)
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olugoes em Tecnologxade Medxga@

Ficha Cadastral

Razdao Social: Hx%[hmed Solugdes em Tecnologia de Medicdo Ltda
Nome Fantasia: Highmed

CNPJ: 11.460.602/{)0()1 -48

Inscricdo Estadual: 148.958.010.113

Inscricdo Municipal: 4.007.668-7

Endereco: Rua Coronel Carlos Oliva, 277 - Tatuape - Sao Paulo - SP -
CEP 03067-010

Banco do Brasil Banco ltau
Agéncia 1511-3 Agéncia 0761-7
C/C 20158-8 C/C 63413-8

Highserv Manutencdo e Servigos de Medicao Eireli

CNPJ: 31,962.722/0001-50

IE: 796.808.446.113

Endereco: Rua Caléndula, 466 - Pq Residencial Bambi - Guarulhos - SP

o

Banco Bradesco
Agéncia 6523
C/C 3850-4

HM Especializacdo em Medicéo Eireli

CNPJ: 31.964.027/0001-28

IE: 123.212.798.113

Endereco: Tv. Aida Lacasa, 67 -Vila Ema - Sao Paulo - SP

Banco Santander
Agéncia 0644
C/C 13002932-2
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06/04/2020

CODIGO E DESCRIGAQ DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
47.44-0-01 - Comércio varejista de ferragens e ferramentas

CODIGO E DESCRICAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

46.69-9-99 - Comércio atacadista de outras maquinas e equipamentos nao especificados anteriormente; partes e pegas
33.12-1-02 - Manutengio e reparagéo de aparelhos e instrumentos de medida, teste e controle

CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA
1| 230-5 - Empresa Individual de Responsabilidade Limitada (de Natureza Empresari

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

R CALENDULA 466 i

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
07.159-610 PARQUE RESIDENCIAL BAMBI GUARULHOS SP
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
CONTATO@RICOCONTABILIDADE.COM.BR (11) 2950-1012

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
dededdeok

dekekkkkkk

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 07/11/2018

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUACAO ESPECIAL

dedekdedededkk

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 06/04/2020 as 14:49:51 (data e hora de Brasilia).

Pagina: 1/1
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL & L %
= Fls: 5 i
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CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA ?‘?R“bfﬁj &
‘/t(‘ ' SQQ‘J{L
NUMERO DE INSCRIGAO COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO L ]
31.962.722 1-
MAT?QlZ., /0001-50 CADASTRAL 07/11/2018
NOME EMPRESARIAL .
HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
HIGHMED ME

1/



06/04/2020

&
MINISTERIO DA FAZENDA £ Fls: ho
Secretaria da Receita Federal do Brasil & Ul £
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional e, ‘ 0
- $.0L0
$tr4 | 63%
CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA
DA UNIAO

Nome: HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI
CNPJ: 31.962.722/0001-50

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
ndo constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgéos e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se a situagdo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacdo desta certiddo estd condicionada a verificagéo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/1 0/2014.
Emitida as 00:49:32 do dia 11/03/2020 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 07/09/2020.

Cédigo de controle da certidao: F219.8080.917D.03D9

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

1/



Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado
de Sao Paulo

L
@
Débitos Tributarios N3o Inscritos na Divida Ativa do Estado de S&o Paulo %(;Ru

CNPJ / IE: 31.962.722/0001-50

Ressalvado o direito da Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado de Sao
Paulo de apurar débitos de responsabilidade da pessoa juridica acima
identificada, é certificado que ndo constam débitos declarados ou apurados
pendentes de inscrigdo na Divida Ativa de responsabilidade do estabelecimento
matriz/filial acima identificado.

Certidéo n° 20040029283-02
Data e hora da emisséo 06/04/2020 14:51:04
Validade 6 (seis) meses, contados da data de sua expedigdo.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

A aceitacdo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade no sitio
www.pfe.fazenda.sp.gov.br

Folha 1 de 1



PROCURADORIA GERAL DO ESTADO

Procuradoria da Divida Ativa

Certiddo Negativa de Débitos Tributarios
da
Divida Ativa do Estado de Sao Paulo

CNPJ Base: 31.962.722

Ressalvado o direito de a Fazenda do Estado de Sao Paulo cobrar ou inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade da pessoa juridica/fisica acima identificada que vierem a ser apuradas, ¢ certificado que:

nio constam débitos inscritos em Divida Ativa de responsabilidade do Interessado(a).

,

Tratando-se de CRDA emitida para pessoa juridica, a pesquisa na base de dados & feita por meio do CNPJ Base,
de modo que a certiddo negativa abrange todos os estabelecimentos do contribuinte, cuja raiz do CNPJ seja
aquela acima informada.

Certidao n° 25522913 Folha 1 de 1
Data e hora da emiss&o 06/04/2020 14:51:39 (hora de Brasilia)
Validade 30 (TRINTA) dias, contados da emisséo.

Certiddo emitida nos termos da Resolugdo Conjunta SF-PGE n° 2, de 9 de maio de 2013.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificacéo de sua autenticidade no sitio
http://www.dividaativa.pge.sp.gov.br
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PREFEITURA DE £ Fls: 2 g
)
SAO PAULO S kS
FAZENDA °, o
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA SH4 5%

Certidao Conjunta de Débitos de Tributos Mobiliarios

Certiddo Namero: 0244869 - 2020 r.
sé%g%igﬁﬁgﬁﬁa
CPF/CNPJ Raiz:  31.962.722/ gy, P
Contribuinte: HIGHSERY MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI 3%5'
4 k 1
dy, Ny
Liberagéo: 17/03/2020 . N
Validade: 15/06/2020 ;
“L Tributos Abrangidos: Imposto Sobre Servicos - 1SS

Unidades Tributarias: ; “i ‘

Taxa de Fiscalizagao de Localizagao Instalac@o e Funcio

Taxa de Fiscalizagao de Antncio - TFA : i gﬁg b, %ﬁ i
Taxa de Fiscalizagdo de Estabelecimento - TFE @ﬁéﬁ %Eﬁ;@&w

Taxa de Residuos Stlidos de Servigos de Satde - Té%@f%idér\cia a partir de Jan/2011)
Imposto Sobre Transmiss&o de Bens vlfm')ve il | v e

4

e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo
1a q%alquer tempo; inclusive em relagéo ao periodo contido neste
o5 pela Secretaria Municipal da Fazenda e a inscrigdes em Divida Ativa
nicipio & certificado que a Situagso Fiscal do Contribuinte supra, referente
scritos na Divida Ativa abrangidos por esta certiddo, até a presente data é:

que vierem a ser apuradas ou que se
documento, relativas a tributos ad
Municipal, junto a Procuradoria Gel
aos créditos tributarios inscritogge nao
REGULAR. g@g“‘*‘, -
ﬁ%} -

47

A aceitacdo desta certidé estag%pdicionada a verificagédo de sua autenticidade na Internet, no enderego
http://www.prefeitura. ,%idade/secretarias/fazenda/.

Qualquer rasura inv 1@@6 sterdocumento.

{«x-ii:«a’
e

O CNPJ NAO POSSUI ESTABELECIMENTO INSCRITO NO MUNICIPIO DE SAO PAULO. O PRESENTE
DOCUMENTO NAO COMPROVA REGULARIDADE NO CADASTRO DE EMPRESAS DE FORA DO MUNICIPIO

(CPOM).

Certidao expedida com base na Portaria Conjunta SF/PGM ne 4, de 12 de abril de 2017, Instrugdo Normativa SF/SUREM n° 3, de 6 de abril de 2015,
Decreto 50.691, de 29 de junho de 2009, Decreto 51.714, de 13 de agosto de 2010 e Portaria SF n°® 268, de 11 de outubro de 2019.

Certidao emitida as 14:52:15 horas do dia 06/04/2020 (hora e data de Brasilia).

Cédigo de Autenticidade: BBADB1F

A autenticidade desta certidao devera ser confirmada na pagina da Secretaria Municipal da Fazenda http:llwww.prefeitura.sp.gov.brlsf

-



Consulta Regularidade do Empregador

CAILXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 31.962.722/0001-50
Razao Social:HIGHSERV MANUTENCAO E SERV MEDICAO EIREL

Endereco: IRUA CALENDULA 466 / PQ RESIDENCIAL BAMB / GUARULHOS / SP /
07159-610

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo 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 situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranga de
guaisquer débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigages com 0 FGTS.

validade:12/03/2020 a 09/07/2020

Certificacdo Numero: 2020031205310370301731
Informacdo obtida em 06/04/2020 14:52:47

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

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf

1
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI

(MATRIZ E FILIAIS) CNPJ: 31.962.722/0001-50
Certiddo n°: 7940827/2020
Expedicdo: 06/04/2020, as 14:53:19
Validade: 02/10/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigao.

Certifica—-se que HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o ne

31.962.722/0001-50, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores

Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidagao das Leis do

Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resolucdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

0s dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho e estio atualizados até 2 (dois) dias

anteriores a data da sua expedicado.

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

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGCAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e Jjuridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciérios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante O Ministério Publico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia.



T 06/04/2020 9298596

PODER JUDICIARIO
TRIBUNAL DE JUSTIGA DO ESTADO DE SAO PAULO
CERTIDAO ESTADUAL DE DISTRIBUIGOES CIVEIS

CERTIDAO N°: 694006 F

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada pela internet no site do Tribunal de Justiga.

A Diretoria de Servico Técnico de Informacdes Civeis do(a) Comarca de Sao Paulo -
Capital, no uso de suas atribuicdes legais,

: CERTIFICA E DA FE que, pesquisando 0s registros de distribuictes de PEDIDOS DE
FALENCIA, CONCORDATAS, RECUPERACOES JUDICIAIS E EXTRAJUDICIAIS, anteriores a
05/04/2020, verificou NADA CONSTAR como réu/requerido/interessado em nome de: il eyt

Esta certiddo nao aponta ordinariamente 0s processos.em gue -a pessoa cujo nome foi
pesquisado figura como autor (a). S&0 apontados os feitos com situacao em tramitacé@o ja
cadastrados no sistema informatizado referentes a todas as Comarcas/Foros Regionais e Distritais

do Estado de Séo Paulo.

. ‘A data de informatizacao de cada ComarcalForo pode ser verifidada no Comunicado
SPin° 22/2019. ; ~ ~ - e

Esta certiddo considera os feitos distribuidos na 1? Insténcia, mesmo que estejam em

Grau de Recurso.
- Néo existe conexdo com qualquer outra base de dados de instituigao pﬂbli'c}a‘oiu com a

Receita Federal que verifique a ‘ideﬁti'da‘dé“’*dol‘*‘N‘OMEIRAZﬂO “SOCIAL com o CPF/CNPJ. A
conferéncia dos dados pessoais fornecidos pelo’_pesquisado ¢ de responsabilidade exclusiva do
destinatario da certidao. ki

A certiddo em nome de pesSoa juridica considera 0s processos referentes a matriz e
as filiais e podera apontar feitos de homdnimos néo qualificados com tipos empresariais diferentes
do nome indicado na certidéo (EIRELI, S/C, SIS, EPP, ME, MEI, LTDA).

Esta certiddo s6 tem validade mediante assinatura digital.

Esta certiddo & sem custas.

S30 Paulo, 6 de abril de 2020.

reoo . [iIHIINN
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO
CERTIDAO NEGATIVA
DE

LICITANTES INIDONEOS

Nome completo: HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI

CPF/CNPJ: 31.962.722/0001-50

O Tribunal de Contas da Uniao CERTIFICA que, na presente data, o (a) requerente
acima identificado(a) NAO CONSTA da relagio de responsaveis inidoneos para
participar de licitagdo na administracio publica federal, por decisdo deste Tribunal, nos
termos do art. 46 da Lei n° 8.443/92 (Lei Orgénica do TCU).

Nio constam da relagdo consultada para emissdo desta certiddo os responsaveis ainda nao
notificados do teor dos acérdaos condenatérios, aqueles cujas condenagoes tenham tido seu
prazo de vigéncia expirado, bem como aqueles cujas apreciagdes estejam suspensas ¢m razdo
de interposi¢ao de recurso com efeito suspensivo ou de decisdo judicial.

Certidio emitida as 14:55:03 do dia 06/04/2020, com validade de trinta dias a contar da
emissao.

A veracidade das informagdes aqui prestadas podem ser confirmadas no sitio
https://contas.tcu.gov.br/ords/f?p=fNIDONEO:VERIFICA

Cébdigo de controle da certiddo: 187A060420145503

Atencdo: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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Relacao de Impedimentos de Contrato / Licitagao Xty o' 529
Documento gerado em 06/04/2020 as 14:55:37

Em 06/04/2020 as 14:55:34 nédo foram encontrados registros de pessoas fisicas ou juridicas para o critério de pesquisa

informado:

CNPJ: 31962722000150

dados atualizados, acesse

Para acessar este documento com 0s
licaslimpedimento ou utilize o QR Code:

https:/lwww4.tce.sp.gov.brlapenados/publicol#/pub

Péagina: 1d

Av. Rangel Pestana, 315 - Centro - SP - CEP 01017-906
Telefone: 3292-3266 ww.tce.sp.gov.br

e



TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO

Consulta Consolidada de Pessoa Juridica

Este relatorio tem por objetivo apresentar oS resultados consolidados de consultas eletronicas
realizadas diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade
pela veracidade do resultado da consulta é do Orgio gestor de cada cadastro consultado. A
informagdo relativa a razao social da Pessoa Juridica ¢é extraida do Cadastro Nacional da
Pessoa Juridica, mantido pela Receita Federal do Brasil.

Consulta realizada em: 06/04/2020 14:58:37

Informacdes da Pessoa Juridica:

Razio Social: HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI
CNPJ: 31.962.722/0001-50

Resultados da Consulta Eletronica:
Orgao Gestor: TCU

Cadastro: Licitantes Inidoneos
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do orgio gestor, clique AQUIL.

Orgdo Gestor: CNJ

Cadastro: CNIA - Cadastro Nacional de Condenacdes Civeis por Ato de Improbidade
Administrativa e Inelegibilidade

Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do érgéo gestor, clique AQUI.

Orgio Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidéneas e Suspensas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do orgio gestor, clique AQUIL.

Orgao Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: CNEP - Cadastro Nacional de Empresas Punidas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do orgdo gestor, clique AQUI.

Obs: A consulta consolidada de pessoa juridica visa atender aos principios de simplificacao e



JUCESP - Junta Comercial do Estado de S&o Paulo

Ministério do Desenvalvimento, Indastria @ Comércio Exterior
Secretaria de Comércio e Servigos )S‘,L/ ale P
Departamento de Registro Empresarial e Inovagéo - DREI

Secretaria de Desenvolvimento Econdmico, Ciéncia, Tecnologia e Inovagéa

Capa do Requerimento

SEQ. DOC

1 180017145197

> || (AR AT

Protocolo

DADOS CADASTRAIS
ATO(S)
| Constituigao Normal
NOME EMPRESARIAL CNPJ DA SEDE
HIGHSERYV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI Empresa sem CNPJ
LOGRADOURO NUMERO
Rua Caléndula 466
COMPLEMENTO BAIRRO/DISTRITO CEP
Parque Residencial Bambi 07159610
MUNICIPIO UF
Guarulhos SAO PAULO
E-MAIL TELEFONE
CONTATO@RICOCONTABILIDADE.COM.BR
NUMERO EXIGENCIA (8) NIRE DA SEDE
SEM EXIGENCIA ANTERIOR
IDENTIFICACAO SIGNATARIO ASSINANTE REQUERIMENTO CAPA VALORES RECOLHIDOS
| noMe: ROZELI HELENA FERNANDES - (Titular/Administrador) DARE R$ 141,35
DATA ASSINATURA: 32) 1‘189 Outubro de DARF R$ 21,00
ASSNATURA:@O’),Q,QL' { ‘ “ g z ;
DECLARO, SOB AS PENAS%A LEl, QUE AIS INFORMAGOES CONSTANT ES DO REQUERIMENTO/PROCESSO SAO EXPRESSAO DA VERDADE.

PARA USO EXCLUSIVO DA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SAO PAULO (INCLUSIVE VERSO)
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Certifico o(s) registro(s) de constituigao NIRE n.35630246709, de declaragao de enquadramento sob n.0937156188, da Empresa HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS D(...) e protacolo sob
n.180017145197 Flavia Regina Britto Gongalves - Secretéaria-Geral. Para validar este documento, acesse WWW. jucesp.sp.gov.br e informe o numero do cédigo de controle dispanivel na primeira pagina da
certidao de inteiro teor.
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autérquicas, empresas publicas, empresas de economia mista, fundagdes, instituicdes financeiras
e terceiros em geral, observado o disposto nos paragrafos desta clausula.

PARAGRAFO PRIMEIRO: A representagdo ativa e passiva da empresa individual em Juizo serd
exercida individuaimente pelo administrador, o qual poderd, em casos especiais, indicar por
escrito outrem para exercer esta representacdo “ad hoc”.
PARAGRAFO SEGUNDO: O administrador poderd constituir procuradores com poderes especificos,
desde que as procuragdes sejom outorgadas por periodos iguais ou inferiores a 3 (irés) anos
excecdo feita aquelas destinadas judicicis, as quais poderdo ser outorgadas por prazo
inde\:erminodo.
PARAGRAFO TERCEIRO: S@o expressamente vedados, sendo nulos e inoperantes com relagdo @
empresa individual, o uso do nome empresarial e o ato do titular, administradores, procuradores €
funciondrios, que a envolverem em obrigagoes relativas a negocios ou operagdes estranhos aos
interesses e objetivos sociais, tais como fiangas, avais ou quaisquer outfras garantfias em favor de
s terceiros, observado o disposto nos paragrafos desta cldausula.
PARAGRAFO QUARTO: O administrador declara, sob as penas da lei, ndo participar de nenhuma
outra empresa individual de responsabilidade limitada e ndo estar impedido de exercer a
administracé@o da sociedade por lei especial, ou em virtude de condenagdo criminal, ou por se
encontrar sob os efeitos dela, ou de penas que vedem, ainda que temporariamente, 0 acesso a
cargos publicos, ou por cime falimentar, de prevaricagdo, peita ou suborno, concussdo,
peculato, ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas
de defesa da concorréncia, confra as relacdes de consumo, a fé publica ou & propriedade,
dessa forma em lei que o impega de exercer a atividade mercantil, estando ciente do disposto no
artigo 1.011 pardgrafo primeiro da Lei 10.406/2002.

CLAUSULA QUINTA - * RETIRADA DE PRO LABORE *
O administrador poderd a qualquer tempo fixar uma retirada mensal pelo exercicio da
administracdo, a fitulo de pro labore, respeitadas as limitagdes legais vigentes.

QLAUSULA SEXTA ~ “ LUCROS E/OU PREJUIZOS “

Os lucros e/ou prejuizos apurados em balango, a ser realizado pelo administrador titular

anuaimente, apds o término do exercicio social, que coincide com o ano civil, serGo distribuidos
B e/ou suportados pelo fitular, na propor¢cdo que o titular defina em func@o da atuagdo de cada

qual, no desempenho daos atividades da empresa, podendo o mesmo, todavia, optar pelo

aumento deste capital, utilizando os lucros e/ ou prejuizos @ compensar em exercicios futuros.

PARAGRAFO PRIMEIRO: O exercicio social terd durac@o de 01 de janeiro a 31 de dezembro.
PARAGRAFO SEGUNDO: O titular poderd durante o exercicio social, fazer adiantamentos a fitulos
de lucros proporcionalmente as quotas de cada um no montante do capital social.

CLAUSULA SETIMA - “ DELIBERACOES SOCIAIS *
As deliberacdes serdo tomadas por escrito, sendo lavradas atfas, as quais serdo arquivadas na

sede social da empresa e, quando exigido pela legislagdo aplicavel, levadas a registro e
publicadas.

PARAGRAFO PRIMEIRO: O titular poderd ser representado em quaisquer deliberacoes incluin@
alteragdes do contrato da sociedade, por quaisquer terceiros, desde que devidamente
nomeados em competente instrumento de procura¢do.

PARAGRAFO SEGUNDO: Sdo expressamente vedados, sendo nulos e inoperantes em relacdo & >
empresa individual, os atos do fitular, administrador ou procuradores gue a envolveram em

; i S SN
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JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SAO PAULO - JUCESP JUCES
Junta Comertial do

Esmdodeiﬁo?!o

elo

DECLARAGAO .

Eu, ROZELI HELENA FERNANDES, portador do Documento de Identificagdo n° 12215060-0, inscrito no
Cadastro de Pessoas Fisicas — CPF sob n° 990.449.608-06, na qualidade de titular, s6cio ou responsavel legal
da empresa HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI, DECLARO estar ciente que o
ESTABELECIMENTO situado na Rua Caléndula, 466, Bairro: Parque Residencial Bambi, Guarulhos, SP, CEP:
07159-610, NAO PODERA EXERCER suas atividades sem que tenha um CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO
INTEGRADO VALIDO, obtido pelo sistema Via Rapida Empresa - Modulo de Licenciamento Estadual, nos termos
do artigo 7° do Decreto n°55.660, de 30 de margo de 2010.

Declaro ainda estar ciente que qualquer alteragéo no endereco do estabelecimento, em sua atividade ou grupo
de atividades, ou em qualquer outra das condigdes determinantes a expedigéo do Certificado de Licenciamento
integrado, implica na perda de sua validade, assumindo, desde o momento da alteragao, a obrigagéo de renova-
lo.

Por fim, declaro estar ciente que a emiss&@o do Certificado de Licenciamento Integrado podera ser solicitada por
representante legal devidamente habilitado, presencialmente e no ato da refirada das certidoes relativas ao
registro empresarial na Prefeitura, ou pelo titular, sécio, ou contabilista vinculado no Cadastro Nacional da
Pessoa Juridica (CNPJ) diretamente no site da Jucesp, através do médulo de licenciamento, mediante uso da
respectiva certificagéo digital.

AL § X LD bl /8w VNI S 1/ Bt
ROZEM HELENA FERNANDES (Titular/Administradof
12215060-0

Certifico o(s) registro(s) de constituigdo NIRE n.35630246709, de declaragéo de enquadramento sob 10937156188, da Empresa HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS D(...) e protocolo sob
n.180017145197 Flavia Regina Britto Gongalves - Secretaria-Geral. Para validar este documento, acesse www.jucesp.sp.gov.br e informe o numero do codigo de controle disponivel na primeira pagina da
certiddo de inteiro teor.
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Ministério do Desenvolvimento, Industria @ Comércio Exterior £ Flst % o
Secretaria de Comércio e Servigos

Departamento de Registro Empresarial e Inovagéo - DREI
Secretaria de Desenvolvimento Econdmico, Ciéncia, Tecnologia e inovagéo Sk

DECLARACAO DE ENQUADRAMENTO - ME '

NOME EMPRESARIAL NIRE
HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI - ME

DECLARAGAO

limo. Sr. Presidente da Junta Comercial Do Estado de Sao Paulo,

A Sociedade HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI - ME, estabelecida na RUA
CALENDULA, 466, BAIRRO: PARQUE RESIDENCIAL BAMBI, GUARULHOS, SP, CEP: 07159-610,
requer a Vossa Senhoria o arquivamento do presente instrumento e declara, sob as penas da Lei, que se
—~ enquadra na condicdo de MICROEMPRESA, nos termos da Lei Complementar n°® 123, de 14/12/2006.

N e vaneseste ee ——————
LOCALIDADE DATA
Guarulhos - SP 31/10/2018

NOME E ASSINATURA DO EMPRESARIO/SOCIOS/DIRETORES/ADMINISTRADORES OU REPRESENTANTE LEGAL

NOME ASSINATURA

ROZELI HELENA FERNANDES - (Titular / Adminisirador) | /7) o, ./ H&O ; AQ%EM_

Para uso exclusivo da Junta Comercial:

DEFERIDO ETIQUETA DE REGISTRO

DECLARO, SOB AS PENAS DA LEI, QUE AS INFORMAGOES CONSTANTES DO REQUERIMENTO/PROCESSO SAO EXPRESSAO DA VERDADE.

Certifico o(s) registro(s) de constituigdo NIRE n.35630246709, de declaragdo de enquadramento sob n.0937156188, da Empresa HIGHSERV MANUTENC/-_\O E SERVICOS D(..)e lpro\oc'olo §ob .
n.180017145197 Fléavia Regina Britto Gongalves - Secretaria-Geral. Para validar este documento, acesse Www.jucesp.sp.gov.br e informe o nimero do cédigo de controle disponivel na primeira pagina da

certidao de inteiro teor.
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TERMO DE ANALISE E DECISAO.

Defiro a (s) solicitagdo (des), sob o (s) protocolo (s) 180017145197 de registro de abertura ,
UTENCAO E SERVICOS DE

enquadramento e procuragao da empresa HIGHSERV MAN

MEDICAO EIRELL
Assina o presente termo de decisdo, mediante certificado digital, o Julgador ELMO CAETANO DE

MELLO FILHO.

Junta Comercial do Estado de Sdo Paulo, 7 de novembro de 2018.

ELMO CAETANO DE MELLO FILHO, CPF: 07095230846

Este documento foi assinado digitalmente por ELMO CAETANO DE MELLO FILHO e é parte integrante sob 0 protocolo N° 180017145197.

07/11/2018 Pagina 1 de

mento sob n.0937156188, da Empresa HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS Df...) e protocolo sob
e www.jucesp.sp.gov.br ¢ informe o numero do cédigo de controle disponivel na primeira pagina da

Certifico o(s) registro(s) de constituigdo NIRE n.35630246709, de declaragéo de enquadral
n.180017145197 Flavia Regina Britto Gongalves - Secretaria-Geral. Para validar este documento, acess:
certiddo de inteiro teor.
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Secretaria de Desenvolvimento Econdmico, Ciéncia, Tecnologia e [novagao

TERMO DE AUTENTICACAO - REGISTRO DE ENQUADRAMENTO.

Certifico que o ato, assinado digitalmente, da empresa HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS
DE MEDICAO EIRELI, de NIRE 35630246709 ¢ protocolado sob o niimero 180017145197 em
07/11/2018, encontra-se registrado na Jucesp, sob o n. 0937156188.

Assina o registro, mediante certificado digital, o(a) Secretario(a)-Geral — Flavia Regina Britto

Gongalves.
A autenticidade do presente documento, bem como o arquivo na forma eletronica poderdo ser

verificados no enderego: www.jucesp.sp.gov.br, mediante a indicagdo do nimero de autenticidade
disponivel na capa da certiddo de inteiro teor.

Junta Comercial do Estado de Sao Paulo, 7 de novembro de 2018.

Flavia Regina Britto Gongalves, CPF: 308.802.948-76

Este documento foi assinado digitalmente por Flavia Regina Britto Gongalves e é parte integrante sob o protocolo N° 18001 7145197.

07/11/2018 Pagina 1de 1

6188, da Empresa HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS D{...) e protocolo sob

nstituicao NIRE n.35630246709, de declaragao de enquadramento sob n.093715
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DIARIO OFICIAL DA UNIAO

Bublicado em: 23/03/2020 | Edigdo 56-C | Seco: L~ Extra | Pagina. 5
Orgao: Ministério da Saude/Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

RESOLUCAO - RDC N° 356, DE 23 DE MARGO DE 2020

Dispde, de forma extraordinaria e temporaria, sobre os
requisitos para a fabricacdo, importagdo e aquisicdo de
dispositivos médicos identificados como prioritarios para uso
em servicos de saide, em virtude da emergéncia de saude
publica internacional relacionada ac SARS-CoV-2.

O Diretor-Presidente Substituto da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, no uso da atribuicao
que lhe confere o art. 47.1V. aliado ao art. 53, V do Regimento Interno aprovado pela Resolucéo de Diretoria
Colegiada - RDC n' 255, de 10 de dezembro de 2018, resolve, ad referendum, adotar a seguinte Resolugao
de Diretoria Colegiada e determinar a sua publicagéo.

Art. 1" Esta Resolucao dispde, de foma extraordinaria e temporaria, sobre 0s requisitos para a
fabricagéo, importagio e aquisicao de dispositivos médicos identificados como prioritarios, em virtude da
emergéncia de saude publica internacional relacionada ao SARS- CoV-2.

Art. 2° A fabricacdo e importagao de mascaras cirurgicas, respiradores particulados N95, PFF2
ou equivalentes, oculos de protegao, protetores faciais (face shield), vestimentas hospitalares descartaveis
(aventais/capotes impermeaveis e ndo impermeaveis), gorros e propés, valvulas, circuitos e conexoes
respiratorias para uso em servicos de salde ficam excepcional e temporariamente dispensadas de
Autorizacao de Funcionamento de Empresa, da notificacao 3 Anvisa, bem como de outras autorizaces
sanitarias.

Art. 3° A dispensa de ato publico de liberagao dos produtos objeto deste regulamento nao
exime:

| - o fabricante e importador de cumprirem as demais exigéncias aplicaveis ao controle sanitario
de dispositivos médicos, bem como normas técnicas aplicaveis: e

Il - o fabricante e importador de realizarem controles pés-mercado, bem como de cumprirem
regulamentagéo aplicavel ao pos-mercado.

Art. 4 O fabricante ou importador € responsavel por garantir a gualidade, a seguranca € a
eficacia dos produtos fabricados em conformidade com este regulamento.

Art. 5 As mascaras cirurgicas devem ser confeccionadas em material Tecido-Nzo-Tecido (TNT)
para uso odonto-médico-hospitalar, possuir, no minimo, uma camada interna € uma camada externa e,
obrigatoriamente, um elemento filtrante, de forma a atender aos requisitos estabelecidos nas seguintes
normas técnicas:

| - ABNT NBR 15052:2004 - Artigos de nao tecido de uso odonto-médico-hospitalar - mascaras
cirurgicas - Requisitos. @

Il - ABNT NBR 14873:2002 - nao tecido para artigos de uso odonto-médico-hospitalar -
Determinacao da eficiéncia da filtragao bacteriologica.

§ 1° A camada externa e o elemento filtrante devem ser resistentes a penetracéo de fluidos

. transportados pelo ar (repeléncia a fluidos).

WAWW. IOV,

§ 2" A mascara deve ser confeccionada de forma a cobrir adequadamente a area do nariz e da
boca do usuario. possuir um clipe nasal constituido de material maleaivel que permita o ajuste adequado
do contorno do nariz e das bochechas.
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§ 3' O TNT utilizado deve ter a determinagao(’) da eficiéncia da filtracdo bacteriologica pelo
fornecedor do material, cujo elemento filtrante deve possuir eficiéncia de filtragem de particulas (EFP) >
98% e eficiéncia de filtragem bacteriolégica (BFE) > 95%.

§ 4' E proibida a confecgdo de mascaras cirurgicas com tecido de algoddo, tricoline, TNT ou
outros téxteis que ndo sejam do tipo “Nao tecido para artigos de uso odonto-médico- hospitalar® para uso
pelos profissionais em servigos de saude.

Art. 6' Os protetores faciais do tipo peca inteira devem atender aocs requisitos estabelecidos na
seguinte norma técnica:

| - ABNT NBR ISO 13688:2017 - Protecdo ocular pessoal - Protetor ocular e facial tipo tela -
Requisitos.

§ 1" Os protetores faciais ndo podem manter saliéncias, extremidades afiadas. ou algum tipo de
defeitos que podem causar desconforto ou acidente ao usuario durante o uso.

§ 2* Deve ser facilitada a adequacao ao usuério, a fim de que o protetor facial permaneca
estavel durante o tempo esperado de utilizacdo.

§ 3' As faixas utilizadas como principal meio de fixacéo devem ser ajustaveis ou autoajustaveis e
ter. no minimo, 10 mm de largura sobre qualquer parte que possa estar em contato com o usuario.

§ 4° O visor frontal deve ser fabricado em material transparente e possuir dimensdes minimas de
espessura 0.5mm, largura 240 mm e altura 240mm.

Art. 7' Os respiradores filtrantes para partiiculas (PFF) classe 2, N95 ou equivalentes devem ser
fabricados parcial ou totalmente de material filtrante que suporte o manuselo e uso durante todo o
periodo para qual foi projetado, de forma a atender aos requisitos estabelecidos nas seguintes normas
teicnicas:

| - ABNT NBR 13698:2011 - Equipamento de protecao respiratoria - pega semifacial fillrante para
particulas: e

Il - ABNT NBR 13697:2010 - Equipamento de protecao respiratoria - Filtros para particulas.

§ 1" Os materiais utilizados nao podem ser conhecidos como causadores de irritacao ou efeitos
adversos a saude, como também nao podem ser altamente inflamaveis,

§ 2" Qualquer material liberado pelo meio filtrante e pelo fluxo de ar através deste meio nao
pode constituir risco ou incomodo para o usuario.

§ 3' Todas as partes desmontaiveis, se existentes, devem ser facilmente conectadas e mantidas
firmemente na pega.

§ 4" A resisténcia a respiragdo imposta pela PFF, com ou sem valvula. deve ser a mais baixa
possivel e nao deve exceder aos seguintes valores:

| - 70Pa em caso de inalagio com fluxo de ar continuo de 30L/min;

|l - 240Pa em caso de inalagao com fluxo de ar continuo de 95L./mine

Il - 300Pa em caso de exalacdo com fluxo de ar continuo de 160L/min;

§ 5 A penetracdo dos aerossois de ensaio através do filtro da PFF ndo pode exceder em
momento algum a 6%.

§ 6° A valvula de exalagdo, se existente, deve ser protegida ou ser resistente as poeiras e danos
mecanicos.

§ 7° A concentracdo de dioxido de carbono no ar inalado, contido no volume morto, ndo pode
exceder o valor médio de 1% (em volume).

Art. 8" As vestimentas hospitalares devem ser fabricadas em material Tecido-ndo-Tecido (TNT)
para uso odonto-médico-hospitalar. ser resistentes a penetracdo de fluidos transportados pelo ar
(repeléncia a fluidos) e atender aos requisitos estabelecidos nas seguintes normas técnicas, conforme

aplicavel:
| - ABNT NBR ISO 13688:2017 - Vestimentas de protecao - Requisitos gerais:

rdo-n-356-de-23-dl d6-2020-246317437

24

de Co
Q}\&O 0’40,

Fls: %
Rubric;%

)J‘/Yj ° Saq’?

&=

&
o
©
o
[+%)
(o

e
enuoy?




WWW. IOV

Il - ABNT NBR 16064:2016 - Produtos téxteis para satde - Campos cirlirgicos, aventais e roupas
para sala limpa, utilizados por pacientes e profissionais de saude e para equipamento - Requisitos e
métodos de ensaio:

Il - ABNT NBR 14873:2002 - ndo tecido para artigos de uso odonto-meédico-hospitalar -
Determinacac da eficiéncia da filtragao bacterioldgica: e

IV - 1SO 16693:2018 - Produtos téxteis para saude - Aventais e roupas privativas para
procedimento nao cirtrgico utilizados por profissionais de saude e pacientes - Requisitos e meétodos de
ensaio.

§ 1' Deve ser facilitada a adequagao ao usuario, a fim de que a vestimenta permanega estavel
durante o tempo esperado de utilizacdo, por meio de (‘)sistema de ajuste ou faixas de tamanhos
adequados.

§ 2° Para maior protecdo do profissional. a altura do avental deve ser de. no minimo. 15 cm,
medindo-se na patte postetior da peca do decote até a barra inferior, @ garantir que nenhuma parte dos
membros superiores fique descoberta por movimentos esperados do usuario.

§ 3 A vestimenta deve fornecer ao usudrio um nivel de conforto adequado com o nivel
requerido de protecéo contra o perigo que pode estar presente, as condicoes ambientais, o nivel das
atividades dos usuarios e a duragao prevista de utilizagao da vestimenta de protecao.

§ 4° Vestimentas (avental/capote) ndo impermeaveis com barreira para evitar a contaminagao
da pele e roupa do profissional devem ser fabricadas com gramatura minima de 30g/m2.

§ 5" Vestimentas (avental/capote) impermeaiveis devem ser fabricadas com gramatura minima
de 50g/m2 e possuir eficiéncia de filtracdo bacteriologica (BFE) > 99%.

Art. 9 Fica permitida a aquisicdo de equipamentos de protegao individual, ventiladores
pulmonares. circuitos, conexdes e valvulas respiratorios, monitores parameétricos e outros dispositivos
meédicos. essenciais para o combate a COVID-19, novos & ndo reqularizados pela Anvisa. desde que
regularizados e comercializados em jurisdicdo membro do International Medical Device Regulators Forum
(IMDRF), por orgaos e entidades publicas e privadas, bem como servigos de saude, quando nao disponiveis
para o comércio dispositivos semelhantes regularizados na Anvisa.

§ 1" A indisponibilidade de produtos regularizados na Anvisa deve ser evidenciada e arquivada a
documentacdo do processo de aquisicao.

§ 2 Os dispositivos médicos devem ser expostos ao uso com suas instrugées de uso traduzidas
para a lingua portuguesa quando essas forem essenciais ao adequaco funcionamento do produto.

§ 3° O servigo de saude em que O equipamento eletromeédico seja instalado € responsavel pela
instalagdo, manutencao, rastreabilidade e monitoramento durante todo o periodo de vida util do
dispositivo, incluindo seu descarte,

Art, 10. Fica permitido o recebimento, em doagao, de equipamentos de protecao individual,
ventiladores pulmonares. circuitos, conexdes e valvulas respiratorios, monitores paramétricos e outros
dispositivos médicos essenciais para o combate a COVID-19. novos regularizados e comercializados em
jurisdicdo membro do International Medical Device Regulators Forum (IMDRF). por orgdos e entidade
publicas e servigos de saude publicos e privados.

§ 1' Quando os produtos previstos no caput nao atender ao requisito da regularizagao e
comercializacao em jurisclicao de membro do IMDRF, o responsavel pela doagao, antes da importacao,

deve solicitar prévia autorizacéo da Anvisa;

§ 2° A solicitagao deve ser acompanhada da ficha técnica e das especificagdes do produto, pais
de origem e fabricante.

§ 3 Os dispositivos medicos devem ser expostos ao uso com suas instrucdes de uso traduzidas
para a lingua portuguesa quando essas forem essenciais ao adequado funcionamento do produto.

Art. 11, Esta Resolugéo tem validade de 180 (cento e oitenta) dias.

Art. 12, Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacao.

ANTONIO BARRA TORRES
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Processo n.° 044/2020 — COVID-19
Unidade/Orgio Hospital e Unidades Externas
Natureza da atividade Atividade-Fim Valor Estimado | R$9.227,00

Externas de Satde, além do Hospital Santa Lydia.

Aquisigdo de Termometros Infravermelho sem contato, conforme condigdes,
Objeto quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento, destinados as Unidades

Forma de pagamento Pagamento antecipado Natureza

Aquisi¢@o de Bens

Art. 9° §1°, I. do Regulamento

Préprio de Contratagoes. Melo denelocao

Fundamento legal

Dispensa — Atividade-
Fim

Este setor financeiro, declara haver adequagdo orc;amentérig-ﬁnapceira para su
conforme objeto, forma e valor especificados acima.

Assinatura:

portar a presente despesa,

Data:0é |GV | ZecO

E/ ==
DEPARTAMENTO FINANCEIRO
GILBERTO HENRIQUE FILHO
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DEPARTAMENTO DE COMPRASE CONTRATACf)ES %Rubri
JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO — ATIVIDADE-FIM g %%%?

Aquisi¢do de Termdmetros Infravermelho sem contato, Valor Total \ R$ 9.227,00
conforme  condigdes, quantidades ¢ exigéncias
Aquisicgo de benﬂ

estabelecidas neste instrumento, destinados as Unidades

Externas de Satde, além do Hospital Santa Lydia. Natureza

F Processo n.’ \ 044/2020 — COVID-19
E Unidade/Orgao Hospital e Unidades Externas

Forma de : . Dispensa —

pagamento Pagamento antecipado \ Meio de Sele¢do Atividade-Fim
HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE

Fornecedores | \ppjCAO EIRELI | CNPJ 31.962.722/0001-50 Total R 2L

INFORMACAO. OBJETO. JUSTIFICATIVA.

Venho por meio desta, solicitar a aquisi¢do do objeto descrito acima, registrados sob 0 numero supra, objetivando
satisfazer a necessidade desta Fundagio. Trata-se de contratagdo para satisfazer necessidade relacionada a atividade-fim,
vide Art. 9° §1°, 1 do Regulamento Proprio de Contratagdes, sendo inaplicavel a exigéncia de licitagdo segundo
orientagio do Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo (O TRIBUNAL E AS ENTIDADES MUNICIPAIS DA
ADMINISTRACAO INDIRETA - Autarquias, Fundacdes, Consorcios e Empresas Estatais do Municipio. Sdo
Paulo: TCE/SP, 2012, p. 27).

O presente processo visa a aquisicdo de termOmetros sem contato com objetivo de satisfazer as demandas da UBDS
Quintino 11, UBDS Central, UPA e 0 Hospital Santa Lydia, no qual receberdo casos de COVID-19, sendo os produtos
extremamente necessarios para auxiliar o diagnéstico médico, conforme solicitagdo de aquisi¢do de fls. 02 e termo de
referéncia fls. 03-06.

Diante da necessidade reportada, disponibilizamos 0s produtos na plataforma de compras online — Bionexo ID:
101809319, no qual 4 (quatro) empresas retornaram com propostas validas fls. 18-20; 24-26; 34-39 ¢ 42-50. No entanto,
duas empresas participantes - CIRURGICA RIBERMEDICA LTDA e CIRURGICA RIO DE JANEIRO LTDA,
informaram que néo havia mais estoque, visto a grande procura pelo produto, conforme demonstrado em fls. fls. 20 e 35.

Desta forma, direcionamos ao terceiro colocado, qual seja HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO

EIRELI, conforme mapa de cotagdo fls. 51, sendo selecionando o fornecedor indicado acima, utilizando como critério
Menor Prego.

Em face do resultado apresentado, verificamos a habilitagdo do fornecedor no que tange aos documentos de carater
fiscal, trabalhista e econdmico-financeiro, bem como a verificagio da regularidade de licitantes inidoneos, da relagdo de
impedimentos de Contrato/Licitagdo e a da consulta consolidada de pessoa juridica expedida pelo TCU fls. 52-68, nédo
havendo qualquer irregularidade.

Com base nos apontamentos, encaminha-se a autoridade superior para analise e aprovagao.

Deparfamentq de Compras

Assinatura: FunHosm Santa Lydia pata: Qo /OY4 /2020

Departamel{to de Compras e Contratacdes
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Processo n.’ 044/2020 — COVID-19
Unidade/Orgdo Hospital e Unidades Externas
Aquisi¢do de Termdmetros Infravermelho sem contato, | Valor Estimado R$ 9.227.00
Obiet conforme  condigdes, quantidades e exigéncias
jeto estabelecidas neste instrumento, destinados as Unidades
Externas de Satde, além do Hospital Santa Lydia. Natureza Aquisic@o de Bens
Forma de . . © Dispensa -
Pagamento Pagamento antecipado Meio de Sele¢io Aot Eey
Fornecedor HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI | CNPJ
. 31.962.722/0001-50

Autorizacio. Na qualidade de ordenador de despesas, em face da justificativa apresentada de fls. 74, bem
como a declaragio de adequag@o orgamentéria financeira de fls. 73, e, conforme termo de referéncia de fls.
03-06, e qualificagdo do fornecedor, fls. 52-68, autorizo a contratagdo independente de procedimento de

licitag@o, por envolver atividade-fim, nos termos da justificag@o a resentada.

3
Coes para as/providéncias cabiveis.

Encaminha-se ao Departamento de Compras e Con

/ Data: Oé /M //W ’CO
MAR ng/é NERI
D OR TRATIVO

-

Assinatura:
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CONTRATO N°. 031/2020 | PROCESSO N.° 044/2020 O.}

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A FUNDAGAO
HOSPITAL SANTA LYDIA - FHSL E A EMPRESA HIGHSERV
MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI.

Pelo presente instrumento, de um lado a FUNDA(;i\O HOSPITAL SANTA LYDIA,
inscrita no CNPJ/MF 13.370.183/0001-89, com sede 3 Rua Tamandaré, n.° 434,
Campos Eliseos, CEP 14.085-070, na cidade de Ribeirdo Preto, Estado de Sao Paulo,
doravante  denominada CONTRATANTE, representada pelo seu Diretor
Administrativo, MARCELO CESAR CARBONERI, brasileiro e portador do CPF/MF:
362.019.658-31, e de outro lado a Empresa HIGHSERV MANUTENCAO E
SERVICOS DE MEDICAO EIRELI, inscrita no CNPJ/MF n.© 31.962.722/0001-50,
com sede na Rua Calendula, n° 466, Parque Residencial Bambi, CEP 07.159-610,
na cidade de Ribeirdo Preto, Estado de Sao Paulo,§§om representante ao final
assinado, doravante denominada CONTRATADA, tendo em vista o contido no
processo de contratagdo n.° 044/2020, regido pel@ egulamento de Compras desta
Fundacdo (art. 119, Lei n. 8.666/93), pelo Codigo Civil e pelas normas de direito
publico, tornam justo e pactuado os direito “obrigagoes, responsabilidades e as
penalidades deste termo contratual, mediante as seguints clausulas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 O objeto deste contrato constitui-se na aquisigdo de Termometros
Infravermelho sem contato, %onforme condicdes, quantidades e exigéncias
estabelecidas neste instrument@, destinados as Unidades Externas de Saude, além
do Hospital Santa Lydia, conformeicondigoes estabelecidas neste instrumento € no
nte no A o seu conteldo é parte integrante
> de 30 expressa.

assinatura.

2.2 O prazo \ nco) dias corridos a contar da

lo limite maximo de 60 (sessenta)

C r nte, N Jendo rescisdo ou alteragdo imposta em decorréncia dos
Contrat S nos 01/2018, 02/2018, 03/2018 e 48/2016, firmado entre a
Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto, através da Secretaria da Saude e a Fundacgao

tanLydia, o prazo de vigéncia da contratagao podera ser reduzido,
ela Contratante.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR

3.1 O valor total estimado do contrato para o periodo de sua vigéncia é de R$
9.727,00 (nove mil e setecentos e vinte e sete reais), referente a aquisigao
de 20 termOmetros infravermelho sem contato para corpo humano, conforme
descrigao e especificagao contida no Termo de Referéncia, subdivididos em:

a) UPA 13 de Maio Dr. Luis Atilio Losi Viana: no valor total estimado de R$
2.431,75 (dois mil, quatrocentos e trinta e um reais e setenta e cinco centavos),
referente a aquisigdo de 05 (cinco) termémetros infravermelhos sem contato
para corpo humano.

Pagina 1 de 11
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b) UBDS Central - Dr. Joao Baptista Quartin: no valor total estimado de%\

2.431,75 (dois mil, quatrocentos e trinta e um reais e setenta e cinco centavos),

referente a aquisicdo de 05 (cinco) termdémetros infravermelhos sem contato
para corpo humano.

santdlydia "

c) UBDS Qu_intipo II - Dr. Sérgio Arouca: no valor total estimado de R$
2.431,75 (dois mil, quatrocentos e trinta e um reais e setenta e cinco centavos),

referente a aquisigdo de 05 (cinco) termdmetros infravermelhos sem contato
para corpo humano.

d) Hospital Santa Lydia: no valor total estimado de R$ 2.431,75 (dois mil,
quatrocentos e trinta e um reais e setenta e cinco centavos), referente a

aquisicdo de 05 (cinco) termoémetros infravermelhos sem contato para corpo
humano.

3.1.1 O valor unitario por termémetro é de R$ 479,00 (quatrocentos e setenta e
nove reais) e o valor de R$ 36,75 (trinta e seis reai tenta e cinco centavos).

quaisquer encargos inerentes
mo tributos, despesas com
e securitdrios do pessoal

3.2 Nesses valores estdo inclusos e previstos tod
ao cumprimento integral do objeto contratual
transporte, encargos sociais, trabalhistas, pre

envolvido no fornecimento, bem como custos e beneficios decorrentes de trabalhos
executados em horas extraordinarias, trabalhos notur »dominicais e em
feriados, despesas com refeicOes e transporte, € todos e quaisquer outros encargos
que se fizerem indispensaveis a perfeita execucdo do fornecimento objeto, ainda
que ndo expressamente indicados aqui, mas inerentes ao seu cumprimento, de tal
sorte que o valor proposto se%a Unica e integral remuneragdo a ser paga em
contraprestagao ao cumprimento ategral do objeto contratual.

CLAUSULA QUARTA -

4.1 As despesas decorrente e tacdo de servigos para a CONTRATANTE
correrdo a conta_ de recursos, oriundos dos Contratos de Gestdo n° 01/2018,
02/2018 e 03/%018, firmado entre.a Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto, através

da Secretariada Saude e @ Fundé‘*‘i‘ »Hospital Santa Lydia.

4.2 Os rec
prestagdo de
atendidoes por Ver! oprias.

CLAUSULA! jo ACRESCIMO E SUPRESSAO

5.1 A Coh‘t&raj:ada"‘ﬁcaré obrigada a aceitar, nas mesmas condigdes contratuais, as
supressoes & 0s acréscimos que se fizerem Nnos servigos, até 25% (vinte e cinco
por cento), incidentes sobre o valor inicial do contrato, aplicando-se aqui de forma
subsidiaria o disposto no § 1.0 do art. 65 da Lei Federal n.° 8.666/1993.

CLAUSULA SEXTA - FORMA E CONDIGCOES DO PAGAMENTO

6.1 A CONTRATANTE efetuara o pagamento por ordem bancaria ou
extraordinariamente  pela Tesouraria, antecipadamente a entrega dos
equipamentos, mediante a apresentacdo da documentacéo fiscal pertinente.

inanceiros para‘f fazer face as despesas decorrentes com a
para o Hospital Santa Lydia correrdo a conta de recursos

.
{

bas. ¢

6.2 Além da emissdo das notas fiscais decorrentes deste pacto, O pagamento
dependera do visto da autoridade responsavel que acompanhara toda a execugao
do contrato, direta ou indiretamente por meio de seus subordinados.

6.3 O pagamento observara o fornecimento do produto ou a execugao continua do
servico, sendo efetuada na forma do item 6.1.
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6.4 Os valores contratados, desde que observado o interregno minimo de um)yéfiog 530:)

contado da data limite para apresentagdo da proposta, ou, nos reajustes
subsequentes ao primeiro, da data de inicio dos efeitos financeiros do ultimo
reajuste ocorrido, serdo reajustados utilizando-se a variagao do indice de Pregos
ao Consumidor Amplo (IPCA/IBGE) acumulado do periodo.

6.5 Os reajustes serdo precedidos de solicitagdo da CONTRATADA.

6.6 O CONTRATANTE devera assegurar que 0s pregos reajustados sdo compativeis

com aqueles praticados no mercado, de forma a garantir a continuidade da
contratacdo mais vantajosa.

6.7 Serd considerada como data de inicio dos efeitos financeiros do reajuste a data
de aniversario do reajuste anterior ou, se as partes assim o ohyencionarem, uma
data subsequente.

6.8 Na hipétese de pagamento de juros de mora e demais encar
autos devem ser instruidos com as justificativas e:motivos, e
apreciacdo da autoridade superior competente, que adotara \
verificar se é ou ndo caso de apuragao de responsabilidade, i

envolvidos e imputagdo de 6nus a quem deu causa.

6.9 Antes de efetuar o pagamento, o CONTR/ TANTE reterd, na fonte, o Imposto
sobre a Renda, a Contribuigdo Social sobre ucro Liquido, a Contribuigdo para
Financiamento da Seguridade Soci "(;OFINS) Contribuicdo para o PIS/PASEP,
nos termos do art. 64 da Lei n.° 9. / .

R

6.11 Se for dispensado das encdes de tributos na fonte, a CONTRATADA &
obrigada a informar qualguer altel &ggo de sua condicdo de optante pelo Simples
Nacional, sob’pena da aplicagéo de; ncBes contratuais e legais.

- DAS OBRIGACE)ES DA CONTRATADA

_alem de observar as obrigagdes previstas no Termo de
; integrante deste contrato, compromete-se a executar o objeto
contratado, com. zelo e eficiéncia, diligenciando para a eficaz resolugdo dos
problemas suscitade

7.2 A CONTRATADA obriga-se a manter durante toda a execugdo do contrato, em
compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas as condicdes de habilitagdo e
qualificagdo exigidas.

7.3 A CONTRATADA arcara com todos os encargos e obrigagdes de natureza
trabalhista, previdenciaria, acidentaria, tributaria, administrativa e civil
decorrentes da execucdo do fornecimento desta contratacdo, sem excegao.

7.4 O ndo cumprimento de quaisquer obrigacdes pela CONTRATADA nao transfere
3 CONTRATANTE a responsabilidade do respectivo dnus.

7.5 CONTRATADA compromete-se a zelar pela saude dos funcionarios empregados
na realizacdo do fornecimento, pelos encargos trabalhistas, previdenciarios,
comerciais, fiscais, quer municipais, estaduais ou federais, devendo apresentar de

Pagina 3 de 11
FUNDAGAO HOSPITAL SANTA LYDIA
Rua Tamandaré, 434 - CEP 14.085-070 - Campos Eliseos
Ribeirao Preto — S.P. — Tel.(16) 3605 4848
CNPJ-MF n° 13.370.183/0001-89 Inscr. Municioal n® 1499777/01

-



FUNDACAO

Sa l‘] t a l y d i a 5:2;"0%

imediato, quando for solicitado, todos e quaisquer comprovantes de pagament}Jsﬁg,

quitagao.

7.6 Se,_ em qualquer caso, empregados da CONTRATADA intentarem reclamagoes
trabalhistas contra a CONTRATANTE, a CONTRATADA respondera integralmente

pelas obrigagdes contratuais, nos termos do art. 125 e seguintes do Cddigo de
Processo Civil.

7.7 A CONTRATADA ¢é responsavel pelos danos causados diretamente a
CONTRATANTE ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na execugao deste
contrato, ndo excluindo ou reduzindo essa responsabilidade, a fiscalizagao ou o
acompanhamento exercitado pela CONTRATANTE.

7.8 O descumprimento de quaisquer das clausulas deste cor
CONTRATADA ensejara a sua imediata rescisao, sujeitando--a a
e san¢des legais, independentemente da apuragdo da respons
criminal, se for o caso.

to por parte da
tas contratuais
ade civil e

7.9 A CONTRATADA estéd impedida de interromper; unilateralmente, e forneéimento
de bens e/ou servicos, salvo nas condigdes aludidas na Lei n. 8.666/93.ou por forga
de decisdo judicial.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES

8.1 Prestar & CONTRATADA todos ossesclarec
fornecimento.
8.2 Efetuar os pagamentos devidos, nos
8.3 Assegurar o estrito cumprimento d
anexos.

8.4 Manter o equilibrio econémico-financeiro

)A CONTRATANTE

ntos necessarios a execugao do

razos determinados, nos termos da lei.

o

termos do contrato, do edital e seus

do contrato.

CLAUSULA NONA <~ DAS SANGOES

execucdo do objeto contratual ou a execucao defeituosa ou
fraude em sua execucdo, ou ainda comportamento de
sm multa de 10% (dez por cento) sobre o valor global
isdo contratual e indenizacdo por perdas e danos.

9.1 O retardamento d
diversa da ajustada ou
modo inidéneo, implicara
do contrato, independente ¢

9.2 Pelo atraso na prestagao dos servigos, considerando as condigbes e o prazo de
entrega definido, serd aplicada a CONTRATADA multa moratéria de 0,1% (zero
virgula um por cento) por dia de atraso até o limite de 10% (dez por cento) sobre
o valor do(s) produtos ou da prestagdo de servigo.

9.3 Ficam expressamente reservadas 3 CONTRATANTE as prerrogativas que lhe sdo
conferidas pela legislagdo civil e pelas normas de direito publico especialmente no
que tange as alteragdes contratuais, rescisdo, fiscalizagdo da execugdo e aplicagdo
das sangoes.

9.4 O n3o pagamento, por parte da CONTRATANTE, no prazo estipulado acrescera
ao custo da parcela em atraso o percentual de 1% (um por cento) de multa e 0,1%
(zero virgula um por cento) por dia de atraso até o limite de 10% (dez por cento).

9.5 Por qualquer tipo de inexecugdo total ou parcial do contrato, podera a FHSL
aplicar & CONTRATADA, além das demais cominacdes legais pertinentes, as
seguintes sangdes administrativas:

a) Adverténcia, por ocorréncia;
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b) Multa de até 1% (um por cento), calculada sobre o valor globa?‘%n
maximo do contrato, por mera ocorréncia; H

c) Multa de até 3% (trés por cento) sobre o valor global anual maximo do
contrato, no caso de inexecugao parcial do objeto ou de descumprimento
de obrigagdo legal;

d) Multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor global anual maximo do
contrato, no caso de inexecugdo total do objeto;

e) Impedimento de licitar e contratar com, a Administracdo Publica e, se for o
caso, descredenciamento do Sistema Unico de Cadastro de Fornecedores
do Municipio, pelo prazo de até 5 (cinco) anos.

9.6 A CONTRATANTE podera, administrativamente, compensar 0S valores das
sangdes pecuniarias impostas na parcela de seu pagameﬁt“ e, sendo o caso,
descontada da garantia ofertada no caso de inadimpléncia. Na hipétese dos valores
serem superiores aos da garantia, além da perda desta, a CONTRATADA devera
ofertar nova garantia, sob pena de rescisdao do contrato. : .

9.7 Se os valores dos pagamentos devidos n3o forem suficientes, a diferenga
devera ser recolhida pela CONTRATADA no prazo maximo de 5 (c )-dias Uteis a
contar da aplicagédo da sangao. .

CLAUSULA DECIMA - DO FORO

10.1 O Foro competente para dir
resolvidas na esfera administrativay
S&o Paulo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DISPOSIGOES GERAIS

11.1 A presente contratagao vincula-se, para todos os efeitos e fins de direito, ao
antecessor edital de licitagdo e seus anexos, independente de sua transcrigdo e a
proposta adjudicad da CONTRATADA, cujos termos integram O presente
instrumento cont |, com forga de cldusulas, como se aqui estivessem
transcritas; V :

oriundas deste Contrato, nao
de Ribeirdo Preto, Estado de

11.2 A presente contratagao regula-se pelas suas clausulas, pela Lei Federal n.°.
8.666/1993, e  pelos * ceitos de direito publico, aplicando-se-lhe,
subsidiariamente, o0s. principios da teoria geral dos contratos e as disposicdes de
direito privado.

E por estarem assim justas € concordes, as partes assinam o presente instrumento
em 2 (duas) vias, de igual forma e teor, na presenga das testemunhas abaixo
qualificadas.
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Ribeirdo Preto/SP, 08 de abril de 2020.

CONTRI-\~TANTE

FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA
CNPJ/MF 13.370.183/0001-89
Marcelo Cesar Carboneri

CPF/MF 362.019.658-31

CONTRATADA

HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS
DE MEDICAO EIRELI

CNPJ/MF 31.962.722/0001-50

Rozeli Helena Fernandes

CPF/MF 990.449.608-06
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Testemunhas:
1a, 23,
Nome: Nome:

CPF: ; CPF
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TERMO DE REFERENCIA °, .
1. OBJETO R0 &

1.1. O presente Termo de Referéncia tem por objeto a aquisicao de
Termémetros Infravermelho sem contato, conforme condigdes, guantidades e
exigéncias estabelecidas neste instrumento, destinados as Unidades Externas de
Saude, além do Hospital Santa Lydia.

2. JUSTIFICATIVA

2.1 A aquisicdo dos itens relacionados no presente Termo de Referéncia visa o
atendimento da Fundacdo Hospital Santa Lydia, a fim de satisfazer as demandas
das Unidades Basicas Distritais de Salde Dr. Jodo Baptista Quartin, bem como a
Unidade de Pronto Atendimento Dr. Luis Atilio Losi )@, bem como do Hospital
Santa Lydia, que recebera pacientes com suspei e casos de COVID-19, sendo
extremamente necessario a aquisigao para facil tar o di

3. DO FORNECIMENTO, DOS SERVICOS, DO
DO LOCAL DE ENTREGA DO OBJETO.

3.1. O fornecedor se obriga a entregar 0s objetos do presente Termo, mediante
requisicéo formal da Fundagao I-[_gspitai Santa Lydia.

3.2 O fornecedor ficara obrigaé%% tender as ordens de compras efetuadas dentro

rerdo ser entregues em até 5 (cinco) dias
indo rigorosamente as caracteristicas

corridos, em embalagens:
minimas referente a cada ite

3.4. Os prod
11h30 edas 1

fos deverdo ser entregues de segunda a sexta-feira, das 08:00 as

&

300 as 16h30 no se"ﬁuinte local:

3.4,1. FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA - Localizado na Rua

“Tamandaré n° 434 - Campos Eliseos - Ribeirdo Preto - SP.

ualquer 6nus decorrente da entrega do objeto adquirido,
inclusive FRETE, sera de inteira responsabilidade do Fornecedor. A movimentagao
dos materiais até as dependéncias da Unidade de Salde é de inteira
responsabilidade do Fornecedor ou da transportadora, ndo sendo a Fundagao
Hospital Santa Lydia responsavel pelo fornecimento de m3o de obra para viabilizar
o transporte.

3.6. Correrdo por conta do Fornecedor todas as despesas de embalagem, seguros,
transporte, montagem, tributos, impostos, encargos trabalhistas e previdenciarios,
decorrentes da entrega dos materiais.

3.7. Cada aquisicdo de bens registrados sera efetuada através da Ordem de
Compra, emitida pela Fundag&o Hospital Santa Lydia.
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3.8. Todas as despesas relativas a execucdo do fornecimento e respectis\\'?'a*s’ 5o

adaptagbes correrdao por conta exclusiva do fornecedor.

3.9. Fica obrigado o fornecedor a substituir, as suas expensas, no todo ou em
parte, os bens entregues em que S€ verificarem defeitos, avarias ou
inconformidades com os termos deste edital.

3.10. N3o serdo recebidos materiais com qualidade inferior a apresentada na
proposta, em casos de falta, o fornecedor devera avisar imediatamente ao setor
responsavel da Contratante.

3.11. Caso seja verificada no ato da entrega qualidade inferior a combinada,
conforme especificagdes contidas no Termo de Referéncia, e produto sera
devolvido e o Fornecedor devera realizar a troca. Esse proceé 0 ieri

compatibilidade serd também aplicado material encaminhado pel
substituicdo, e somente ap06s o cumprimento dessaetapa, sera o
definitivamente recebido e aceito. :

3.12. O fornecedor compromete-se a substi
quando:

3.12.1. Houver na entrega embalagens danificadas, defeituosas ou
inadequadas que exponham.o produto a danos e/ou deterioragao;

3.12.2. O produto nao,

ender as legislagdes vigentes, bem como outros

produto.  ndo® apresentar condicdes adequadas quanto

de de marca;

etros deverdo ser NOVOS e entregues acondicionados

"4

igens originais lacradas, de forma a permitir completa
we an?éea sua originalidade e integridade, devendo estar
ados e embalados conforme procedimentos do fabricante,
protegendo O produto durante O transporte e armazenamento, com
indicagéo‘“ do material contido, volume, data de fabricagdo, fabricante,
importado (se for o caso), procedéncia, bem como demais informagodes
exigidas na legislagdo em vigor, para posterior verificagao da sua
conformidade com as especificagdes e requisitos contidos na proposta e
previstos no edital.
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3.14. Todos os equipamentos deverdo, sem excegao, ser sempre NOVOS &4
primeiro_uso, estar em plena conformidade com as especificacdes de uso €
finalidade do fabricante.

3.15. Por ocasidao da entrega, O Fornecedor devera colher no comprovante
respectivo a data, o nome, a fungdo, a assinatura e 0 numero do CPF/MF do
empregado responsavel pelo recebimento.

3.16. Constatadas irregularidades no objeto, a Fundacdo podera:

3.16.1. Se disser respeito a especificagao, rejeitd-lo no todo ou em parte,
determinando sua substituigao ou rescindindo a contratagdo, sem prejuizo das
penalidades cabiveis;

3.16.2. Na hipotese de substituigdo, o Fornecedor ‘d\evéi‘ké’ fazé-la em
conformidade com a indicagdo do Setor requisitante, ‘imediatamente a
notificacdo por escrito, mantido o prego inicialmente contra g

3.17. O recebimento do objeto dar-se-a deﬁn‘itivamente, uma vez’ erificado o
atendimento integral da quantidade, das especificacdes, pelo responsavel.

3.17.1. O recebimento definitivo n3o excluird a responsabilidade do Fornecedor
pela perfeita qualidade do mat al fornecide, cabendo-lhe sanar quaisquer
irregularidades detectadas, tais como, qualidade inferior, danos a embalagens e
quebras.

4. DA FORMA DE PAGAMENTO

4.1. O pagamento sera realizado por ordem bancéria ou extraordinariamente pela
Tesouraria, 02 (dois) dias Uteis apés a entrega e conferéncia dos produtos
devidamente ates o pelo setor de competente da entidade, mediante a
apresentagdo da docur ntagao fiscal pertinente emitidos por UNIDADE, ou seja,
uma nota fiscal para ca ~<r3idade de saude.

4.2. Além da emissao das notas fiscais decorrentes deste pacto, 0 pagamento
dependera do visto da autoridade responsavel por acompanhar toda a execugao do
contrato, direta ou indiretamente por meio de seus subordinados.

5. DA GARANTIA

5.1. O Fornecedor devera oferecer garantia minima de acordo com o Fabricante e
a legislagao vigente.

5.3. Caso o produto apresente defeito de fabricagdo irrecuperavel, a empresa
contratada devera providenciar a troca do mesmo no prazo maximo de 10 (dez)
dias corridos.

6. DAS ATRIBUICOES DA CONTRATANTE E CONTRATADA

6.1 Promover a entrega dos bens no prazo, local e condicBes propostas neste
termo de referéncia, sem qualguer 6nus adicional para a CONTRATANTE, incluindo
FRETE, impostos e gualguer outro tipo de cobranca ndo prevista no valor final do
produto ofertado.
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6.2 Observar rigorosamente todas as especificacdes técnicas, gerais deées,j{jis R
R °

neste termo de referéncia, ndo sendo aceito qualquer produto com especificacoes

rl

semelhantes ou incompativeis com o descritivo relacionado no item 7.

7. ESPECIFICACOES E QUANTIDADES

DESCRICAO

HOSPITAL

UPA

UBDS
CENTRAL

TERMOMETRO INFRAVERMELHO SEM
CONTATO PARA CORPO HUMANO - 100%
novo Digital, tempo para medicdo de 5
segundos, desligamento automatico com
bateria, mira laser, alimentagdo com 02 pilhas
(AAA) ou Bateria 9V. Temperatura relativa:
85%. Resolucdo Minima: 0,1°C, Preciséo: +/-
0,10 C; Faixa de medicdo: 32,0 a 42.5° C
(89.6 a 108,5°F); Erro maximo: 0,3° C -
Distancia ideal para medidas: 5 a 15 CM. Sem
bateria 120 g. Com bateria 155g. Certificado
na ISO. Deve conter Manual.

UBDS
QTD
QUINTINO TOTAL
II
20
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CONTRATANTE: FUNDAGAO HOSPITAL SANTA LYDIA
CONTRATADO: HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI
PROCESSO N° (DE ORIGEM): 044/2020

OBJETO: aquisicido de Termodmetros Infravermelho sem contato, conforme
condicbes, quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento, destinados
3s Unidades Externas de Saude, além do Hospital Santa Lydia, conforme condigdes
estabelecidas neste instrumento e no Termo de Referéncia constante no Anexo I,
cujo seu contetido € parte integrante deste contrato, independente de transcrigao
expressa.

Na qualidade de Contratante e Contratado, resped jamente, do Termo acima
identificado, e, cientes do seu encaminhamento TRIBUNAL DE CONTAS DO
ESTADO, para fins de instrugdo e julgame damo-nos por CIENTES e
NOTIFICADOS para acompanhar todos 0s it “framitacdo processual, até
julgamento final e sua publicagéo e, se for 0 caso e de nosso interesse, para, Nos
prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o di da defesa, interpor
recursos e o mais que couber. :

Outrossim, estamos CIENTES, doravante, de que todos os despachos e decisOes
que vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no
Diario Oficial do Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas
do Estado de Sdo Paulo, de conformidade com o art. 90 da Lei Complementar n°
709, de 14 de janeiro de. 1993, precedidos de mensagem eletronica aos
interessados. A ~

Ribeirdo Preto/SP,08,de abril de 2020.
CONTRATANTE:

Nome e cargo: Marcelo Cesa ~arboneri - Diretor Administrativo

E-mail institucional: mca‘rboneri@hospitalsantalydia.com.br
E-mail pessoal: carboneri@usp.br

Assinatura:

CONTRATADA:

Nome e cargo:

E-mail institucional:

E-mail pessoal:

Assinatura:
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Zimbra vesilva@hospitalsantalz\@iﬂ%&w

e
w(\‘)
Assinatura de Contrato o
3
oy
o
. : : LR
De : Veronica Camila Huesca da Silva <vesilva@hospitalsantalydia.com.br> 17 480:3

Assunto : Assinatura de Contrato #22 anexos
Para : vendas2@highmed.com.br
Cc : FHSL | Grupo Compras <fhsl.compras@hospitalsantalydia.com.br>
A
HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI

Comunicamos que o processo n® 044/2020, fora devidamente homologado através de seu respectivo gestor, do qual restou
vencedor apos fase de negociagao da proposta apresentada, conforme documentagao acostada ao processo.

Portanto, fica convocado V. S., para no prazo maximo de 02 (dois) dias tteis, a contar do recebimento da presente, a
comparecer ao departamento de compras para assinar o contrato n°® 031/2020 ¢ iniciar a execugdo do objeto. Sg

mm,mmmumumummmmxwwm&(m)
testemunha.

Apos as assinaturas, favor encaminhar as 02 (duas) vias e o contrato social autenticado para:
FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA - FHSL

A/C DEP. COMPRA'S - VERONICA )

RUA TAMANDARE, 434, CAMPOS ELISEOS

CEP 14085-070 - RIBEIRAO PRETO/SP

Veronica Camila Huesca da Silva
Analista de Licitagéo e Contratos

Fundacdo Hospital Santa Lydia
Rua Tamandareé, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirao Preto - Sao Paulo - SP
T (16) 3605-4848

santalydia

FUNER AR

Esta mensagem pode conter informagao confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé ndo for o destinatario ou a pessoa autorizada a receber esta
mensagem, ndo pode usar, copiar ou divulgar as informagdes nela contidas ou tomar qualquer agéo baseada nessas informagdes.Se vocé recebeu esta mensagem por
engano, por favor, avise imediatamente ao remetente, respondendo o e-mail e em seguida apague-a.

The information transmitted, including any attachments, is intended only for the person or entity to which it is addressed and may contain confidential and/or privileged
material. Any review, retransmission, dissemination or other use of, or taking of any action in reliance upon, this information by persons or entities other than the intended
recipient is prohibited, and all liability arising therefrom is disclaimed. If you received this in error, please contact the sender and delete the material from any computer.

Santa‘ydia flge":;elogmipg

= C 031-2020 HIGHSERV MANUTENGAO E SERVICOS DE MEDICAGAO EIRELIL.pdf
" 276 KB
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Pelo presente instrumento parficular de constituic@io de empresa individual de
responsabilidade limitada a senhora ROZELI HELENA FERNANDES, nascida aos
12/09/1959, viGva, empresaria, portadora do RG n°. 12.215.060-0 SSP-SP
expedida em 09/10/1996 e do CPE/MF n°. 990.449.608-06, residente e
domiciliada na cidade de Guarulhos, Estado de $&o Paulo, na Rua Caléndula,
466, Parque Residencial Bambi, CEP 071 59-610, com fundamento no artigo 980-
A da Lei n° 10.406/2002, resolve constituic uma empresa individual de
responsabilidade limitada de natureza empresdria, a qual serd regida pelas
clausulas e condicdes seguintes, observando nas omissdes as regras previstas

para as sociedades limitadas:

CLAUSULA PRIMEIRA - “ NOME, SEDE, FORO E OBJETO "

A empresa individual giraré sob a denominagdo social de HIGHSERV MANUTENGAO E SERVICOS DE
MEDIGCAO EIRELI e tera como expressdo fantasia HIGHMED com sede na cidade de Guarulhos, Estado
. de $&o Paulo, na Rua Caléndula, 466, Parque Residencial Bambi, CEP 07159-610, podendo instalar

sucursdis, agéncias e filiais em qualquer parte do teritdrio nacional, tendo foro judicial na comarca da

cidade de Sao Paulo, estado de $&o Paulo, e explorard a afividade de:

- Comércio varejista de aparelhos e instrumentos de medicdo (CNAE 4744001); Comércio atacadista de
aparelhos e instrumentos de medicdo (CNAE 4669999), Assisténcia técnica, manutengdo e callbragdo

dos instrumentos de medigdo (CNAE 3312102).

PARAGRAFO PRIMEIRO: A empresa individual iniciard suas atividades a partir da data de registro

do respectivo contrato na Junta Comercial do Estado de $ao Paulo, € terd duragdo por
indeterminado.

CLAUSULA SEGUNDA - “ DECLARAGAO EMPRESARIAL *

prazo

O fitular da empresa individual declara que explora atividade econdmica empresarial

organizada, nos termos do “Artigo 966 caput 982" do codigo civil.

CLAUSULA TERCEIRA - “ CAPITAL SOCIAL "

O capital social € de R$ 95.400,00 (noventa e cinco mil e quatrocentos reais), dividido em 95.400
(noventa e cinco mil e quatrocentos) quotas, no valor nominal de R$ 1,00 {um real} cada uma,

subscrita e distribuida pelo titular, conforme demonstrativo abaixo:

T

9‘5.40.0
T e

PARAGRAFO PRIMEIRO: O valor do Capital Social encontra-se totaimente integralizado em moeda

corrente nacional pelo fitular nesta data.

PARAGRAFO SEGUNDO: A responsabilidade do titular & restita ao valor de suas quota
respondendo solidariamente & importancia total do capital social integralizado, nos termos do A

1.052, da Lei n° 10.406 de 10/01/2002.

CLAUSULA QUARTA - * ADMINISTRAGAO E USO DO NOME “
A administracdo da empresa individual serd exercida, por tempo indeterminado,

pelo »
administrador titular ROZELL HELENA FERNANDES acima qualificado, que terd isoladamente ©s
poderes necessaros 4 pratica dos atos de administrac@o no interesse social, e para a
representacdo da empresa individual, ativa e passivamente, em juizo e fora dele, assim como

perante quaisquer reparticdes e/ou érgéios publicos federais, estaduais € municipais, entidades

e . AT S NI ARSI S 3 S . e ]
S - M€; @ %quadmm@mzummﬁﬁmmmmfgmm)epm
1.180017145197 Fillla Rty ongllive Mg, Ge D validar gste doRuanBra%m»Egiéimpm@rsalaraso—n&mﬁanggdsé@Bam sisBRivel na
concsoce ol AWM CONTABILIDADE | Tel: (11) 2950-1012

N v g o _.-g» ; ‘___. L ,w i R T R D

o



certidao de inteiro

Certifico o(s) registis) d igRag N 356 6709, dfdeclal g Ios@x\
e B . EA $oNio g ol vcar e coiena BroGtever Bihdio 5764 it 28 o Oafitanas SRA-PEURS < P! e Jgmere Feara e

%
3
Q

~() 60 CO/)Zof

’

‘g

1 F!s:%ol

-} Rubrica; p

INSTRUMENTO PARTICULAR DE CONSTITUICAO DE EMPRESA INDIVIDUAL DE
RESPONSABILIDADE LIMITADA

~-d

%
¥, L
“huoyss

HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIREL

i,
y/fj o 52 :)

autarquicas, empresas publicas, empresas de economia mista, fundagdes, instituigdes financeiras
e terceiros em geral, observado o disposto nos paragrafos desta clausula.

PARAGRAFO PRIMEIRO: A representacdo ativa e passiva da empresa individual em Juizo sera
exercida individualmente pelo administrador, o qual poderd, em casos especiais, indicar por
escrito outrem para exercer esta representagdo “ad hoc”.

PARAGRAFO SEGUNDO: O administrador poderda constituir procuradores com poderes especificos,
desde que as procuragdes sejam outorgadas por periodos iguais ou inferiores a 3 (trés) anos
excecdo feita aquelas destinadas judiciais, as quais poder@o ser outorgadas por prazo
indejerminodo.

PARAGRAFO TERCEIRO: Sdo expressamente vedados, sendo nulos & inoperantes com relagdo @
empresa individual, o uso do nome empresarial € o ato do titular, administradores, procuradores
funciondrios, que a envolverem em obrigagoes relativas a negocios ou operagdes estranhos Qos
interesses e objetivos sociais, tais como fiangas, avals ou quaisquer outras garantias em favor de
terceiros, observado o disposto nos paragrafos desta cldusula.

PARAGRAFO QUARTO: O administrador declara, sob as penas da lei, ndo participar de nenhuma
outra empresa individual de responsabilidade limitada e ndo estar impedido de exercer a
administracdo da sociedade por lei especial, ou em virtude de condenaglo criminal, ou por se
encontrar sob os efeitos dela, ou de penas que vedem, ainda que temporariamente, 0 acesso a
cargos pUblicos, ou por crime falimentar, de prevaricagdo, peita ou suborno, concussio,
peculato, ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas
de defesa da concorréncia, contra as relagdes de consumo, a fé publica ou & propriedade,
dessa forma em lei que o impega de exercer a atividade mercantil, estando ciente do disposto no
artigo 1.011 paragrafo primeiro da Lei 10.406/2002.

CLAUSULA QUINTA ~ “ RETIRADA DE PRO LABORE “

O administrador poderd a qualguer tempo fixar uma retirada mensal pelo exercicio da
administracao, a titulo de pro labore, respeitadas as limitacodes legais vigentes.

CLAUSULA SEXTA - “ LUCROS E/OU PREJUIZOS *

Os lucros e/ou prejuizos apurados em balango, a ser realizado pelo administrador titular
anuaimente, apés o término do exercicio social, que coincide com o ano civil, ser@o distribuidos
e/ou suportados pelo fitular, na proporg&o que o titular defina em funcd@o da atuagdo de cada
qual, no desempenho das atividades da empresa, podendo o mesmo, todavia, optar pelo
aumento deste capital, utilizando os lucros e/ ou prejuizos a compensar em exercicios futuros.

PARAGRAFO PRIMEIRO: O exercicio social terd duragdo de 01 de janeiro a 31 de dezembro.
PARAGRAFO SEGUNDO: O ftitular poderd durante o exercicio social, fazer adiantamentos a fitulos
de lucros proporcionalmente &s quotas de cada um no montante do capital social.

CLAUSULA SETIMA - “ DELIBERAGOES SOCIAIS *
As deliberacdes serdo tomadas por escrito, sendo lavradas atas, as quais serdo arguivadas na

sede social da empresa e, guando exigido pela legislacd@o aplicavel, levadas a registro e
publicadas.

PARAGRAFO PRIMEIRO: O titular poderd ser representado em quaisquer deliberagdes incluin
alteracdes do contrato da sociedade. por quaisquer terceiros, desde que devidamente
nomeados em competente instrumento de procuragdo.

PARAGRAFO SEGUNDO: S&o expressamente vedados, sendo nulos € inoperantes em relagdo a
empresa individual, os atos do fitular, administrador ou procuradores que a envolveram em
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i RESPONSABILIDADE LIMITADA U

HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI

obrigacdes relativas a negdcios ou operagoes estranhas ao objeto social, respondendo o infrator
desta clausula por perdas e danos.

CLAUSULA OITAVA - “OUTRAS DISPOSIGOES

O administrador titular poderd ceder ou fransferir suas quotas no todo ou em parte e a gualquer
fitulo.

CLAUSULA NONA ~ “DISSOLUGAO E LIQUIDAGAO “
A morte, auséncia deciarada ou interdigo do titular ngo acarretard na dissolugdo ou liquidagao
da Empresa. Em qualquer das hipoteses, as quotas do fitular falecido, declarado incapaz ou que

se refira serdo fransferidas a tituio gratuito aos herdeiros legais do titular extinto, morto, retirado,
incapaz ou excluido.

CLAUSULA DECIMA - * LEGISLAGAO SUPLETIVA *

O presente contrato social serd regido pelos artigos 1052 do Cédigo Civil Brasileiro (Lei 10.406/2002)
no que se refere as sociedades limitadas e, supletivamente pela Lei das sociedades andénimas {Lei
6.404/75) e suas posteriores alteragoes.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - FORO “

Fica eleito o foro da Comarca de $Go Paulo, para dirimir quaisquer divergéncias e conhecer
qualquer agdo oriunda deste contrato social, com expressa renuncia a qualguer outro foro. por
mais privilegiado que seja.

E, assim por estar de comum e prefeito acordo, assino o presente instrumento particular em 3 (irés)
vias de igual forma e teor.

s&o Paulo, 17 de Outubro de 2018.

Titular

a ROZELI HELENA FERNAéDES

\\“\\, | Testemunhas \\QQS \v/

Ricardo Antonio Santana de Almeida Wellington Leandro dos Santos
RG: 26.112.747-0 RG: 22.338.989-4
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PROCURACAO BASTANTE QUE FAZ HIGHSERV MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICACAQ
EIRELT - ME : L ‘
- Aos dezessete (17) dias do més de julho de dois mil e dezenove (2019), nesta

cidade de Sdo Paulo, SP, em cartério, perante mim, Substituto do Oficial de Registre Civil das Pessoas
Naturais do 10° Subdistrito Belenzinho, que esta subscreve, compareceu como representante da
outorgante HIGHSERV MANUTENCAC E SERVICOS DE MEDICACAO EIRELI - ME; inscrita no
CNPI/MF de n® 31.962.722/0001-50, com sede na Rua Caléndula, n® 466, Parque Residencial Bambi CEP:
07159-610, Guarulhos, SP, com Contrato Social de Constituigdo, datado de 17/10/2018, registrado na
JUCESP sob o n® 35630246709, em sessdo de 07/11/2018, protocolo n® 180017145197, e ficha cadastral
completa, expedida pela JUCESP, com Autenticidade: 120238963, datada de 17/07/2019, as quais ficam
arquivadas neste Registro Civil (cépias autenticadas), na pasta 116, as folhas 027/041, neste ato nos
termos da Clusula Quarta, pardgrafos primeiro, segundo e terceiro da referida Constituicdo,
representada pela tinica sécia ROZELT HELENA FERNANDES, brasileira, vitva, empresdria, pertadora da
cédula de identidade RG n® 12,215,060-0-SSP-SP e inscrita no CPF/MF n® 990.449.608-06, filha de
Manoel Hermino Tavares e de Maria Helena Tavares, com enderego comercial na sede da empresa,
endereco eletrénico adm@highmed.com.br; identificadas pela documentagdio acima referida do que dou fé,
sendo que pela outorgante, na forma representads, me foi dito que por este plblico instrumento
constituem seus procuradores FRANKLIN ALBERT FERNANDES, brasileiro, casado, empresdrio,
portador da cédula de identidade RG n® 34.460.731-SSP-SP e inscrito no CPE/MF n® 221.374.708-37 e
FERNANDO DE JESUS DOS SANTOS, brasileiro, casado, empresdrio, portador da cédula de identidade
RG n° 33.181.691-55P-SP e inscrito no CPF/MF n® 308.723548-22, ambos com enderego comercial na:
sede da outorgante; aos quais confere poderes para isoladamente independentemente da ordem de
nomeacidio: a) abrir, movimentar e encerrar contas correntes e poupangas perante BANCOS EM GERAL,
notadamente Caixa Econdmica Federal, Banco do Brasil $/A, Banco Itad Unibanco S/A, Banco Bradesco
S/A, Banco Santander 5/A, Banco Safra S/A. Banco Citibank S/A, podendo depositar e sacar dinheiro;
requisitar, retirar, emitir, endossar e assinar cheques: requisitar, implantar a sertha (¢ddigo), retirar e
utilizar cartdo magnético, inclusive pela via internet. solicitar saldos e extratos: firmar recibos e dar
quitacdes; assinar contratos de abertura de crédito, empréstimos e financiamentos, aplicagdes e resgates;
autorizar débitos, transferéncias e pagamentos por intermédio de cartas, requerer, solicitar e efetuar
ordem de pagamento, dar ordens e contra ordens, autorizar débitos, aceitar, assinar, emitir, endossar e
avalizar promissérias, sacar, aceitar e avalizar letras de cdmbio, emitir, reconhecer, endossar e avalizar
duplicates, endossar "Warrants" e conhecimentos; assinar borderos, autorizar abatimentos, descontos,
prorrogacbes de titulos em cobranca, depositar e retirar duplicatas em cobranga, protestar titulos; b)
assinar qualquer tipo de contrato, pagar e receber contas, comprar e vender mercadorias de seu.
coméreio, cobrar e receber amigdvel ou judicialmente de seus devedores tudo quanto por qualquer titulo
lhe seja devido, passar recibos, dar quitagdes, resolver os documentos pertinentes ao FGTS dos
funciondrios, recolher, pagar, renegociar, ajustar, assinar, juntar e retirar os documentos necessarios:
assinar livros, termos, balangos, atas, declaragdes, notas fiscais; admitir e demitir funciondrios,
estabelecendo suas funcdes, fixando-lhe seus saldrios, comissdes, férias, indenizagOes, precedendo os

" descontos, cldusulas e condicdes, assinar carteira de trabalhe e previdéncia social, contratos de trabalho,
suas ratificaces, retificacdes, rescisdes ou prorrogacfes, e demais documentos, movimentar contas
vinculadas do Fundo de Garantia por Tempo de Servige, na Caixa Econdmica Federal, na agéncia |
competente; ¢) representd-la perante as reparticbes Piblicas Federais, Estaduais, Municipais e
Autarquias em geral, paraestatais, Ministério da Fazenda, Secrefaria da Fazenda, Receita Federal,
Diretoria de Imposto Sebre Renda - Receita Federal, junta comercial de qualquer parte do tferritdrio :
nacional, Secretdria Estadual da Fazenda, Justiga do Trabalho, Delegacia Regional do Trabalho, Ministério :
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‘do Trabalho, Ministério da Salide, Prefeituras, Caixa Econdmica Federal, INSS, SABESP, ELETROPAULQ,
COMGAS, Tabelionato de Notas, Oficial de Registro de Imoveis, Registro de Titulos e Documentos,
Tabelionato de Protesto € Oficial de Registro Civil, cartérios judicais, concessiondrias de servigo de
telefone, Delegacia de Policia, podendo ainda retirar da Empresa Brasileira de Correios e Telégrafos e das
estacBes de estrada de ferro e de rodagem, registrados, vales postais, encomendas € mercadorias,
podendo requerer, alegar, declarar, provar, fazer, assinar, juntar e refirar documentos necessdrios,
efetuar, solicitar e refirar boletim de acorréncia, dar recibo e quitaglo: inclusive fazer e assinar
declaracdes de Imposto de Renda, prestar informagdes, juntando e desentranhando papéis e documentos,
posteriormente se houver, receber restituigdes do aludido imposto no total ou em parcelas, receber
 ordem de crédito, ordem de pagamento relative a restituicdo, passar recibos, dar ordem de crédito para
efeito de depdsito em sua conta corrente; d) constituir e confrafar advogados, podendo para fanto
representd-la no foro em geral, com os poderes da cldusula "ad judicia e et extrd', em qualquer juizo,
instancia ou tribunal, pedendo propor contra quem de direifo as acdes competentes e defendé-la nas
confrdrias, seguindo umas e outras até final decisdo, usando dos recursos legais e acompanhado-os,
conferindo-the ainda poderes especiais para assinar acordos, desistir, confessar, transigir, firmar
compromissos, receber e dar quitagdo; inclusive requerer faléncia de seus devedores, conceder ou
embargar concordatas, fazer declaracBes e cessdes de seus créditos, assinar toda @ correspondéncio da
ouforgante, bem como as dirigidas a bancos; e) podendo ainda dita procurador representd-la em
audiéncias, receber citagdes, notificagdes, intimagdes, assinar acordos, desistir, confessar, transigir,
firmar compromissos, receber e dar quitacdo, inclusive substabelecer no todo ou em parte. O PRESENTE
INSTRUMENTO TERA VALIDADE DE 03 (TRES) ANOS A CONTAR DESTA DATA. A representante
fico advertida que os elementos declaratérios deste instrumento, fornecidos por ela, apés assinatura sdo
inalterdveis; eventuais correcdes somente serdo levadas a efeito mediante a lavratura de nove ato, Eige
como assim disse, pediu-me e Igvrei este instrumento o qual feito e sendo lido, achou conforme, aceitou e
assing, em seus expré \do que tudo dou fé. (Emolumentos: R$ 134.95; Ao Estado: RS 3835 A
Carteira Prev.: R$ 2 5 Publico: R$ 6,48; Fundo Lei 10199/98: R$ 7,10 Tribunal de Justical
R$ 9.26. A Santa § ss: R$ 2,88; Total R$ 226,61). Selos pagos por verba na guid n®
160/2019. Eu, _o] "FATME BRANDAO CRUZ FILHO, Substituto, digitel, conferi, assino e
subscrevo. (a.a.) g & FERNANDES | JAIME BRANDAO CRUZ FILHO. Nada mais. Estava
devidamente margeada. Tpasladada em ato sucessivo. Selo digital n® 1151391 TRO00000004508019M -
Valor R$: R$ 0,00 | 115 891PRO00000004507919D - Yalor R$: R$-226,61 | Para conferir a procedéncia

deste documento efefue a leitura dg QR Co impresgo o4 acesse 0 endereco eletronico
https://selodigital.tisp.jus.br. "
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CONTRATO N°. 031/2020 | PROCESSO N.° 044/2020 ‘75‘/” .

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A FUNDAGAO
HOSPITAL SANTA LYDIA - FHSL E A EMPRESA HIGHSERV
MANUTENCAO E SERVICOS DE MEDICAO EIRELI.

Pelo presente instrumento, de um lado a FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA,
inscrita no CNPJ/MF 13.370.183/0001-89, com sede a Rua Tamandaré, n.° 434,
Campos Eliseos, CEP 14.085-070, na cidade de Ribeirdo Preto, Estado de S&o Paulo,
doravante denominada CONTRATANTE, representada pelo seu Diretor
Administrativo, MARCELO CESAR CARBONERI, brasileiro e portador do CPF/MF:
362.019.658-31, e de outro lado a Empresa HIGHSERV MANUTENCAO E
SERVICOS DE MEDICAO EIRELI, inscrita no CNPJ/MF n.° 31.962.722/0001-50,
com sede na Rua Calendula, n° 466, Parque Residencial Bambi, CEP 07.159-610,
na cidade de Guarulhos, Estado de S&o Paulo, com representante ao final assinado,
doravante denominada CONTRATADA, tendo em vista 0 contido no processo de
contratacdo n.° 044/2020, regido pelo Regulamento de Compras desta Fundagao
(art. 119, Lei n. 8.666/93), pelo Codigo Civil e pelas normas de direito publico,
tornam justo e pactuado os direitos, obrigacBes, responsabilidades e as
penalidades deste termo contratual, mediante as seguintes clausulas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 O objeto deste contrato constitui-se na aquisicdo de TermoOmetros
Infravermelho sem contato, conforme condicdes, quantidades e exigéncias
estabelecidas neste instrumento, destinados as Unidades Externas de Saude, além
do Hospital Santa Lydia, conforme condicdes estabelecidas neste instrumento e no
Termo de Referéncia constante no Anexo I, cujo seu conteldo é parte integrante
deste contrato, independente de transcrigdo expressa.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA

2.1 O inicio da execucdo do objeto do contrato se dard de forma: imediata a
assinatura.

2.2 O prazo de vigéncia contratual ¢ de 05 (cinco) dias corridos a contar da

assinatura do contrato, podendo ser renovado pelo limite maximo de 60 (sessenta)
meses, mediante termo aditivo.

2.3 Excepcionalmente, havendo rescisdo ou alteracdo imposta em decorréncia dos
Contratos de Gestdo n°s 01/2018, 02/2018, 03/2018 e 48/2016, firmado entre a
Prefeitura Municipal de Ribeirao Preto, através da Secretaria da Saude e a Fundagao

Hospital Santa Lydia, o prazo de vigéncia da contratagdo poderd ser reduzido,
unilateralmente pela Contratante.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR

3.1 O valor total estimado do contrato para o periodo de sua vigéncia € de R$
9.727,00 (nove mil e setecentos e vinte e sete reais), referente a aquisigdo
de 20 termOmetros infravermelho sem contato para corpo humano, conforme
descricdo e especificagdo contida no Termo de Referéncia, subdivididos em:

a) UPA 13 de Maio Dr. Luis Atilio Losi Viana: no valor total estimado de R$
2.431,75 (dois mil, quatrocentos e trinta e um reais e setenta e cinco centavos),

referente a aquisigdo de 05 (cinco) termOmetros infravermelhos sem contato
para corpo humano.
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b) UBDS Central - Dr. Jodo Baptista Quartin: no valor total estimado d)é;'j'ﬁ$ >

2.431,75 (dois mil, quatrocentos e trinta e um reais e setenta e cinco centavos),

referente a aquisicdo de 05 (cinco) termdémetros infravermelhos sem contato
para corpo humano.

c) UBDS quntino II - Dr. Sérgio Arouca: no valor total estimado de R$
2.431,75 (dois mil, quatrocentos e trinta e um reais e setenta e cinco centavos),

referente a aquisigdo de 05 (cinco) termdmetros infravermelhos sem contato
para corpo humano.

d) Hospital Santa Lydia: no valor total estimado de R$ 2.431,75 (dois mil,
quatrocentos e trinta e um reais e setenta e cinco centavos), referente a

aquisicdo de 05 (cinco) termdémetros infravermelhos sem contato para corpo
humano.

3.1.1 O valor unitario por termometro é de R$ 479,00 (quatrocentos e setenta e
nove reais) e o valor de R$ 36,75 (trinta e seis reais e setenta e cinco centavos).

3.2 Nesses valores estdo inclusos e previstos todos e quaisquer encargos inerentes
ao cumprimento integral do objeto contratual, tais como tributos, despesas com
transporte, encargos sociais, trabalhistas, previdenciarios e securitarios do pessoal
envolvido no fornecimento, bem como custos e beneficios decorrentes de trabalhos
executados em horas extraordinarias, trabalhos noturnos, dominicais e em
feriados, despesas com refeigdes e transporte, e todos e quaisquer outros encargos
que se fizerem indispensaveis a perfeita execugdo do fornecimento objeto, ainda
que ndo expressamente indicados aqui, mas inerentes ao seu cumprimento, de tal
sorte que o valor proposto serd a Unica e integral remuneragdo a ser paga em
contraprestagdo ao cumprimento integral do objeto contratual.

CLAUSULA QUARTA - DO CUSTEIO

4.1 As despesas decorrentes com a prestagdo de servigos para a CONTRATANTE
correrdo a conta de recursos oriundos dos Contratos de Gestdo n© 01/2018,
02/2018 e 03/2018, firmado entre a Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto, através
da Secretaria da Saude e a Fundagao Hospital Santa Lydia.

4.2 Os recursos financeiros para fazer face as despesas decorrentes com a
prestacdo de servicos para o Hospital Santa Lydia correrdo a conta de recursos
atendidos por verbas proprias.

CLAUSULA QUINTA - DO ACRESCIMO E SUPRESSAO

5.1 A Contratada ficard obrigada a aceitar, nas mesmas condigdes contratuais, as
supressdes e 0s acréscimos que se fizerem nos servigos, até 25% (vinte e cinco
por cento), incidentes sobre o valor inicial do contrato, aplicando-se aqui de forma
subsidiaria o disposto no § 1.° do art. 65 da Lei Federal n.© 8.666/1993.

CLAUSULA SEXTA - FORMA E CONDIGCOES DO PAGAMENTO

6.1 A CONTRATANTE efetuard o pagamento por ordem bancaria ou
extraordinariamente pela Tesouraria, antecipadamente a entrega dos
equipamentos, mediante a apresentacao da documentacgao fiscal pertinente.

6.2 Além da emissdo das notas fiscais decorrentes deste pacto, o pagamento
dependera do visto da autoridade responsavel que acompanhara toda a execugao
do contrato, direta ou indiretamente por meio de seus subordinados.

6.3 O pagamento observara o fornecimento do produto ou a execugdo continua do
servico, sendo efetuada na forma do item 6.1.
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6.4 Os valores contratados, desde que observado o interregno minimo de um an’d’, o 5%

contado da data limite para apresentagdo da proposta, ou, nos reajustes
subsequentes ao primeiro, da data de inicio dos efeitos financeiros do ultimo
reajuste ocorrido, serdo reajustados utilizando-se a variacdo do Indice de Pregos
ao Consumidor Amplo (IPCA/IBGE) acumulado do periodo.

6.5 Os reajustes serdo precedidos de solicitagdo da CONTRATADA.

6.6 O CONTRATANTE devera assegurar que os pregos reajustados sao compativeis

com aqueles praticados no mercado, de forma a garantir a continuidade da
contratagdo mais vantajosa.

6.7 Sera considerada como data de inicio dos efeitos financeiros do reajuste a data

de aniversario do reajuste anterior ou, se as partes assim o convencionarem, uma
data subsequente.

6.8 Na hipotese de pagamento de juros de mora e demais encargos por atraso, os
autos devem ser instruidos com as justificativas e motivos, e ser submetidos a
apreciacdo da autoridade superior competente, que adotara as providéncias para
verificar se é ou ndo caso de apuragdo de responsabilidade, identificagao dos
envolvidos e imputagdo de 6nus a quem deu causa.

6.9 Antes de efetuar o pagamento, o CONTRATANTE retera, na fonte, o Imposto
sobre a Renda, a Contribuigdo Social sobre o Lucro Liquido, a Contribuigdo para
Financiamento da Seguridade Social (COFINS) e a Contribuicdo para o PIS/PASEP,
nos termos do art. 64 da Lei n.° 9.430/1996.

6.10 Se a CONTRATADA for uma microempresa ou empresa de pequeno porte,
houver optado pelo Regime Especial Unificado de Arrecadagdo de Tributos e
ContribuicBes instituido pela Lei Complementar n.0 123/2006 (Simples Nacional) e
apresentar uma declaragd@o ao CONTRATANTE, ficard dispensada das retengdes
previstas no item anterior, conforme dispuser as normas vigentes.

6.11 Se for dispensado das retengdes de tributos na fonte, a CONTRATADA é
obrigada a informar qualquer alteragdo de sua condicdo de optante pelo Simples
Nacional, sob pena da aplicagdo de sancdes contratuais e legais.

CLAUSULA SETIMA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

7.1 A CONTRATADA além de observar as obrigagdes previstas no Termo de
Referéncia, parte integrante deste contrato, compromete-se a executar o objeto
contratado, com zelo e eficiéncia, diligenciando para a eficaz resolugdo dos
problemas suscitados.

7.2 A CONTRATADA obriga-se a manter durante toda a execucgao do contrato, em
compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas as condig8es de habilitagdo e
qualificagdo exigidas.

7.3 A CONTRATADA arcara com todos os encargos e obrigagbes de natureza
trabalhista, previdenciaria, acidentaria, tributdria, administrativa e civil
decorrentes da execucdo do fornecimento desta contratagéo, sem excegao.

7.4 O ndo cumprimento de quaisquer obrigagdes pela CONTRATADA néo transfere
3 CONTRATANTE a responsabilidade do respectivo 6nus.

7.5 CONTRATADA compromete-se a zelar pela saude dos funcionarios empregados
na realizacdo do fornecimento, pelos encargos trabalhistas, previdenciarios,
comerciais, fiscais, quer municipais, estaduais ou federais, devendo apresentar de
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imediato, quando for solicitado, todos e quaisquer comprovantes de pagamentos e
quitagao.

7.6 Se, em qualquer caso, empregados da CONTRATADA intentarem reclamagoes
trabalhistas contra a CONTRATANTE, a CONTRATADA respondera integralmente

pelas obrigacdes contratuais, nos termos do art. 125 e seguintes do Codigo de
Processo Civil.

7.7 A CONTRATADA ¢é responsavel pelos danos causados diretamente a
CONTRATANTE ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na execugao deste
contrato, ndo excluindo ou reduzindo essa responsabilidade, a fiscalizagdo ou o
acompanhamento exercitado pela CONTRATANTE.

7.8 O descumprimento de quaisquer das clausulas deste contrato por parte da
CONTRATADA ensejara a sua imediata rescisdo, sujeitando--a as multas contratuais

e sancdes legais, independentemente da apuragdo da responsabilidade civil e
criminal, se for o caso.

7.9 A CONTRATADA esta impedida de interromper, unilateralmente, e fornecimento

de bens e/ou servicos, salvo nas condigdes aludidas na Lei n. 8.666/93 ou por forca
de decisao judicial.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

8.1 Prestar a CONTRATADA todos os esclarecimentos necessarios a execugdo do
fornecimento.

8.2 Efetuar os pagamentos devidos, nos prazos determinados, nos termos da lei.
8.3 Assegurar o estrito cumprimento dos termos do contrato, do edital e seus
anexos.

8.4 Manter o equilibrio econdmico-financeiro do contrato.

CLAUSULA NONA - DAS SANCOES

9.1 O retardamento da execucdo do objeto contratual ou a execugdo defeituosa ou
diversa da ajustada ou a fraude em sua execugdo, ou ainda comportamento de
modo inidéneo, implicard em multa de 10% (dez por cento) sobre o valor global
do contrato, independente da rescisdo contratual e indenizagdo por perdas e danos.

9.2 Pelo atraso na prestacdo dos servigos, considerando as condigbes e o prazo de
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