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Numero: 133/2020
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Item Descricao

Contratagao de empresa especializada
para atendimento meédico provendo
suporte avangado de vida para pacientes
em estado critico portadores de COVID-
19 nas dependéncias do Hospital Santa
Lydia de Ribeirdao Preto, contemplando
atendimento médico direcionado para
Pacientes Adultos.
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Abertura: 23/07/2020

Orgio: Diretoria Técnica
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De : Sandra A. A. Malaguti <samalaguti@hospitalsantalydia.com.br> Sex, 24 de jul de 2020 11:24
Assunto : Re; Edital de Credenciamento Médico n® 032/2020 | Processo 128/2020 | COVID-19 23 anexos

Para : Matheus - FHSL <maleone@hospitalsantalydia.com.br>

Cc : FHSL <fhsl.centraldeplantac@hospitalsantalydia.com.br>, Marcelo Carboneri
<mccarboneri@hospitalsantalydia.com.br>, Walther Campos
<wcampos@hospitalsantalydia.com.br>, Silmara Miamoto, Coordenacéo de
Enfermagem <smiamoto@hospitalsantalydia.com.br>, Luciano Fiorilb
<fiorilb@gmail.com>, Bruna G. M. Meucci <bgmeucci@hospitalsantalydia.com.br>,
brumontagnani@hotmail.com, FHSL | Grupo Central de Plantio
<fhsl.centraldeplantac@hospitalsantalydia.com.br>

Bom dia!!!

Até a p.resenge data, houve interesse de 1 profissional médico para cadastro edital 032-2020 FHSL, da empresa Lucas Jose
Galvani Servicos Medicos Ltda, onde tem somente 1 profissional médico nesta empresa, e 0 mesmo informou que no
momento

nao dispdem de horarios livres para plantdes em UTI.

Sandra Aparecida Alves Malaguti
Central de Plantdes

Fundacgao Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirao Preto - Sdo Paulo - SP
T (16) 3605-4841

santalydia

FUNGOCAD

De: "Matheus - FHSL" <maleone@hospitalsantalydia.com.br>

Para: "FHSL" <fhsl.centraldeplantao@hospitalsantalydia.com.br>

Cc: "Marcelo Carboneri" <mccarboneri@hospitalsantalydia.com.br>, "Walther Campos"
<wcampos@hospitalsantalydia.com.br>, "Silmara Miamoto, Coordenagéo de Enfermagem"
<smiamoto@hospitalsantalydia.com.br>, "Luciano Fiorilb" <fiorilb@gmail.com>

Enviadas: Sexta-feira, 24 de julho de 2020 10:51:26

Assunto: Re: Edital de Credenciamento Médico n° 032/2020 | Processo 128/2020 | COVID-19

Prezadas, bom dia!

Tendo em vista a necessidade iminente de contratagio de médicos para atender as demandas do hospital santa lydia, solicito
posicionamento sobre o credenciamento das empresas medicas (edital 032/2020 | Processo 128/2020) até o presente momento.

http://www.ribeiraopreto.sp.gov.br/portal/noticia/hospital-santa-lydia-recebera-exclusivamente-pacientes-com-covid-19
Aguardo manifestagdo.
Att;

Matheus Leone Al Laham
Coordenador de Compras e Contratos

Fundacgao Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

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

santalydia

Esta mensagem pode conter informagao confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se voceé néo for o destinatario ou a pessoa autorizada a receber esta mensagem,
nao pode usar, copiar ou divulgar as informagaes 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.

zimbra.hospitalsantalydia.com.br/h/printmessage ?id=126203&tz=America/Sao_Paulo&xim=1
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SOLICITACAO DE CONTRATACAO EMERGENCIAL

Ao
Diretor Administrativo da Fundac¢iao Hospital Santa Lydia
Marcelo Cesar Carboneri

Tendo em vista o desinteresse das empresas médicas no credenciamento médico
n° 032/2020 Processo n° 128/2020, conforme e-mail direcionado pela Central de
Plantdes fls.02 e, considerando a necessidade da Fundagdo em promover leitos de
terapia intensiva para pacientes criticos em razéo da pandemia de covid-19, visto que
atualmente a ocupagdo de leitos do Municipio de Ribeirdo Preto estd em torno de
99,00% nos hospitais ptblicos — SUS, incluindo 100% de ocupagéo no Hospital Santa
Lydia de Ribeirdo Preto, solicito contratagdo emergencial da equipe de anestesiologia
Oxicar Prestadora de Servicos Médicos SS, inscrita no CNPJ n° 03.122.825/0001-77,
para atendimento da demanda na UTI Adulto — COVID-19, visto que os profissionais
dettm capacidade técnica e disponibilidade para assumir o servico de forma

emergencial.

Ribeirdo Preto, 24 de julho de 2020.

Fundagio Hospital Santa Lydia
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FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA
Rua Tamandaré, 434 — CEP 14.085-070 - Campos Eliseos
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TERMO DE REFERENCIA

OBJETO: Contratacdo de empresa especializada para atendimento meédico provendo
suporte avancado de vida para pacientes em estado critico portadores de COVID 19 nas

dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto, contemplando atendimento
médico direcionado para Pacientes Adultos.

1. ESCOPO DA PRESTAGAO DO SERVIGO

1.1. Atendimento médico em suporte avangado de vida em regime de terapia Intensiva
nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeiréo Preto, contemplando:

1.1.2 Assisténcia Médica em Unidade Especializada para disponibilizar o Suporte
Avancado de Vida para Adultos, em regime de plantéo, 24 (vinte e quatro) horas por dia,
sete dias da semana, inclusive sabados, domingos e feriados, ininterruptamente, onde
realizar-se-a a assisténcia necessaria aos pacientes internados nessa ala, inclusive a
realizacdo dos procedimentos inerentes aos casos; prescricao de medicamentos,
solicitagdo de exames laboratoriais e radioldgicos utilizando prontuario eletrénico
(SISHOSP).

1.1.5. Proporcionar resolutividade da assisténcia dentro dos padrbes especificados e
mesurados de forma impessoal, pelos indicadores de resultados.

1.1.6. Garantir que os atendimentos sejam baseados em protocolos clinicos
sistematicamente atualizados e implantados na Instituicdo pela propria equipe, com livre

acesso aos profissionais médicos da Fundagao.

2. LOCAL E PRAZO DE EXECUGAO DOS SERVIGCOS

2.1. O servigo desse objeto sera prestado no Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto,
localizado na Rua Tamandaré n°. 434, Campos Eliseos, Municipio de Ribeirdo Preto.

2.2. O prazo contratual sera de 60 (sessenta) dias podendo ser prorrogado por renovavel
por periodos semelhantes, enquanto houver necessidade de manutengdo do servigo por
conta da pandemia de coronavirus, mediante termo aditivo.

2.3 A prestagéo de servigo devera iniciar no dia 23 de julho de 2020.

3. QUANTIDADE ESTIMADA
31 A estimativa de atendimento esta limitada ao numero maximo de leitos da UTI que

sdo 07 (sete) leitos.
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4. DOS REQUISITOS PARA O EXERCICIO DA FUNGAO

4.1. A empresa contratada devera apresentar a Relagdo de Profissionais que a compdem
bem como possuir Equipe Técnica Qualificada, com profissionais (no exercicio da fungéo
ou na supervisado/coordenacéo médica), habilitados através de (1) Titulo de Especialista
pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica do Ministério da Saude, ou (2) pela
Sociedade Brasileira da referida especialidade ou (3) experiéncia de atuacdo em
pacientes criticos. Todos os componentes da equipe deverédo apresentar os seguintes
documentos:

a) Copia autenticada do diploma ou certificado de conclusdo do curso de medicina;

b) Cépia autenticada da carteira profissional emitida pelo Conselho Regional de Medicina
— CRM competente;

c) Cépia da Carteira de Identidade e do CPF;

d) Prova de Registro da empresa junto ao Conselho Regional de Medicina de Séo Paulo
(Lei 6.839/1980, art. 1.°). Podera ser aceito o Protocolo de solicitagdo de registro da
empresa junto ao CREMESP.

5. OBRIGAGOES DA CONTRATADA

5.1. Cumprir os procedimentos contratados referentes as necessidades de atendimentos
através de profissionais qualificados.

5.2. Confeccionar relatérios médicos quando solicitados.

5.3. Realizar atendimento humanizado com monitoramento da qualidade, manutencao do
melhor relacionamento médico-paciente com indice de resolutividade dentro dos padrdes
especificados no Regimento Interno do Hospital.

5.4. Garantir a continuidade da prestacdo, de forma a assegurar que na eventual
auséncia, falta ou férias haja a reposi¢cao dos profissionais.

5.5. Garantir a qualidade e uniformidade dos servicos, em conformidade com a
Legislagao Sanitaria vigente e as técnicas usualmente aplicaveis.

5.6. Planejar, organizar, supervisionar e controlar o servi¢co e o seu pessoal, do ponto de
vista técnico, operacional e administrativo.

5.7. Responsabilizar-se pelos encargos fiscais, sociais, comerciais e trabalhistas que lhe

couberem, em razdo do presente e decorrente de sua atividade em relagcdo aos
profissionais contratados ou que por qualquer forma venha a lhe prestar servigos, cujos
onus e obrigacdes, em nenhuma hipotese, serdo transferidos para a Contratante.
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6. FORMA E PRESTAGAO DE SERVICOS

6.1. Devera ser nomeado 01 (um) profissional para ser o Responsavel pela execugéo dos
servicos contratados dos demais profissionais.

6.2. A CONTRATADA devera fornecer previamente, com quinze dias de antecedéncia,
uma ESCALA MENSAL DA EQUIPE MEDICA, que devera conter o0 numero de telefone
de contato do médico.

6.3. No periodo de plantao estabelecido devera contemplar realizagéo da fungdo como
descrito no item 1.1.3 deste edital.

6.4. A assisténcia devera seguir os procedimentos e fluxos estabelecidos pelo Hospital.

7.FISCALIZAGAO E CONTROLE DA EXECUCAO DOS SERVICOS:
7.1. A Diretoria Técnica do Hospital sera responsavel pelo acompanhamento e execugao
do contrato e fiscalizara os servigos prestados pela CONTRATADA.
72 O exercicio de fiscalizagao constante, ndo exime a CONTRATADA da
responsabilidade que assumiu, no tocante a boa qualidade dos servigos prestados.
7.3. Nao obstante a empresa CONTRATADA ser unica e exclusiva responsavel pela
execucéo dos servicos objeto dessa contratacdo € reservado o direito de, sem que de
qualquer forma restrinja a plenitude dessa responsabilidade, exercer a mais ampla e
completa fiscalizagédo dos servigos, diretamente ou por preposto designado, podendo
para isso:
7 3.1. Executar mensalmente a medi¢éo dos servicos efetivamente prestados, verificando
in loco os atendimentos, assim como os registros dos prontuarios dos pacientes. No caso
de inconformidades, rejeitar a produgao apresentada total ou parcialmente desde que por
motivos imputaveis 8 CONTRATADA, sem prejuizo das demais sangoes disciplinadas em
contrato.
7.32. A fiscalizacdo dos servicos pela CONTRATANTE ndo exclui nem diminui a
completa responsabilidade da CONTRATADA por qualquer inobservancia ou omissdo as
clausulas do contrato.
7.3.4. Aprovar as faturas de prestacdo de servicos somente dos servicos efetivamente
executados.
7 3 5. Proceder a verificacdo do(s) relatério(s) com a relagdo dos servicos executados,
descontando-se do valor devido o equivalente ao ndo cumprimento dos servicos
contratados, na hipétese de os motivos serem imputados @ CONTRATADA, sem prejuizo
das demais sancdes previstas neste contrato.
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8. PRAZO DE VIGENCIA:

8.1 O prazo de vigéncia da contratacdo sera de 30 (trinta) dias, podendo ser prorrogavel
por periodos semelhantes, conforme necessidade imposta pela pandemia
de coronavirus, mediante termo aditivo.

9. REMUNERAGAO

91. A forma de remuneragdo do contrato sera realizada com base no valor da
hora/plantdo, ndo podendo exceder o atual valor pago para os referidos servigos, qual
seja R$ 130,00 (cento e trinta reais) hora/plantéo.

9.2 Para realizagdo dos servicos especificados, sera estimado 744 horas/plantdao més,
correspondendo ao valor total estimado de R$ 96.720,00 (noventa e seis mil,

setecentos e vinte reais) para o seu periodo (30 dias).

10. FORMA DE PAGAMENTO:

10.1. O pagamento sera realizado mensalmente, todo dia 20 (vinte) de cada més,
subsequente ao da prestacdo do servico, apos detida conferéncia das escalas (més
correspondente) pelo Diretor Técnico da Fundagédo, mediante emisséo da respectiva nota
fiscal de servico. )

102 O eventual atraso na entrega da nota fiscal acarretara correspondente e
proporcional atraso no pagamento, sem qualquer penalizagao ou atualizacéo monetaria.
10.3 Caso se constate alguma irregularidade na nota fiscal emitida pela CONTRATADA,
esta sera devolvida para corregao, sendo restabelecido o prazo de 5 (cinco) dias uteis
para o pagamento, a contar do recebimento pela CONTRATANTE, do documento ja
corrigido.

10.4 Estao incluidos na remuneragéo dos servicos contratados todos 0s tributos, inclusive
contribuicdes fiscais e parafiscais, previdenciarios e encargos trabalhistas, além de

quaisquer outras despesas necessarias a execugao do contrato.
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Ribeirdo Preto, 27 de Julho de 2020

Ao Diretor Técnico do Hospital Santa Lydia

Sr. Walther de Oliveira Campos Filho

Oxicar Prestadora de Servigos Médicos S/C, inscrita no CNPJ
03.122.825/0001-77, tom sede na Rua Américo Brasiliense, 405, sala 508, Ribeirdo
Preto-SP, neste ato representada por seu socio Alex Davidson Biagioni Pimenta,
brasileiro, médico, casado, inscrito no CPF 277.870.948-77, vem, apresentar proposta
de servico médico em UTI para atender as demandas dos pacientes com Covid no
Hospital Santa Lydia, nos seguintes termos:

- Um plantonista 24 horas por dia, pelo valor de RS 130,00 (Cento
e Trinta Reais) a hora, pelo prazo inicial de um més, podendo ser prorrogado por mais
um meés.

Atenciosamente,
(!

CLdl

Oxicar Prestadora de Servicos Médicos S/C

Alex Davidson Biagioni Pimenta

)o
v":";;" © Sa(i)
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Hospital Santa Lydia: Escala plantao UTI COVID: JuLho 2020

SEG TER QUA QuI SEX SAB DOM
23 24 25 26
7-19hs: Dr Jean 7-19hs: Dr Leandro 7-19hs: DrAlex 7-19hs: Dr Jean
19-7hs: Dr Alex 19-7hs: Dr Jean 19-7hs: 19-7hs: Dr Alex
Dr.Leandro
27 28 29 30 31
7-19hs: Leandro 7-19hs: Dr Jean 7-19hs: Dr Jean 7-19hs:Dr Leandro 7-19hs: Dr Jean
19-7hs: Dr Alex | 19-7hs: Dr Leandro 19-7hs: Dr Alex 19-7hs: Dr Alex 19-7hs: Dr Leandro
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OXICAR PRESTADORA DE SERVIGOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES

9* ALTERACAO CONTRATUAL

| OLUN A0 S VAN EAE M S ey

LUIZ ANTONIO SILVEIRA PIMENTA, brasileiro, natural de Capetinga/MG,

nascido em 12/06/1947, casado sob regime de comunhdo parcial de bens, médico, : :
- <crito no CRMJSP sob n° 25.145, portador da cédula de identidade R.G. n° 3.998.368 T
SSP/SP e CPE n° 375.509.937-34, residente. na Rua Arthur Palma Franco, n° 225,

Ribeirania, Cep.: 14.096-500, Ribeirdo Preto, Séo Paulo;

CARLOS MAGNO PIMENTA, brasileiro, natural de Capetinga/MG, nascido em

30/10/1948, casado sob regime de comunhio parcial de bens, médico, inscrito no

CRMY/SP sob n° 23.407, portador da cédula de identidade R.G. n° 12.157.990 SSP/SP ¢ A p 6“
CPE 1 347.173.667-00, residente na Rua Acthur Palma Franco, n° 215, Ribeirdnia, (¢
Cep.: 14.096-500, Ribeirao Preto, Séo Paulo;

ALEX DAVIDSON BIAGIONI PIMENTA, brasileiro, natural de Ribeirdo Preto/SP,
nascido em 19/01/1979, casado sob regime de comunhao parcial de bens, médico,
inscrito no CRM/SP sob n® 111.892, portador da cédula de identidade R.G. n°
30.365.298-6 SSP/SP ¢ CPF n° 777.870.948-77, residente na Rua do Professor, n° 600,
Apto. 42, Jardim Irajd, Cep.: 14.020-280, Ribeirdo Preto, Sdo Paulo;
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MICROFICME:

SAMANTA HELENA BIAGIONI PIMENTA, brasileira, natural de Ribeirdo
Preto/SP, nascida em 17/09/1980, éoiteira, maior, médica, inscrita no CRM/SP sob n°
121.123, portadora da cédula de identidade R.G. n° 30.365.710-8 SSP/SP ¢ CPF n°
217.815.718-13, residente na Rua Arthur Palma Franco, n® 215, Ribeirdnia, Cep.:
14.096-500, Ribeirdo Preto, Sio Paulo;

CARLOS EDUARDO BIAGIONI PIMENTA, brasileiro, natural de Ribeirdo
Preto/SP, nascido em 23/10/1984, solteiro, maior, médico, inscrito no CRM/SP sob n°®
140.947, portador da cédula de identidade R.G. n® 43.529.490-8 SSP/SP ¢ CPE ¢
338.721.068-05, residente na Rua Arthur Palma Franco, n° 215, Ribeirdnia, Cep.:
14.096-500, Ribeirdo Preto, Sdo Paulo;

IGOR LUIZ STAMATO PIMENTA, brasileiro, natural de Ribeirdo Preto/SP, nascido
em 11/07/1985. casado sob regime de comunhdo parcial de bens, médico, inscrito no
CRM/SP sob n° 144.675, portador da cédula de identidade R.G. n® 43.533.387-2
SSP/SP ¢ CPF n°® 345,315.278-60, domiciliado na Rua Américo Brasiliense, n® 405,
Sala 508, Centro, Cep.: 14.015-050, Ribeirdo Preto, Sdo Paulo; e

MARINA CLAUZO PIMENTA, brasileira, natural de Assis/SP, nascida em
17/10/1987. casada sob regime de comunhdo parcial de bens, médica, inscrita no
CRMJSP sob n® 162.108, portadora da cédula de identidade R.G. n° 34.623.754-3

SSP/SP o CPF n° 220.781.568-99. domiciliada na Rua Américo Brasiliense, n° 405, Sala
508, Centro, Cep.: 14.015-050, Ribeirdo Preto, Sdo Paulo.

2116

047723
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BRUNO DE OLIVEIRA BARBOSA, brasileiro, natural de Sertdozinho / SP, nascido
em 11/05/1989, casado sob regime de Comunhdo Parcial de Bens, médico, inscrito no
CRM/SP sob 1’ 168.902, portador da cédula de identidade R.G. n° 46.051.179-8
SSP/SP e CPF n° 369.054.668-08. domiciliado na Rua Trés de Maio, n° 154,
Apartamento 34, Condominio e Edificio Salgueiro, Vila Clementino, Cep. 04.044-901

Sio Paulo / SP;

ISABELLA STAMATO PIMENTA BARBOSA, brasileira, natural de Ribeirdo Preto
/ SP, nascida em 01/09/1988, casada sob regime de Comunhiio Parcial de Bens, médica,
inscrita no CRM/SP sob n° 168.938, portadora da cédula de identidade R.G. n’
43.532.990-X SSP/SP e CPF n° 368.295.118/01, domiciliada na Rua Trés de Maio, n°
154, Apartamento 34, Condominio e Edificio Salgueiro, Vila Clementino, Cep. 04.044-
901, Sao Paulo / SP;

_tinicos sécios componentes da Sociedade Simples Pura que gira com
sede ¢ foro na cidade de Ribeirdo Preto, Estado de S@o Paulo, sob a denominacio social
de “OXICAR PRESTADORA DE__SERVICOS MEDICOS _SOCIEDADE

SIMPLES”. conforme Contrato Social registrado em microfilme sob n® 001583 em

77/04/1999 e tltima Alteracao Contratual registrada sob n’ 045433 em 07/06/2018 no
Cartério de Registro de Titalos e Documentos e Civil de Pessoa Juridica - Ribeirdo
Preto/SP, inscrita no CNPJ sob n° 03.122.825/0001-77, no Conselho Regional de
Medicina do Estado de S&o Paulo sob n° 925048, os quais resolvem neste ato, fazer

Alteragdo de Contrato Social e consolidar todas as cl4usulas contratuais em vigor nos

termos do Nove Codigo Civil conforme Lei n® 10.406 de 10/01/2002, de acordo com 0

que estabelecem as cldusulas e condigdes seguintes:

3
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1
DA RETIRADA DE SOCIOS
Na data do registro, dessa Alteragdio de Contrato, no 6rgdo competente,
retiram-se da sociedade por livre e espontinea vontade 0s $OCIOS SAMANTA
HELENA BIAGIONI PIMENTA, MARINA CLAUZO PIMENTA, ISABELLA
STAMATO PIMENTA BARBOSA e BRUNO DE OLIVEIRA BARBOSA acima

qualificado, vendendo e transferindo todas as suas quotas de capital social que possuia

na sociedade.

Il
DA CESSAO E TRANSFERENCIA DE QUOTAS
SAMANTA HELENA BIAGIONI PIMENTA, que possuia na sociedade 200
(duzentas) quotas no valor de R$ 1.00 (um real) cada uma, o qual vende e transfere
todas essas quotas, da seguinte forma abaixo:

» 200 (duzentas) quotas para CARLOS MAGNO PIMENTA;

MARINA CLAUZO PIMENTA., que possufa na sociedade 40 {quarenta) quotas no
valor de R$ 1.00 (um real) cada uma, 0 qual vende e transfere todas essas quotas, da

seguinte forma abaixo:

» 40 (quarenta) quotas para LUIZ ANTONIO SILVEIRA PIMENTA;

ISABELLA STAMATO PIMENTA BARBOSA, que possufa na sociedade 40
(quarenta) quotas no valor de RS 1,00 (um real) cada uma, o qual vende e transfere
todas essas quotas, da seguinte forma abaixo:

».

» 40 (quarenta) quotas para LUIZ ANTONIO SILVEIRA PIMENTA;

4/16
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BRUNO DE OLIVEIRA BARBOSA, que possuia na sociedade 40 (quarenta) quotas

no valor de R$ 1,00 (um real) cada uma, o qual vende e transfere todas essas quotas, da

seguinte forma abaixo:

» 40 (quarenta) quotas para LUIZ ANT ONIO SILVEIRA PIMENTA;

Os sécios adquirentes efetuam o pagamento das quotas adquiridas, neste ato, na forma
acima descrita, com MOEDA CORRENTE DO PAIS, dando e recebendo assim, a partir
da data da assinatura deste contrato, aos s6cios cedentes, plena, geral e irrevogdvel

quitagio de todos os seus direitos e obrigagdes que possuia na sociedade.

Sendo assim, perfazendo um total de 320 (trezentas e vinte) quotas a serem transferidas

a0s soécios adquirentes, ficando a sua totalidade distribuida aos sécios da seguinte forma:

DA NOVA COMPOSICAO DO CAPITAL SOCIAL

A N A e et

SOCIOS % QUOTAS | RS
TU17 ANTONIO BILVEIRA PIMENTA 49,00 1.960 1.960,00
CARLOS MAGNQ PIMENTA 40,00 1,600 1.600,00
ALEX DAVIDSON BIAGIONI PIMENTA 54 00 200 : Z00, 00
CERLOS EDUARDO BIAGLONI PIMENTA 5,00 200 200,00
TGOR LULZ STAMATC PIMENTA 15700 40 40, 00
TOTAL DO CAPITAL SOCIAL 100,00 4.000 4.000,00
1 '
DA RESPONSABILIDADE TECNICA e

A responsabilidade técnica perante © CREMESP - Conselho Regional de
Medicina do Estado de Sao Paulo ficard a cargo de todos os socios, médicos,

devidamente habilitados e inscritos no CRM/SP.
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v
DA ADMINISTRACAO E RETIRADA PRO-LABORE
A administragio e a representagdo da sociedade serdo exercidas, por
todos os socios, ISOLADAMENTE QU EM CONJUNTO e, também, poderio efetuar

retiradas mensais a titulo de pré-labore, se assim desejar.

v
DA RETIRADA., EXCLUSAQ E FALECIMENTO
Na mesma oportunidade, os sécios resolvem alterar o CLAUSULA XI - DA
RETIRADA, EXCLUSAQ E FALECIMENTQ passando a vigorar a seguinte
redacao:

DA RETIRADA, EXCLUSAO E FALECIMENTO
Dando-se o falecimento de qualquer um dos socios, a sociedade nio se dissolverd,
continuard com os sécios remanescentes ¢ o representante do espdlio do sdcio falecido.
Herdeiros ou sucessores, s¢ poderdo ingressar no quadro social se forem médicos
inscritos nos CRM e se estiverem também vinculados a Cooperativa de Trabalho
Meédico, para fins de cumprimento das obrigagdes advindas da Cooperativa.
Nio sendo possivel ou inexistindo interesse por parte dos sécios remanescentes na
participagdo do herdeiro (s) ou sucessor (es) como sdcio(s) da sociedade, este fica
obrigado ao levantamento de um balango geral da sociedade, dentro de 30 (trinta) dias
contados da data do falecimento e reunir em uma sé conta os haveres apurados em
favor do “de cujus”, devendo pagar ao(s) herdeiro(os) ou sucessor(es) do soCio o
falecido, ou ao seu representante legal, os haveres apurados em 36 (trinta ¢ seis) parcelas i
iguais, mensais e sucessivas, vencendo-se 4 primeira em 60 (sessenta) dias contados da
data do balanco. Transitada em julgado a sentenga de partilha lavrada nos autos de

)

=3
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inventdario do sécio falecido, ofs) seu(s) herdeiro(s) e o(s) socios remanescentes
estudardo a conveniéncia da admissdo de outro(s) sécio(s) na sociedade, em substituicdo
ao sécio falecido. Para a continuac@io da sociedade, os sécios remanescentes tomardo as

medidas legais necessdrias.

§ 1°) A cada 12 parcelas o valor remanescente serd corrigido de acordo com a variagio

do IGPM, ou o indice que vier a substitui-lo, cumulada nos tiltimos 12 meses.

§ 2°) O mesmo procedimento determinado nesta clausula, serd adotado em outros casos

em que a sociedade se resolva em relag@io a um s6¢io.

VI
DA INCLUSAO DO PARAGRAFQ TERCEIRQ, QUARTO, QUINTO, SEXTO,
SETIMO, OITAVO E NONO DA CLAUSULA XI - DA RETIRADA,
EXCLUSAQ E FALECIMENTO

§ 3% Nenhum dos sécios pode ceder ou transferir a qualquer titulo suas quotas de
capital a terceiros, sem a anuéncia expressa dos demais sicios, que tém direito de

preferéncia em igualdade de condigoes.

§ 4°) O sécio que desejar alienar suas quotas deverd comunicar 0 outro socio, por
escrito, indicando o valor e as condicbes propostas para aquisi¢do, com prazo de 60
(sessenta) dias para manifestagio do sécio ofertado, para que exerga seu direito de

preferéncia.

§ 5% Somente serdo admitidos novos s6cCios que pertengam ao mesmo scguimento
P g

profissional e sejam capazes de desenvolver o mesmo objeto da sociedade.

7116
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VI
DA EXCLUSAO DO PARAGRAFO UNICO DA CLAUSULA 1V - DA SEDE
SOCIAL

VI
DO TIPO JURIDICO DA SOCIEDADE
Na mesma oportunidade, 0s s6cios resolvem alterar 2 CLAUSULA X = DO TIPO
,]URfDICO DA SOCIEDADE passando a vigorar a seguinte redagao:
DO TIPO JURIDICO DA SOCIEDADE
«Gociedade Simples Pura’, sem caréter
rumento e pelos artigos 997

A sociedade ora constituida é

empresarial ¢ se regera pelas cldusulas e condigdes deste inst
a 1038 da Lei Federal n° 10.406/02 - Novo Cédigo Civil.

o
IR 4

os s6cios resolvem dar nova redagiio ao
nstramento. \%

Em virtude das alteractes ocorridas,
Contrato Social, consolidando todas as suas clausulas neste i

8/16
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CONSOLIDACAQ DO CONTRATO SOCIAL
OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES

I

DO TIPO JURIDICO DA SOCIEDADE
A sociedade ora constituida é “Sociedade Simples Pura™, sem cariter

empresarial e se regerd pelas cldusulas e condigdes deste instrumento ¢ pelos artigos 997
a 1038 da Lei Federal n° 10.406/02 - Novo Cédigo Civil.
11

DA DENOMINACAO SOCIAL
denominagio social de “OXICAR

A sociedade gira sob a
PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES”

I

DO OBJETO SOCIAL

A sociedade tem por objeto social a atividade de “Desenvolvimento da

atividade médico-hespitalar.”

v

DA SEDE SOCIAL
A sociedade tem a instalagdo de sua sede social situada a “Rua Américo

Brasiliense, n® 405, Sala 508, Centro, Cep.: 14.015-050, Ribeirio Preto, Sdo Paulo” L fA,.«
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DO CAPITAL SOCIAL

O Capital Social € de RS 4.000,00 (quatro mil reais), divididos em 4.000

(quatro mil) quotas de R$ 1,00 (um real) cada uma, jd integralizados, com MOEDA

CORRENTE DO PAIS, cuja totalidade estd subscrita e distribufda aos sécios, da

seguinte forma:

DA COMPOSICAQ DO CAPITAL SOCIAL

SOCIOS % QUOTAS R$

LUTZ ANIONIQ SILVEIRA PIMENTIA 49,00 1.960 1.960, 00
CARLOS MAGND PIMENTA 40,00 1.600 1.600,00
ALEX DAVIDSON BIAGIONI PIMENTA 5.00 200 200,00
CARLOS EDUARDO BIAGIONI PIMENTA 5,00 200 200, 80
IGOR LUTZ STAMATO PIMENTA 1,00 40 40,00
TOTAL DO CAPITAL SOCIAL 100,00 4.000 4.000, 00

8 1°) Os sécios nao respondem solidariamente pelas obrigagGes sociais.

§2°) Cada quota dard direito a um voto nas deliberagdes dos socios.

§ 3% Os bens particulares dos sécios ndo podem ser executados por dividas da
sociedade, sendo depois de executados 0s bens sociais, nos termos do Artigo 1.024 do
Cadigo Civil.

§ 4°) Se os bens da sociedade ndo lhe cobrirem as dividas, respondem os socios pelo

saldo, na proporgdo em que participem das perdas sociais.

Vi
DA DURACAO DA SOCIEDADE

- o

A
A sociedade terd sua duracfio por tempo indeterminado, considerando- \

se o seu inicio em 01 de Abril de 1999.

-

s

r

A
¢
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DA ADMINISTRACAQ E DAS DELIBERACOES DOS SOCIOS
A administragio e a representacio da sociedade sera exercida, por
todos os sécios, isoladamente ou em conjunto, com os poderes ¢ atribuigdes de
realizar todas as operagdes para a consecugdo de seu objeto social, representando a
sociedade ativa e passiva, judicial e extrajudicialmente, inclusive perante terceiros,
reparticoes  publicas federais, estaduais ¢ municipais, autarquias e Orgaos

previdenciarios.

§ 1°) Os sécios administradores ficam dispensado de prestar caucdo.

§ 2°) E expressamente vedado aos sécios administradores, o uso da denominagio social
em quaisquer negdcios alheios aos objetivos da sociedade, ou assumir obrigagdes em
favor dos sdcios ou de terceiros.

§ 3% As procuragdes outorgadas pela sociedade, deverio gspecificar expressamente 0s
poderes conferidos e determinar o prazo de validade limitado, no méximo 01 (um) ano,
com excegiio das procuragbes “ad judicia”, que poderdo ser outorgadas por prazo
indeterminado. As procuragdes outorgadas a empregados da sociedade sdo,

automaticamente, revogadas com o término do contrato de trabalho.

VI
DA RESPONSABILIDADE TECNICA
A responsabilidade técnica perante 0 CREMESP - Conselho Regional de
Medicina do Estado de Sdo Paulo, esta a cargo de todos os sécios, médicos,

devidamente habilitados e inscritos no CRM/SP.

B477253
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DA RETIRADA PRO-LABORE

Todos os sécios poderdo efetuar retiradas mensais a titulo de pro-labore,

se assim desejar, as quais serdo levadas a débito da conta de despesas gerais da
sociedade, cujos niveis serdo fixados de comum acordo entre 0s socios, observadas as
disposi¢oes regulamentares pertinentes.

§ Unico: Os honordrios devidos aos s6cios pela atividade médica, ainda que

provenientes de convénios sdo considerados receitas da sociedade.

X
DO BALANCO GERAL. SEUS LUCROS OU PREJUIZOS

Em 31 de Dezembro de cada ano, serdo levantados o balango de resultado
econdmico e o balango patrimonial. Os resultados serdo partilhados entre os sécios na
proporgito de sua produgiio para a sociedade, independente da participagdo de cada um
no capital social. Mediante balancetes especiais, os lucros poderdo ser distribuidos em
qualquer perfodo do exercicio. Se houverem prejuizos, os mesmos serdo mantidos em
conta especial para compensagdo com lucros futuros.
§ Unico: Durante o més de Margo de cada ano, os sécios examinardo o Balango
Patrimonial e as respectivas demonstragdes financeiras referentes ao exercicio
encerrado. Se nio houver naquele prazo, qualquer impugna¢do expressa, serdo
consideradas aprovadas aquelas pegas contdbeis de prestacdo de contas. Se houver
impugnagio, dentro do prazo estabelecido, deverd um dos sdcios, convocar por escrito
reuniio especial de socios, para deliberagiio da impugnacio a respeito. Se apesar de
convocados os s6cios ndo comparecerem a essa reunido, consideram-se como aprovadas

as contas de gestdo condensadas nos Balangos Patrimoniais e de Resultado econdmico e

nas demonstragoes financeiras.

0467723
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DA RETIRADA, EXCLUSAOQ E FALECIMENTO

Dando-se o falecimento de qualquer um dos sécios, a sociedade ndo se
dissolverd, continuard com os sécios remanescentes e o representante do espdlio do
sécio falecido. Herdeiros ou sucessores, s6 poderdo ingressar no quadro social se forem
médicos inscritos nos CRM e se estiverem também vinculados a Cooperativa de
Trabalho Médico, para fins de cumprimento das obrigacdes advindas da Cooperativa.
Nio sendo possivel ou inexistindo interesse por parte dos soécios remanescentes na
participagdo do herdeiro (s) ou sucessor (es) como sécio(s) da sociedade, este fica
obrigado ao levantamento de um balango geral da sociedade, dentro de 30 (trinta) dias
contados da data do falecimento e reunir em uma 86 conta os haveres apurados em
favor do “de cujus”, devendo pagar ao(s) herdeiro(os) ou sucessor(es) do sécio
falecido, ou ao seu representante legal, os haveres apurados em 36 (trinta e seis) parcelas
iguais, mensais e sucessivas, vencendo-se a primeira em 60 (sessenta) dias contados da
data do balango. Transitada em julgado a sentenga de partilha lavrada nos autos de
inventario do sécio falecido, o(s) seu(s) herdeiro(s) e o(s) sicios remanescentes
estudario a conveniéncia da admissdo de outro(s) socio(s) na sociedade, em substituicdo
a0 séeio falecido. Para a continuagdo da sociedade, os sécios remanescentes tomardo as

medidas legais necessdrias.

§ 1°) A cada 12 parcelas o valor remanescente serd corrigido de acordo com a variagdo
do IGPM, ou o indice que vier a substitui-lo, cumulada nos dltimos 12 meses.

§ 2%) O mesmo procedimento determinado nesta cldusula, sera adotado em outros casos
em que a sociedade se resolva em relagdo a um sécio.

§ 3°) Nenhum dos sécios pode ceder ou transferir a qualquer titulo suas quotas de
capital a terceiros, sem a anuéncia expressa dos demais sécios, que 18m direito de

preferéncia em igualdade de condiges.

13716
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§ 49 O sécio que desejar alienar suas quotas deverd comunicar o outro s6cio, por
escrito, indicando o valor e as condigbes propostas para aquisi¢do, com prazo de 60
(sessenta) dias para manifestacdo do sécio ofertado, para que exerga seu direito de
preferéncia.

§ 5° Somente serdo admitidos novos s6cios que pertengam a0 Mesmo seguimento

profissional e sejam capazes de desenvolver o mesmo objeto da sociedade.

XI1I
DA DECLARACAQ DE DESIMPEDIMENTO
Os sécios administradores declaram sob as penas da lei, que nilo estdo
impedidos, por lei especial, e nem condenados ou encontra-se sob efeitos da
condenagdo, a pena que vede, ainda que temporariamente, a exercer atividades
profissionais € 0 acesso a cargos ptiblicos; ou por crime falimentar, de prevaricacdo,
peita ou suborno, concussio, peculato; ou contra a economia popular, contra o sistema
financeiro nacional, contra as normas de defesa da concorréncia, contra as relacoes de

consumo, a fé piblica ou a propriedade (art. 1.011, Inciso 17, CC/2002).

X
DAS DIVERGENCIAS
As divergéncias que se verificarem entre 08 socios, inclusive no caso de
falecimento de um deles entre 0s herdeiros e remanescentes, serao resolvidos mediante
Juizo Arbitral, ficando eleito o foro da comarca de Ribeirdo Preto/SP, para nele serem
debatidas todas e quaisquer questdes oriundas ao presente contrato, renunciando-se a

qualquer outro por mais privilegiado que seja.

i4/16
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E assim, por estarem justos e contratados, obrigam-se livremente a

cumprir e respeitar o presente Instrumento de Alteragdo de Contrato Social, lavrado em
03 (ués) vias de igual teor e para o mesmo fim, assinadas pelos sécios perante as

testemunhas abaixo assinadas

Ribeirdo Preto - SP, 04 de Janeiro de 2019

LUIZ ANTONI
é N @
2
’P/ ¢ 4 ; 4
. T |
ALEX DAVIDSON BIAGIONI PIMENTA 'SAMANTA HELENA BIAGIONI
PIMENTA

i SN
b ant, LG\ £ o ﬁ !
Ul Bt b i, B (S Sl

CARLOS EDUARDO BIAGIONI IGOR £.U1Z STAMATO PIMENTA

PIMENTA Bl
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PrisCila 2% e 250,892 ISABELLA STAMATO PIMENTA
BARBOSA

TESTEMUNHAS:

“”\4;1,» C;—AﬁaﬂﬂM <:§SV~*¢§L

José LCiriero Gomes
"G, N’ 6.914.249-X SSP/SP

CPF N° 748.204.438-87

Fabio Jose eme de jampos
R.G. N° 22,956.273-5 SSP/SP

CPF N°® 17 532 068-06
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CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA s o 52°
NUMERO DE INSCRIGAO A K (| DATA DE ABERTURA
03.122.825/0001.77 COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUACAO 27/04/1999
MATRIZ CADASTRAL
NOME EMPRESARIAL
OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
OXICAR DEMAIS
CODIGO E DESCRICAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas
CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
Nao informada
CODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
223-2 - Sociedade Simples Pura
LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
R AMERICO BRASILIENSE 405 SALA 508
CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
14.015-050 CENTRO RIBEIRAO PRETO SP
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
CONTABILIDADESAOPEDRO@CONTABILIDADESAOPEDRO.COM.BR (16) 4009-8900
ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 27/04/1999
MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL
SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUACAO ESPECIAL
dekdedek dkedkk e e e e e e e
Aprovado pela Instrugéo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 22/07/2020 as 14:39:52 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/1

7nm



22/07/2020

.\Qf‘\
o
4(3 ol P
iy >
s P
MINISTERIO DA FAZENDA ch)nubnca:
Secretaria da Receita Federal do Brasil >
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional Sk S

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

Nome: OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES
CNPJ: 03.122.825/0001-77

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado que
n3o constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricbes 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 6rgaos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagéo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacdo desta certidao esta condicionada & verificagéo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certid30 emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 14:42:55 do dia 22/07/2020 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 18/01/2021.

Cédigo de controle da certidao: 8EDC.1928.E989.F82D

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

17



Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado
de Sao Paulo

Débitos Tributarios Nio Inscritos na Divida Ativa do Estado de Sao Paulo

CNPJ / |E: 03.122.825/0001-77

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.

Certidao n° 20070136574-72

Data e hora da emisséo 22/07/2020 14:50:01

Validade 6 (seis) meses, contados da data de sua expedicao.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

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

Folha 1 de 1
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PROCURADORIA GERAL DO ESTADO

Procuradoria da Divida Ativa

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

CNPJ Base: 03.122.825

Ressalvado o direito de a Fazenda do Estado de S&o Paulo cobrar ou inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade da pessoa juridicalfisica acima identificada que vierem a ser apuradas, é certificado que:

nao 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 é 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° 26229944 Folha 1 de 1
Data e hora da emiss&o 22/07/2020 14:54:41 (hora de Brasilia)
Validade 30 (TRINTA) dias, contados da emiss&o.

Certidao emitida nos termos da Resolugéo Conjunta SF-PGE n°® 2, de 9 de maio de 2013.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
A aceitaggo desta certid@o esta condicionada a verificagéo de sua autenticidade no sitio
http:llwww.dividaativa.pge.sp.gov.br
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS
DE IPTU, ITBI, ISS, TAXAS, CONTRIBUIGAO DE MELHORIA
(PAVIMENTAGAO) E PRECO PUBLICO EM DIVIDA ATIVA

Empresa: OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE

CNPJ/CPF: 03.122.825/0001-77
Inscricdo Municipal: 9264701

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal langar e cobrar quaisquer débitos de
vierem a ser apurados, é certificado que nao

responsabilidade do sujeito passivo, que
constam débitos em divida ativa na Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto — SP.

Situagao Cadastral: Ativa

Certidao emitida eletronicamente com base no art. 81-A da Lei 2.41 5/70.

Validade: 180 dias

vel na Internet - www.ribeiraopreto.sp.gov.br

Legitimidade verifica
pelo prazo de 180 dias.

Emitida as 14:45h do dia 22/07/2020 - Codigo de controle: 2591590




Consulta Regularidade do Empregador

) 4

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  03.122.825/0001-77
Razio Social:0XICAR PRESTADORA SERVICOS MEDICOS LTDA

Endereco: RUA AMERICO BRASILIENSE 405 SALA 508 / CENTRO / RIBEIRAO PRETO
/ SP / 14015-050

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 situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servirda de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com 0 FGTS.

validade:20/07/2020 a 18/08/2020

Certificacdo Numero: 2020072003514385911228
Informacdo obtida em 22/07/2020 14:47:28

A utilizacdo 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/consuItacrf/pages/consu|taEmpregador.jsf
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES
(MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 03.122.825/0001-77

Certiddo n°: 16708851/2020

Expedigdo: 22/07/2020, as 14:46:23

Validade: 17/01/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigao.

Certifica-se gque OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n® 03.122.825/0001-77,
NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidagéo 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.

Os dados constantes desta Certiddo séo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estio atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedicgao.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagdo
a todos o0s 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).

Certidio emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e Jjuridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho gquanto as obrigagdes
estabelecidas em sentenga condenatéria transitada em julgado ou em
acordos Jjudiciais 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.




- 22/07/2020

PODER JUDICIARIO
I, Rar TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DE SAO PAULO
CERTIDAO ESTADUAL DE DISTRIBUICOES CIVEIS

CERTIDAO N°: 2292374 FOLHA: 1/1

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

A Diretoria de Servigo Técnico de Informagdes Civeis do(a) Comarca de S&o Paulo -
Capital, no uso de suas atribuigdes legais,

X CERTIFICA E DA FE que, pesqu_isando os registros de distribuigées de PEDIDOS DE
FALENCIA, CONCORDATAS, RECUPERAGCOES JUDICIAIS E EXTRAJUDICIAIS, anteriores a
21/07/2020, verificou NADA CONSTAR como réu/requerido/interessado em nome de; R

OXICAR PRESTADORA DE SERVIGOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES, CNPJ:
03.122.825/0001-77, conforme indicag&o constante do pedido de (o= u 1{oF- (o Mlebialabebiid ittt

... Esta certiddo n&o aponta ordinariamente. 0s, processos em que.a pessoa cujo nome foi
pesquisado figura como autor (a). S&o apontados os feitos com situagio em tramitagdo ja
cadastrados no sistema informatizado referentes a todas as Comarcas/Foros Regionais e Distritais
do Estado de S&o Paulo. i

. Adata de informatizagZo de cada Comarca/Foro pode ser verificada no Comunicado

Esta certid&o considera os feitos disgribuidos na 12 I‘riyslténcia, mesmo que estejam em
Grau de Recurso. ' :

Nao existe conex@o com qualquer outra base de dados de ih"stituic;ég publica ou com a
Receita Federal que verifique a identidade do NOME/RAZAO 'SOCIAL com o CPF/CNPJ. A
conferéncia dos dados pessoais fornecidos pelq pesquisado € de responsabilidade exclusiva do
destinatario da certid&o.

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

Esta certiddo s6 tem validade mediante assinatura digital.

Esta certiddo é sem custas.

Sao Paulo, 22 de julho de 2020.
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO
CERTIDAO NEGATIVA
DE

LICITANTES INIDONEOS

Nome completo: OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE
SIMPLES

CPF/CNPJ: 03.122.825/0001-77

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

Nio constam da relagdo consultada para emissdo desta certiddo os responsaveis ainda ndo
notificados do teor dos acorddos condenatérios, aqueles cujas condenagdes tenham tido seu
prazo de vigéncia expirado, bem como aqueles cujas apreciagdes estejam suspensas em razao
de interposi¢do de recurso com efeito suspensivo ou de decisdo judicial.

Certiddo emitida as 14:57:46 do dia 22/07/2020, 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=INIDONEO:VERIF ICA

Codigo de controle da certidéo: 3AXC220720145746

Atengdo: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE SAO PAULO

Relagdo de Impedimentos de Contrato | Licitagao
Documento gerado em 22/07/2020 as 16:01:25

Em 22/07/2020 as 15:41:04 ndo foram encontrados registros de pessoas fisicas ou juridicas para o critério de pesquisa

informado:

CNPJ: 03122825000177

alizados, acesse

Para acessar este documento com 0s dados atu
dimento ou utilize o QR Code:

https:IIwww4.tce.sp.gov.brlapenadoslpublicol#lpublicaslimpe

Av. Rangel Pestana, 315 - Centro - SP - CEP 01017-906 Pagina: 1 de 1

Telefone: 3292-3266 ww.tce.sp.gov.br
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Consulta Consolidada de Pessoa Juridica

Este relatorio tem por objetivo apresentar 0S resultados consolidados de consultas eletronicas
realizadas diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade
pela veracidade do resultado da consulta é do Orgdo gestor de cada cadastro consultado. A
informagdo relativa a razdo social da Pessoa Juridica ¢ extraida do Cadastro Nacional da
Pessoa Juridica, mantido pela Receita Federal do Brasil.

Consulta realizada em: 22/07/2020 16:02:52

Informacdes da Pessoa J uridica:

Razio Social: OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE
SIMPLES

CNPJ: 03.122.825/0001-77

Resultados da Consulta Eletronica:
Orgao Gestor: TCU

Cadastro: Licitantes Inidoneos
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgdo gestor, clique AQUIL

Orgao 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 AQUIL

Orgdo Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgéo gestor, clique AQUL

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

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgdo gestor, clique AQUL
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Obs: A consulta consolidada de pessoa juridica visa atender aos principios de simpliﬁcaqﬁ%\{g ,)Q;G'
racionalizagdo de servigos publicos digitais. Fundamento legal: Lei n° 12.965, de 23 de abri 74 o 539
de 2014, Lei n° 13.460, de 26 de junho de 2017, Lei n°® 13.726, de 8 de outubro de 2018,

Decreto n° 8.638 de 15, de janeiro de 2016.



22/07/2020 CREMESP - Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo

CRM da empresa; 925048
Nome: OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS 88
CNPJ: 03.122.825/0001-77
Tipo de Inscri¢ao: DEFINITIVA
Situagao: ATIVA - REGULAR
Enderego: R AMERICO BRASILIENSE 405 SL 508
Bairro: CENTRO
Cidade; RIBEIRAO PRETO
Cep: 14015-060
Diretor técnico: LUIZ ANTONIO SILVEIRA PIMENTA
CRM do diretor técnico: 25145
Classificagdolcategoria: PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS TERCEIRIZADOS
Especialidade(s):
ANESTESIOLOGIA
CARDIOLOGIA
“~ CIRURGIA VASCULAR

ESTA PESQUISA TEM CARATER APENAS INFORMATIVO, NAO E VALIDA COMO CERTIDAO QU CERTIFICADO.

www.cremesp.org.br/?siteAcao=PesquisaEmpresas&ﬁcha=sim&codigo=9250484
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SAVP o ﬁmeric;an American Academy
- ‘ ’ ear of Pediatrics
SocorrISta ASSOCiationQ DEDICATED TO THE HEALTH OF ALL (‘,HII.DRF..N"

JEAN MARC SCIALOM

concluiu com éxito as avaliagdes cognitivas e de habilidades de acordo com
o curriculo do Programa de Suporte Avancado de Vida em Pediatria (SAVP) da
American Heart Association.

Prazo de Validade
Nov 2021 ‘

Nome do Instrutor
Antonio C Neto

ID do Instrutor

Data de Preenchimento
1 Dec 2019

Nome do Centro de Treinamento
Instituto Paulista de Treinamento e Ensino LTDA

ID do Centro de Treinamento B

7120618 bR e 0 os130176839
Cidade e Pais do Centro de Trelnamento ' Cédigo eCard
Sao Paulo, BRAZIL E4F9FICDABCD

Nome do Sitio de Treinamento Cédigo QR

IPATRE

b d ;
b bn el S
Loy ; fhos i nienac

i

: Conf‘rme se o nome €o cédiga do eCard correspon;!em com o reglstro Nno WWw. cprvenfy org

© 2016 American Heart Association. Todos os direitos reservados. 15-2819 R2/19

Para visualizar ou verificar a autenticidade, estudantes e functonénos devem dlgltahzar este codigo QR com seus dispositivos méveis ou acessar www.cprverify.org




' SUPORTE AVANGADO DE VIDA EM PEDIATRIA

SUPORTE AVANGCADO DE VIDA EM PEDIATRIA

Data de preenchimento Prazo de validade Cédigo eCard

Confirme se o nome e o cédigo do eCard correspondem com o registro no
' www.cprverify.org. Para visualizar ou verificar a autenticidade, estudantes e
| funcionarios devem digitalizar este cédigo QR com seus dispositivos moveis
! ou acessar www.cprverify.org.

SAVP #_ American

American Academy
of Pediatrics

- Socorrista W Ko | ot wones-
JEAN MARC SCIALOM

0 individuo acima concluiu com éxito as avaliagdes cognitivas e
de habilidades de acordo com o curriculo do Programa de Suporte
Avangado de Vida em Pediatria (SAVP) da American Heart Association.

1Dec2019 Nov 2021 E4F9F9CDASCD

Nome do Centro
de Treinamento

ID do Centro

Instituto Paulista de Treinamento e Ensino LTDA

de Treinamento ZL20618
Cidade e Pais do Centro

de Treinamento Sao Paulo, BRAZIL
Nome do Sitio

de Treinamento IPATRE
Nome

do Instrutor Antonio C Neto
ID do Instrutor 05130176839

© 2016 American Heart Association 15-2819  R2/19
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VACINA ANTI-RABICA PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO GRANDE Sistoinn
] y Sacretarie Municipal de Saude Publiva o

US: us: Us: us: Us: Wnico

; & . % i CNPJ03:501.509/0001-08 de Saude
Yacina: Vacina: Yocina: Vacina: Vacing,
Lote: Lota: Lote: Lote: Lote: COMPROVANTE DE VAC!NAOAO DF,ROT!NA E ANTI-RABICA
Vai: Val.: Val. Val: Val.: : ; A e .
Pata: .0t |Datar .t DaR: b b | Db o ho b | Dt AL Cndastm'og‘s he'\}a/ u{m ;xpo Sanguineo:
Rubrica: Rifrica: Ribrica: ............ | Rabrica: Ribrica: S S 3% - i
us: us: U8 us us. No A ¢ |
Vacina: Vacing: Vacha: Vacina Vacina: \&’
Lote: Lote: Lote: Lote; Lote: T
Val: Vals Vi, Val: Vai.: RGOrgho Exfissor: ! Da%‘lascxm 1t0:
Datar 4L iData A d fDate Ll Date o f(Datw. L ; / M
Rifbrica: Ribrica: Ribrica: Ritbrica: Rishrica; Enderepo:
SorolINaol] $im Quantidade i Caniro de Sadde de W Dataf g m——

Observagho: Para 1 sua protegdo, conserve ests cartio junto aos seus documentos de importancia. g*% WL, UMi Fone:
Apresente-o antes de qualquer atendimento médico, i~
p | SESAUMMUNIZ - 005
o8¢ Cop,



VACINAS APHICADAS NA INFANCIA

DATA
(OLTIMA APLICAGAD)

TIPO DE DOSE

{12 au 2" ous 3° ou Reforgo)

BCG-id

POLIO

DIP

HEPATITE B

HEMOFILO

SARAMPO/CAXUMBAIRUBEOLA

FEBRE AMARELA

QUTRAS

5 CADERNETA DE VACINAGAQ -

J  SECRETARIA DE ESTADO GENTRO DE VIGILANCIA

DA SAUDE § : EPIDEMIDLOGICA
“Prof. Aloxandre Vranjag'|

ropns

mE NASCIMENTO:

3¢ /01 &Y

A e Brein (AT S

ANCDUMETA NE AR AR A

MANTENHA ESTA CADERNETA EM SEU PODER, JUNTO COM SEUS DOCUMENTOS.

VALIDADE EM TODO TERRITORIO NACIONAL
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ASCIMENTO N.° 12.384.

s fls, 259ve, , do livro n° 124
o o assento de " RAFARL RENE.DARCZ ®.

; ta cidade,

* , do sexo masculino. ., de cor brenca.
Flho deZBFERINO BRAZ DARGZ e MARIA APARECIDA MOREIRA DAROZ, casados

| em Ale§re-ES., ole, natural do Estedo do Espirite Santa, engenheiro

. nesta cidads. ' 3
‘ .saﬁ'do avds paternos 'HONORIO DARGZ.
MARIA JOSE SILOTTI DARGZ.
sendo avés maternos NICANOR IOPES MOREIRA.
FRANCISCA 2ITA RODRIGUES MOREIRA.
Foi declorante 0 PAI,
Observagdes: Registro feito negta data pelo Oficial do Registro Civil,

LOURINO JESUS DE ALBUQUERQUE.

O referido é verdade e dou fé.
i Amcmbai-IMS), 10 de fevegreiro, de 19 83,
; vérgi.nia. owring JErUus AU §®
& » cABXEO 5 OF E3G "

v Otica UNICENTER - Reo Duque do Caxten, 1139 = Fon (067) 481-1072  Amambal » M

noscid® cosy 9 9 9 Erinta. 5y 5 » yde janeiro. de mil novecentos e
oitenta e nove.(30-01-1,989). = ks 13:30hs. Em Hospital Regional, nes

agronomo, ela, natural do Estado de Mi'nas Gerais, professora, com 27
i enos de idade, por ocasifio do ‘parto, € o 1P filho do casal e residen
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Nota Fleeal
O RAFAEL RENE DAROZ O e . o
g = R ENG GUARACY RIBEIRO MONTEIRO, 345AP 121 Data de Erissao 12/02/2020 Yd
f Data de Apresentagio: 17/02/2020
§ === 1D NOVA ALIANCA | Dgie g6 Aptaes
R === 14026-574 RIBEIRAO PRETO/SP \i\ | Conta Contrato N° 310087355678
Leitura Proximo Més 12/03/2020

e

Lote Roteiro de Leitura N°. Medidor PN Reservado ao Fisco
PBUSTS 9 715331265 1134622 _ F2D0,3E22 269A 81 BE.5C07.2074.8BD05.3DA2
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MANIFESTACAO TECNICA

Processo n° 133/2020

Objeto: Contratagdo de empresa especializada para atendimento médico provendo
suporte avangado de vida para pacientes em estado critico portadores de COVID- 19 nas
dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto, contemplando atendimento
médico direcionado para Pacientes Adultos.

Na qualidade de diretor técnico da Fundagdo Hospital Santa Lydia, registro que
os documentos apresentados pela empresa OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS
MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES | CNPJ n °03.122.825/0001-77 para habilitagao
técnica do referido processo f1s.10-58, ATENDE na sua integralidade as exigéncias do
termo de referéncia.

Desta forma, encaminha-se ao departamento de compras para prosseguir com 0s

demais atos do processo.

Ribeirdo Preto, 22 de julho de 2020.

%
Dr. Walther de Oliveira Campos Filho

iretor técnico
Fundaéio Hospital Santa Lydia
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DECLARACAO
Processo n.° 133/2020
Unidade/Orgio Hospital Santa Lydia
Natureza da atividade | Atividade-Fim Valor Estimado R$ 96.720,00

Contratagdo de empresa especializada para atendimento médico provendo suporte avangado
Objeto de vida para pacientes em estado critico portadores de COVID- 19 nas dependéncias do

Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto, contemplando atendimento médico direcionado para
Pacientes Adultos.

Mensal, apds a prestagdo dos servigos com

Pormg de Laganiento base no valor hora/plantdo.

Natureza Prestacdo de Servigos

Art. 9° §1°, I. do Regulamento Proprio de

Dispensa — Atividade-
Contratagdes. i

Fundamento Legal Fim

Meio de Selec¢ao

Este setor financeiro, declara haver adequagdo orcamentario-financeira para suportar a presente despesa,
. . . 2
conforme objeto, forma e valor especificados acima. '

i
Assinatura: / i EL \
DEPA&TAME (0] F@N{EIRO

GILBERTO'HENRIQUE FILHO

Data:Z2 | 07| Z&2 O




FUNDAGAO HOSPITAL SANTA LYDIA
DEPARTAMENTO DE COMPRAS E CONTRATAGOES

JUSTIFICATIVA PARA CONTRATACAO - ATIVIDADE-FIM

Processo n.’ 133/2020
Unidade/Orgio Hospital Santa Lydia
Contratagdo de empresa especializada para atendimento médico Valor Total R$ 96.720,00
provendo suporte avangado de vida para pacientes em estado
Objeto critico portadores de COVID- 19 nas dependéncias do Hospital N

Santa Lydia de Ribeirdo Preto, contemplando atendimento Natureza Prestagao o
médico direcionado para Pacientes Adultos. Siexyigos

Forma de | Mensal, apos a presta¢do dos servicos com base no valor ; ~ Dispensa —

pagamento | hora/plantdo. Miip-de Selecio Atividade-Fim
OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SS Valor

Prestador | cNpJ ne 03.122.825/0001-77 Hora/Plantio RS 130,00

INFORMACAO. OBJETO. JUSTIFICATIVA.

Venho por meio desta, solicitar a contratagdo do objeto descrito acima, registrados sob o numero supra, objetivando
satisfazer a necessidade desta Fundagdo. 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
orientagdo do Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo (O TRIBUNAL E AS ENTIDADES MUNICIPAIS DA
ADMINISTRACAO INDIRETA - Autarquias, Fundagdes, Consorcios e Empresas Estatais do Municipio. Sdo
Paulo: TCE/SP, 2012, p. 27).

O presente processo visa a contratagdo de empresa médica para promover atendimento médico de suporte avangado para
pacientes em estado critico portadores de Covid-19, nos leitos disponibilizados para atendimento e assisténcia, em apoio
a Secretaria Municipal de Saude de Ribeirdo Preto - https://www.ribeiraopreto.sp.gov.br/portal/noticia/hospita]-santa-
lydia-recebera-exclusivamente-pacientes-com-covid—19, conforme solicitagdo da area técnica fls.03 e termo de referéncia
04-07.

Insta consignar que a Fundagdo promoveu processo de credenciamento médico n® 032/2020 - Processo n°® 128/2020,
visando a contratagio de profissionais médicos capacitados para prestar servigos nas enfermarias e nas unidades de
terapia intensiva, devidamente publicado no diario oficial do Municipio de Ribeirdo Preto, bem como mantem aberto o
referido processo no sitio oficial para possiveis interessados.

No entanto, conforme e-mail disponibilizado pela Central de Plantdes da Fundacdo, até a presente data ndo houve
profissionais médicos interessados no servigo, sendo necessério a contratagéo de forma temporaria e emergencial para
atender as demandas da Fundag@o.

Tendo em vista a falta de profissionais interessados, foram definidos pelo diretor técnico da Fundagdo — Dr. Walther de
Oliveira Campos Filho, o valor da hora/plantdo de R$ 130,00 (cento e trinta reais) em consonancia com o atual valor
pago para empresa Terapia Intensiva RP Servigos Médicos LTDA, oriundo do processo 089/2019 | Contrato 001/2019.

Face ao resultado apresentado, verificamos a habilitagéo do prestador no que tange aos documentos de carater juridico,
fiscal, trabalhista e econdmico-financeiro, bem como a verificagdo da regularidade de licitantes inidoneos, da relagdo de
impedimentos de Contrato/Licitagdo e a da consulta consolidada de pessoa juridica expedida pelo TCU fls. 27-58, ndo
havendo qualquer irregularidade neste tema.

Diante do exposto, encaminha-se a autoridade superior para analise e aprovagao.

MatheusAl Laham
Depérga nto de Compras N
Assinatura: Fundacg ital Santa Lydia Data: 32 /O3 /0020

Departanw/nto de Compras e Contratagdes
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AUTORIZACAO
Processo n.’ 133/2020
Unidade/Orgio Hospital Santa Lydia
Contratagio de empresa especializada para atendimento Valor Total RS 96.720.00
médico provendo suporte avangado de vida para pacientes em '
Objeto estado critico portadores de COVID- 19 nas dependéncias do
Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto, contemplando Natureza Prestagdo de
atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos. Servigos
Forma de Mensal, apos a prestagdo dos servigos com base no valor . Dispensa -
Pagamento | hora/plantdo Meioide Selegho Atividade Fim
Prestador | OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SS CNPJ n° 03.122.825/0001-77

Autorizacio. Na qualidade de ordenador de despesas, em face da justificativa apresentada de fls.61, bem
como a declaragdo de adequagio orgamentaria financeira de fls. 60, e conforme termo de referéncia de fls.
03-07, qualificagdo do fornecedor, fls. 27-58, autorizo a contratagdo independente de procedimento de
licitagdo, por envolver atividade-fim, nos termos da justificativa apresentada, mantendo-se aberto o edital de
credenciamento médico n° 032/2020.

Encaminha-se ao Departamento de Compras e Contratagdes para as providéncias cabiveis e ao departamento

juridico para visto sobre a minuta. /

Assinatura: Data: 22 / 07} /| 202o




FUNDAGAO
CONTRATO NO. 087/2020 | PROCESSO N.° 133/2020

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A FUNDACAO
HOSPITAL SANTA LYDIA - FHSL E A EMPRESA OXICAR
PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES.

Pelo presente instrumento, de um lado a FUNDACI"\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 OXICAR PRESTADORA DE
SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES, inscrita no CNPJ/MF  n.©
03.122.825/0001-77, com sede na Rua Américo Brasiliense, 405, Sala 508,
Centro, CEP 14.015-050, na cidade de Ribeirdo Preto, Estado de Sao Paulo, com
representante ao final assinado, doravante denominada CONTRATADA, tendo em
vista o contido no processo de contratagdo n.° 133/2020, regido pelo Regulamento
de Compras desta Fundagdo (art. 119, Lei n. 8.666/93), pelo Codigo Civil e pelas
normas de direito publico, tornam justo e pactuado o0s direitos, obrigacoes,
responsabilidades e as penalidades deste termo contratual, mediante as seguintes
clausulas: -

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 O objeto deste contrato constitui-se na contratagdo de empresa especializada
para atendimento médico provendo suporte avancado de vida para pacientes em estado
critico portadores de COVID 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirao Preto,
contemplando atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos, para execugado das
atividades descritas no ANEXO I, cujo seu conteudo é parte integrante deste
contrato, independente de transcricao expressa.

1.2 O inicio da execugdo do objeto do contrato se dara de forma: imediata a
assinatura.

1.3 O prazo de vigéncia contratual é de 30 (trinta) dias a contar da assinatura
do contrato, podendo ser prorrogado pelo limite maximo de 60 (sessenta) meses,
mediante termo aditivo.

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR

2.1 O valor total estimado do contrato, para o periodo de sua vigéncia, é de R$
96.720,00 (noventa e seis mil, setecentos e vinte reais), a ser pago em
parcela Unica, valor equivalente a 744 (setecentas e quarenta e quatro)
horas/plantdo més, tendo como base de calculo o valor fixo de R$130,00
(cento e trinta reais) a hora/plantdo.

2.2 Nesse valor estdo inclusos e previstos todos e guaisquer 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 € em
feriados, despesas com refeigdes e transporte, € 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 sera a Unica e integral remuneragdo a ser paga em
contraprestagdo ao cumprimento integral do objeto contratual.
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FUNDACAO
CLAUSULA TERCEIRA - DO CUSTEIO

3.1. Os recursos financeiros para fazer face as despesas decorrentes com !a"‘

presta}géo de servigos para o Hospital Santa Lydia correrdo a conta de recursos
atendidos por verbas proprias e oriundos do contrato de Gestdo 048/2016.

CLAUSULA QUARTA - DO ACRESCIMO E SUPRESSAO

4.1. A CONTRATADA ficara obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢des 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 § 1.9 do art. 65 da Lei Federal n.° 8.666/1993.

CLAUSULA QUINTA - FORMA E CONDICOES DO PAGAMENTO

5.1 A CONTRATANTE efetuaréa o pagamento por ordem bancaria ou
extraordinariamente pela Tesouraria, no dia 20 (vinte) do més posterior a
prestagao dos servigos, mediante conferéncia de escala e a apresentagao da
documentacao fiscal pertinente.

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

5.3 O pagamento observara o fornecimento do produto ou a execugdo continua do
servico, sendo efetuada na forma do item 5.1.

5.4 Os valores contratados, desde que observado o interregno minimo de um ano,
contado da data limite para apresentagéo da proposta, ou, nos reajustes
subsequentes ao prlmelro da data de inicio dos, efeitos financeiros do ultimo
reajuste ocorrido, serdo reajustados utilizando-se a variagdo do fndice de Pregos
ao Consumidor Amplo (IPCA/IBGE) acumulado do periodo.

5.5 Os reajustes serao precedldos de sohatagao da CONTRATADA.

5.6 O CONTRATANTE deverd assegurar que os pregos reajustados sdo compativeis
com aqueles praticados no mercado, de forma a garantir a continuidade da
contratagao mais vantajosa.

5.7 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.

5.8 Na hipotese de pagamento de juros de mora e demais encargos por atraso, 0s
autos devem ser instruidos com as justificativas e motivos, e ser submetidos a
apreciagdo da autoridade superior competente que adotard as providéncias para
verificar se é ou ndo caso de apuracdo de responsabilidade, identificagdo dos
envolvidos e imputagdo de 6nus a quem deu causa.

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

5.10 Se a CONTRATADA for uma microempresa ou empresa de pequeno porte,
houver optado pelo Regime Especial Unificado de Arrecadacdo de Tributos e
Contribuigdes instituido pela Lei Complementar n.° 123/2006 (Simples Nacional)
e apresentar uma declaragdo ao CONTRATANTE, ficara dispensada das retengoes
previstas no item anterior, conforme dispuser as normas vigentes.
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FUNDACAO

5.1} Se fonf dispensado das retengdes de tributos na fonte, a CONTRAT,&D“A".‘“é:;
obrigada a informar qualquer alteracdo de sua condicdo de optante pelo Simples , «

Nacional, sob pena da aplicagao de sangdes contratuais e legais.
CLAUSULA SEXTA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

6.1 A CONTRATADA compromete-se a executar o objeto contratado, com zelo e
eficiéncia, diligenciando para a eficaz resolugdo dos problemas suscitados. A
CONTRATADA compromete-se executar o objeto contratado, com zelo e eficiéncia,
diligenciando para a eficaz resolugao dos problemas suscitados.

6.2 A CONTRATADA obriga-se a manter durante toda a execugao do contrato, em
compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas as condigées de habilitagao
e qualificagao exigidas.

6.3 A CONTRATADA arcara com todos os encargos e obrigagdes de natureza
trabalhista, previdenciaria, acidentdria, tributaria, administrativa e civil
decorrentes da execugdo do fornecimento desta contratagdo, sem excegao.

6.4 O ndo cumprimento de quaisquer obrigagdes pela CONTRATADA ndo transfere
a CONTRATANTE a responsabilidade do respective 6nus.

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

6.6 Se, em qualquer caso, empregados da CONTRATADA intentarem reclamacgoes
trabalhistas contra a CONTRATANTE, a CONTRATADA respondera integralmente
pelas obrigagdes contratuais, nos termos do art. 125 e seguintes do Cdédigo de
Processo Civil.

6.7 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.

6.8 O descumprimento de quaisquer das cldusulas deste contrato por parte da
CONTRATADA ensejard a sua imediata rescisdo, sujeitando--a as multas
contratuais e sangdes legais, independentemente da apuracdo da responsabilidade
civil e criminal, se for o caso.

6.9 A CONTRATADA estd impedida de interromper, unilateralmente, e
fornecimento de bens e/ou servicos, salvo nas condigoes aludidas na Lei n.
8.666/93 ou por forga de decisao judicial.

CLAUSULA SETIMA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

7.1 Prestar & CONTRATADA todos os esclarecimentos necessarios a execugado do
fornecimento.

7.2 Efetuar os pagamentos devidos, nos prazos determinados, nos termos da lei.

7.3 Assegurar o estrito cumprimento dos termos do contrato, do edital e seus
anexos.

7.4 Manter o equilibrio econdmico-financeiro do contrato.
CLAUSULA OITAVA - DAS SANGOES
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8.1 O retardamento da execugdo 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 indenizagdao por perdas e
danos.

8.2 Pelo atraso na prestacdo dos servigos, considerando as condicdes 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.

8.3 Ficam expressamente reservadas 3 CONTRATANTE as prerrogativas que lhe
s3o conferidas pela legislagdo civil e pelas normas de direito publico especialmente
no que tange as alteragdes contratuais, rescisdo, fiscalizacdo da execugdo e
aplicacdo das sangdes.

8.4 O ndo 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).

8.5 Por qualquer tipo de inexecugao total ou parcia’l do contrato, podera a FHSL
aplicar @ CONTRATADA, além das demais cominacgdes legais pertinentes, as
seguintes sangdes administrativas:

8.5.1 Adverténcia, por ocorréncia;

8.5.2 Multa de até 1% (um por cento), calculada sobre o valor global anual
maximo do contrato, por mera ocorréncia;

8.5.3 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
obrigagéo legal;

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

8.5.5 Suspensdo do direito de licitar, impedimento de licitar com a
Administragéo Publica e/ou declaragéo de inidoneidade, nos termos da Lei.

8.6 A CONTRATANTE podera, administrativamente, compensar 0S valores das
sancdes pecuniarias impostas na parcela de seu pagamento, €, 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 rescisao do contrato.

8.7 Se os valores dos pagamentos devidos ndo forem suficientes, a diferenga
devera ser recolhida pela CONTRATADA no prazo méaximo de 5 (cinco) dias uteis
a contar da aplicagdo da sangao.

CLAUSULA NONA - DO FORO

9.1 O Foro competente para dirimir questdes oriundas deste Contrato, nao
resolvidas na esfera administrativa, é o da Comarca de Ribeirdo Preto, Estado de
Sao Paulo.

CLAUSULA DECIMA - DISPOSICOES GERAIS

10.1 A presente contratagao vincula-se, para todos os efeitos e fins de direito, ao
antecessor edital e seus anexos, independentemente de sua transcrigdo e a
proposta adjudicada da CONTRATADA, cujos termos integram O presente
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instrumento contratual, com forga de clausulas, como se aqui estivessem
transcritas; A

10.2 A presente contratagdao regula--se pelas suas clausulas deste, pelo
Regulamento Geral de Compras, pelos principios da teoria geral dos contratos e
as disposigbes de direito privado e, supletivamente, os preceitos de direito publico.

E por estarem assim justas e concordes, as partes assinam o presente instrumento

em 2 (duas) vias, de igual forma e teor, na presenca das testemunhas abaixo
gualificadas.

Ribeirdo Preto/SP, 23 de julho de 2020.

CONTRATANTE CONTRATADA

FUNDAGAO HOSPITAL OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS
SANTA LYDIA MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES
CNPJ/MF 13.370.183/0001-89 CNPJ/MF: 03.122.825/0001-77

Marcelo Cesar Carboneri Alex Davidson Biagioni Pimenta

CPF/MF 362.019.658-31 CPF/MF: 277.870948-77

CONTRATANTE FUNDAGCAO HOSPITAL
SANTA LYDIA

CNPJ/MF 13.370.183/0001-89

Walther de Oliveira Campos Filho

CPF/MF 555.146.186-68

Testemunhas

1a 29
Nome: Nome:
CPF: CPF:
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TERMO DE REFERENCIA

OBJETO: Contratagdo de empresa especializada para atendimento médico
provendo suporte avangado de vida para pacientes em estado critico portadores
de COVID 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto,

contemplando atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos.

1. ESCOPO DA PRESTAGCAO DO SERVICO

1.1. Atendimento médico em suporte avangado de vida em regime de terapia
Intensiva nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto,
contemplando:

1.1.2 Assisténcia Médica em Unidade Especializada para disponibilizar o Suporte
Avangado de Vida para Adultos, em regime de plantdo, 24 (vinte e quatro) horas
por dia, sete dias da semana, inclusive sabados, domingos e feriados,
ininterruptamente, onde realizar-se-a a assisténcia necessaria aos pacientes
internados nessa ala, inclusive a realizagdo dos procedimentos inerentes aos
casos; prescricao de medicamentos, solicitagdo de exames laboratoriais e
radioldgicos utilizando prontuario eletrénico (SISHOSP).

1.1.5. Proporcionar resolutividade da assisténcia dentro dos padroes especificados
e mesurados de forma impessoal, pelos indicadores de resultados.

1.1.6. Garantir que os atendimentos sejam baseados em protocolos clinicos
sistematicamente atualizados e implantados na Instituicdo pela prépria equipe,

com livre acesso aos profissionais médicos da Fundagao.

2. LOCAL E PRAZO DE EXECUGAO DOS SERVICOS

2.1. O servigo desse objeto sera prestado no Hospital Santa Lydia de Ribeirdo
Preto, localizado na Rua Tamandaré n©. 434, Campos Eliseos, Municipio de
Ribeirdo Preto.

2.2. O prazo contratual sera de 30 (trinta) dias podendo ser prorrogado
por renovavel por periodos semelhantes, enquanto houver necessidade de
manutengao do servigo por conta da pandemia de coronavirus, mediante termo
aditivo.

2.3 A prestagao de servigo devera iniciar no dia 23 de julho de 2020.
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3. QUANTIDADE ESTIMADA
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3.1 A estimativa de atendimento esta limitada ao nimero maximo de leitos da

UTI que sdo 07 (sete) leitos.

4. DOS REQUISITOS PARA O EXERCICIO DA FUN(}KO

4.1. A empresa contratada devera apresentar a Relagdao de Profissionais que a
compdem bem como possuir Equipe Técnica Qualificada, com profissionais (no
exercicio da fungao ou na supervisao/coordenagao médica), habilitados através de
(1) Titulo de Especialista pela Comissdao Nacional .de. Residéncia Médica do
Ministério da Saude, ou (2) pela Sociedade Brasileira da referida especialidade ou
(3) experiéncia de atuagdo em pacientes criticos. Todos os componentes da equipe
deverao apresentar os seguintes documentos. \ ,_ , ”

a) Copia autenticada do diploma ou certificado de conclusao do curso de medicina;
b) Cépia autenticada da carteira profissional emitida pelo Conselho Regional de
Medicina - CRM competente;

c) Copia da Carteira de Identidade e do CPF;

d) Prova de Registro da empresa junto ao Conselho Regional de Medicina de Sao
Paulo (Lei 6.839/1980, art. 1.°). Poderé ser aceito o Protocolo de solicitacao de
registro da empresa junto ao CREMESP ¢ |

5. OBRIGACOES DA CONTRATADA

5.1. Cumprir os procedimentos contratados referentes as necessidades de
atendimentos através de profissionais qualificados.

5.2. Confeccionar relatérios médicos quando solicitados.

5.3. Realizar atendimento humanizado com monitoramento da qualidade,
manutencdo do melhor relacionamento médico-paciente com indice de
resolutividade dentro dos padrdes especificados no Regimento Interno do
Hospital.

5.4. Garantir a continuidade da prestagdo, de forma a assegurar que na eventual
auséncia, falta ou férias haja a reposigao dos profissionais.

5.5. Garantir a qualidade e uniformidade dos servigos, em conformidade com a
Legislagdo Sanitaria vigente e as técnicas usualmente aplicaveis.

5.6. Planejar, organizar, supervisionar e controlar o servigo e o seu pessoal, do

ponto de vista técnico, operacional e administrativo.

Péagina 7 de 11
FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA
Rua Tamandaré, 434 — CEP 14.085-070 - Campos Eliseos
Ribeirdo Preto — S.P. — Tel.(16) 3605 4848
CNPJ-MF n° 13.370.183/0001-89 Inscr. Municipal n® 1499777/01



FUNDAGAO

5.7. Responsabilizar-se pelos encargos fiscais, sociais, comerciais e trabathistas

santdlydia -

v puiridds

que lhe couberem, em razdo do presente e decorrente de sua atividade em relagé:"b )

aos profissionais contratados ou que por qualquer forma venha a lhe prestar

servigos, cujos onus e obrigagdes, em nenhuma hipétese, serdo transferidos para
a Contratante.

6. FORMA E PRESTAGAO DE SERVICOS

6.1. Deverd ser nomeado 01 (um) profissional para ser o Responsavel pela
execugdo dos servigos contratados dos demais profissionais.

6.2. A CONTRATADA devera fornecer previamente, com quinze dias de
antecedéncia, uma ESCALA MENSAL DA EQUIPE MEDICA, que devera conter o
ndmero de telefone de contato do médico.

6.3. No periodo de plantdo estabelecido devera contemplar realizagdo da fungao
como descrito no item 1.1.3 deste edital.

6.4. A assisténcia devera seguir 0s procedimentos e fluxos estabelecidos pelo

Hospital.

7.FISCALIZACAO E CONTROLE DA EXECUGAO DOS SERVICOS:

2.1. A Diretoria Técnica do Hospital sera responsavel pelo acompanhamento e
execucao do contrato e fiscalizard os servigos prestados pela CONTRATADA.

Z.2. QO exerdcio de fiscalizacdao constante, n3o exime a CONTRATADA da
responsabilidade que assumiu, no tocante a boa qualidade dos servigos prestados.

7.3. Ndo obstante a empresa CONTRATADA ser Unica e exclusiva responsavel pela
execugdo dos servigos objeto dessa contratagdo é reservado o direito de, sem que
de qualquer forma restrinja a plenitude dessa responsabilidade, exercer a mais
ampla e

completa fiscalizagao dos servigos, diretamente ou por preposto designado,
podendo para isso:

7.3.1. Executar mensalmente a medicdo dos servigos efetivamente prestados,
verificando in loco os atendimentos, assim como os registros dos prontuarios dos
pacientes. No caso de inconformidades, rejeitar a produgdo apresentada total ou
parcialmente desde que por motivos imputéveis a CONTRATADA, sem prejuizo das

demais sangdes disciplinadas em contrato.
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7.3.2. A fiscalizacdo dos servigos pela CONTRATANTE ndo exclui nem diminui a

completa responsabilidade da CONTRATADA por qualquer inobservancia ou
omissdo as clausulas do contrato.

7.3.4. Aprovar as faturas de prestagdao de servigos somente dos servigos
efetivamente executados.

7.3.5. Proceder a verificagdo do(s) relatério(s) com a relagdo dos servigos
executados, descontando-se do valor devido o equivalente ao ndao cumprimento
dos servicos contratados, na hipdtese de os motivos serem imputados a

CONTRATADA, sem prejuizo das demais sangdes previstas neste contrato.

8. PRAZO DE VIGENCIA:
8.1 O prazo de vigéncia da contratagdo serd de 30 (trinta) dias, podendo ser
prorrogavel por periodos semelhantes, conforme necessidade imposta pela

pandemia de coronavirus, mediante termo aditivo.

9. REMUNERAGAO

9.1. A forma de remuneracdo do contrato sera realizada com base no valor da
hora/plantdo, ndo podendo excedier o atual valor pag‘o para os referidos servigos,
qual seja R$ 130,00 (cento e trinta reais) hora/plantao.

9.2 Para realizagdo dos servigos especificados, sera estimado 744 horas/plantao
més, correspondendo ao valor total estimado de R$ 96.720,00 (noventa e seis

mil, setecentos e vinte reais) para o seu periodo (30 dias).

10. FORMA DE PAGAMENTO:

10.1. O pagamento sera realizado mensalmente, todo dia 20 (vinte) de cada més,
subsequente ao da prestagdo do servigo, apos detida conferéncia das escalas (més
correspondente) pelo Diretor Técnico da Fundagdo, mediante emissdo da
respectiva nota fiscal de servigo.

10.2 O eventual atraso na entrega da nota fiscal acarretara correspondente e
proporcional atraso no pagamento, sem qualquer penalizagdo ou atualizagao
monetaria.

10.3 Caso se constate alguma irregularidade na nota fiscal emitida pela

CONTRATADA, esta sera devolvida para corregao, sendo restabelecido o prazo de
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5 (cinco) dias Uteis para o pagamento, a contar do recebimento p’e@’,d .930‘3
CONTRATANTE, do documento ja corrigido.

10.4 Estdo incluidos na remuneracdo dos servigos contratados todos os tributos,
inclusive contribuicdes fiscais e parafiscais, previdenciarios e encargos

trabalhistas, além de quaisquer outras despesas necessarias a execugao do

contrato.
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ANEXO LC-01 - TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO
CONTRATANTE: FUNDAGAO HOSPITAL SANTA LYDIA

CONTRATADO: OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE
SIMPLES

PROCESSO N° (DE ORIGEM): 133/2020

OBJETO: Contratagdo de empresa especializada para atendimento meédico
provendo suporte avangado de vida para pacientes em estado critico portadores
de COVID 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto,
contemplando atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos.

Na qualidade de Contratante e Contratado, respectivamente, do Termo acima
identificado, e, cientes do seu encaminhamento ao TRIBUNAL DE CONTAS DO
ESTADO, para fins de instrucdo e julgamento, damo-nos por CIENTES e
NOTIFICADOS para acompanhar todos os atos da tramitagao processual, até
julgamento final e sua publicagdo e, se for o caso e de nosso interesse, para, nos
prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o direito 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 Sao Paulo, de conformidade com O art. 90 da Lei
Complementar n° 709, de 14 de janeiro de 1993, precedidos de mensagem
eletronica aos interessados.

Ribeirdo Preto/SP, 23 de julho de 2020.

CONTRATANTE:

Nome e cargo: Marcelo Cesar Carboneri — Diretor Administrativo
E-mail institucional: mcarboneri@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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Convocagao para assinatura do Contrato n° 087/2020 - Processo n°®133/2020 . o fﬁ

Zimbra

4 o

De : Ricardo Correa da Cruz <ricruz@hospitalsantalydia.com.br> Sex, 31 de jul de 2020 17:22

Assunto : Convocacdo para assinatura do Contrato n® 087/2020 - Processo /32 anexos
n° 133/2020

Para : ribeirolena@hotmail.com
Cc : FHSL | Grupo Compras <fhs|.compras@hospitalsanta|ydia.com.br>

A
OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES

Prezado Dr. Alex,

Comunicamos que a contratacao oriunda do processo n° 133/2020, foi devidamente autorizada por seu
respectivo gestor, conforme documentagio acostada ao processo.

Portanto, fica convocado V.Sa., para no prazo maximo de 02 (dois) dias uteis, a contar do recebimento
da presente, a comparecer ao Departamento de Compras para assinar o Contrato n® 087/2020.

Se preferir, imprimir em 02 (duas) vias, assinar, solicitar a assinatura de 01 (uma) testemunha.
Ap6s as assinaturas, favor encaminhar as 02 (duas) vias, para:

FUNDAGCAO HOSPITAL SANTA LYDIA - FHSL

A/C: DEPARTAMENTO DE COMPRAS (MATHEUS / RICARDO OU VERONICA)
RUA TAMANDARE, 434, CAMPOS ELISEOS

CEP 14085-070 - RIBEIRAO PRETO

Ricardo Correa da Cruz
Analista de Licitagoes e Contratos

Fundagao Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirao Preto - Sdo Paulo - SP
T (16) 3605-4855

santalydia

Esta mensagem pode conter informagao confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé nao for o destinatéario ou a pessoa
autorizada a receber esta mensagem, néo pode usar, copiar ou divulgar as informacdes nela contidas ou tomar qualquer acéo 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 itis 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.

- C 087-2020 OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES.pdf
234 KB
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CONTRATO N°. 087/2020 | PROCESSO N.° 133/202'50«“

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A FUNDACAO
HOSPITAL SANTA LYDIA - FHSL E A EMPRESA OXICAR
PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES.

Peio presente instrumente, de um lado a FUNDAGAO 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 Ribeir8o Preto, Estado de S3o
Peulo, 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 OXICAR PRESTADORA DE
SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES, inscrita no CNPJ/MF n
03.122.825/0001-77, com sede na Rua Américo Brasiliense, 405, Sala
Centro, CEP 14.015-050, na cidade de Ribeirdo Preto, Estado de S&c Paulo,
representante ao final assinado, doravante denominada CONTRATADA, tendoc em
vista o contido no processo de contratagdo n.® 133/2020, regido pelo Regulamento
de Compras desta Fundagao (art. 119, Lei n. 8.666/93), pelo Cddigo Civil e pelas
normas de direito publico, tornam justo e pactuado os direitos, obrigacdes,
responsabilidades e as penalidades deste termo contratual, mediante as seguintss
cldusulas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 O objeto deste contrato constitui-se na contratagdo de empresa especializada
para atendimento médico provendo suporte avangado de vida para pacientes em estado
critico portadores de COVID 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeir&c Preto,
contemplando atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos, para execugao das
atividades descritas no ANEXO I, cujo seu conteldo é parte integrante deste
contrato, independente de transcrigdo expressa.

O

1.2 O inicio da execugdo do objeto do contrato se dard de forma: imediata 2
assinatura.

1.3 O prazo de vigéncia contratual é de 30 (trinta) dias a contar da assinatura
do contrato, podendo ser prorrogado pelo limite maximo de 60 (sessenta) meses,
mediante termo aditivo.

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR

2.1 O valor total estimado do contrato, para o periodo de sua vigéncia, é de RS
96.720,00 (noventa e seis mil, cento e vinte reais), a ser pago em parceia
Unica, valor equivalente a 744 (setecentos e quarenta e quatro)
horas/piantdo més, tendo como base de célculo o valor fixo de R$130,00
{cento e trinta reais) a hora/plant&o.

2.2 Nesse valor estdo inclusos e previstos tcdos e quaisquer encargos inerentes
ao cumprimento integral do objeto contratual, tais como tributos, despesas com
transporte, encargos sociais, trabalhistas, previdenciarios e securitdrios do pessoal
envolvido no fornecimento, bem como custos e beneficios decorrentes de trabalhcs
executados em horas extraordinarias, trabalhos noturnos, dominicais e em
feriados, despesas ccm refeigles e transporte, e todos e quaisquer outros encargos

gue ndo expressamente indicados aqui, mas inerentes ao seu cumprimento, de tal
sorte que o valor propostc serd a Unica e integral remuneragdo a ser paga em
contraprestagdc aoc cumprimento integral do objeto contratual.
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FUNDACAO
CLAUSULA TERCEIRA - DO CUSTEIO

3.1. Os recursos financeiros para fazer face as despesas decorrentes com a
prestagdo de servigos para o Hospital Santa Lydia correrdo a conta de recursos
atendidos por verbas préprias e oriundos do contrato de Gestao 048/2016.

CLAUSULA QUARTA - DO ACRESCIMO E SUPRESSAO

4.1. A CONTRATADA ficara obrigada a aceitar, nas mesmas condigdes contratuais,
as supressdes e 0s acréscimos que se fizerem nos servicos, 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 QUINTA - FORMA E CONDICOES DO PAGAMENTO

51 A CONTRATANTE efetuard o pagamento por ordem bancéria ou
extraordinariamente pela Tesouraria, no dia 20 (vinte) do més posterior a
prestacdo dos servigos, mediante conferéncia de escala e a apresentagdo da
documentacao fiscal pertinente.

santalydia

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

5.3 O pagamento observara o fornecimento do produto ou a execugao continua do
servico, sendo efetuada na forma do item 5.1.

5.4 Os valores contratados, desde que observado o interregno minimo de um ano,
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.

5.5 Os reajustes serdo precedidos de solicitacdo da CONTRATADA.

5.6 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.

5.7 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.

5.8 Na hipdtese de pagamento de juros de mora e demais encargos por atraso, 0s
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, identificagdo dos
envolvidos e imputacdo de 6nus a quem deu causa.

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

5.10 Se a CONTRATADA for uma microempresa ou empresa de pequeno porte,
houver optado pelo Regime Especial Unificado de Arrecadacd@o de Tributos e
Contribuicdes instituido pela Lei Complementar n.0 123/2006 (Simples Nacional)
e apresentar uma declaragdo ao CONTRATANTE, ficard dispensada das retengdes
previstas no item anterior, conforme dispuser as normas vigentes.
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5.11 Se for dispensado das retengdes de tributos na fonte, a CONTRATADA 'ié"'

obrigada a informar qualquer alteragdo de sua condigdo de optante pelo Simples
Nacional, sob pena da aplicagdo de sangdes contratuais e legais.

CLAUSULA SEXTA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

6.1 A CONTRATADA compromete-se a executar o objeto contratado, com zelo e
eficiéncia, diligenciando para a eficaz resolugdo dos problemas suscitados. A
CONTRATADA compromete-se executar o objeto contratado, com zelo e eficiéncia,
diligenciando para a eficaz resolugdo dos problemas suscitados.

.
b

sainta ly dia fo

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

6.3 A CONTRATADA arcard com todos os encargos e obrigagbes de natureza
trabalhista, previdenciaria, acidentédria, tributdria, administrativa e civil
decorrentes da execucdo do fornecimento desta contratagdo, sem excegao.

6.4 O ndo cumprimento de quaisquer obrigagoes pela CONTRATADA nao transfere
3 CONTRATANTE a responsabilidade do respectivo 6nus.

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

6.6 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.

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

6.8 O descumprimento de quaisquer das clausulas deste contrato por parte da
CONTRATADA ensejard a sua imediata rescisao, sujeitando--a as multas
contratuais e sangdes legais, independentemente da apuragdo da responsabilidade
civil e criminal, se for o caso.

6.9 A CONTRATADA esta impedida de interromper, unilateralmente, e
fornecimento de bens e/ou servigos, salvo nas condigdes aludidas na Lei n.
8.666/93 ou por forca de decisdo judicial.

CLAUSULA SETIMA - DAS OBRIGAGCOES DA CONTRATANTE

7.1 Prestar a CONTRATADA todos os esclarecimentos necessarios a execugao do
fornecimento.

7.2 Efetuar os pagamentos devidos, nos prazos determinados, nos termos da lei.

7.3 Assegurar o estrito cumprimento dos termos do contrato, do edital e seus
anexos.

7.4 Manter o equilibrio econdmico-financeiro do contrato.
CLAUSULA OITAVA - DAS SANGCOES 5
V
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8.1 O retardamento da execugao do objeto contratual ou a execugdo defeitudsa *
ou diversa da ajustada ou a fraude em sua execugdo, ou ainda comportamento de
modo inidéneo, implicara em multa de 10% (dez por cento) sobre o valor global

do contrato, independente da rescisdo contratual e indenizagdo por perdas e
danos.

8.2 Pelo atraso na prestagdo dos servigos, considerando as condigdes e o prazo de
entrega definido, sera aplicada a CONTRATADA multa moratoéria 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 prestagao de servigo.

8.3 Ficam expressamente reservadas a CONTRATANTE as prerrogativas que lhe
sdo conferidas pela legislagdo civil e pelas normas de direito publico especialmente
no que tange as alteragbes contratuais, rescisdao, fiscalizagdo da execugao e
aplicagao das sangoes.

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

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

8.5.1 Adverténcia, por ocorréncia;

8.5.2 Multa de até 1% (um por cento), calculada sobre o valor global anual
maéaximo do contrato, por mera ocorréncia;

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

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

8.5.5 Suspensdo do direito de licitar, impedimento de licitar com a
Administracdo Publica e/ou declaragdo de inidoneidade, nos termos da Lei.

8.6 A CONTRATANTE poderd, administrativamente, compensar os valores das
sangdes pecuniarias impostas na parcela de seu pagamento, e, sendo 0 caso,
descontada da garantia ofertada no caso de inadimpléncia. Na hipotese dos valores
serem superiores aos da garantia, além da perda desta, a CONTRATADA devera
ofertar nova garantia, sob pena de rescisdo do contrato.

8.7 Se os valores dos pagamentos devidos ndo forem suficientes, a diferenca
deverd ser recolhida pela CONTRATADA no prazo maximo de 5 (cinco) dias Uteis
a contar da aplicagdo da sangao.

CLAUSULA NONA - DO FORO

9.1 O Foro competente para dirimir questdes oriundas deste Contrato, nao
resolvidas na esfera administrativa, é o da Comarca de Ribeirdo Preto, Estado de
Sao Paulo.

CLAUSULA DECIMA - DISPOSICOES GERAIS

10.1 A presente contratagdo vincula-se, para todos os efeitos e fins de direito, ao
antecessor edital e seus anexos, independentemente de sua transcricdo e a
proposta adjudicada da CONTRATADA, cujos termos integram o presente
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instrumento contratual, com forca de cldusulas, como se aqui estivess’gm
transcritas; oo

10.2 A presente contratacdo regula--se pelas suas cldusulas deste, pelo
Regulamento Geral de Compras, pelos principios da teoria geral dos contratos e
as disposigdes de direito privado e, supletivamente, os preceitos de direito publico.

E por estarem assim justas e concordes, as partes assinam o presente instrumento

em 2 (duas) vias, de igual forma e teor, na presenca das testemunhas abaixo
qualificadas.

Ribeirdo Preto/SP, 23 de julho de 2020.

M ﬁowfm

CONTRATADA
OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS
MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES

J/MF 13.370.183/0001-89 CNPJ/MF: 03.122.825/0001-77
Marcelo Cesar Carboneri Alex Davidson Biagioni Pimenta
CPF/MF 362.019.658-31 CPF/MF: 277.870948-77

CONTRATANTE F{INDACI"-\O HOSPITAL
SANTA LYDIA

ay/e - g

1a
Noz\é: ﬂ«/ Nome:w @ \"w;m; dﬂ/j&AQ/W
cp

%M.gﬂ. 996-14 CPF: 3/{ 366 - uag-6s
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ANEXO I Sy o o

TERMO DE REFERENCIA

OBJETO: Contratagdo de empresa especializada para atendimento médico
provendo suporte avangado de vida para pacientes em estado critico portadores
de COVID 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto,

contemplando atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos.

1. ESCOPO DA PRESTAGAO DO SERVICO

1.1. Atendimento médico em suporte avangado de vida em regime de terapia
Intensiva nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto,
contemplando:

1.1.2 Assisténcia Médica em Unidade Especializada para disponibilizar o Suporte
Avancado de Vida para Adultos, em regime de plantdo, 24 (vinte e quatro) horas
por dia, sete dias da semana, inclusive sabados, domingos e feriados,
ininterruptamente, onde realizar-se-d4 a assisténcia necessaria aos pacientes
internados nessa ala, inclusive a realizagdo dos procedimentos inerentes aos
casos; prescricdo de medicamentos, solicitagdo de exames laboratoriais e
radiolégicos utilizando prontudrio eletrénico (SISHOSP).

1.1.5. Proporcionar resolutividade da assisténcia dentro dos padroes especificados
e mesurados de forma impessoal, pelos indicadores de resultados.

1.1.6. Garantir que os atendimentos sejam baseados em protocolos clinicos
sistematicamente atualizados e implantados na Instituigdo pela prépria equipe,

com livre acesso aos profissionais médicos da Fundagao.

2. LOCAL E PRAZO DE EXECUGCAO DOS SERVICOS

2.1. O servigo desse objeto sera prestado no Hospital Santa Lydia de Ribeirdo
Preto, localizado na Rua Tamandaré n°. 434, Campos Eliseos, Municipio de
Ribeirdo Preto.

2.2. O prazo contratual serd de 30 (trinta) dias podendo ser prorrogado
por renovéavel por periodos semelhantes, enquanto houver necessidade de
manutencdo do servigo por conta da pandemia de coronavirus, mediante termo
aditivo.

2.3 A prestagdo de servigo deverd iniciar no dia 23 de julho de 2020.

V‘/
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3. QUANTIDADE ESTIMADA Dl

santdlydia

3.1 A estimativa de atendimento estd limitada ao nimero méaximo de leitos da
UTI que sao 07 (sete) leitos.

4. DOS REQUISITOS PARA O EXERCICIO DA FUNGCAO

4.1. A empresa contratada deverd apresentar a Relagdo de Profissionais que a
compSem bem como possuir Equipe Técnica Qualificada, com profissionais (no
exercicio da fungdo ou na supervisdo/coordenacdo médica), habilitados através de
(1) Titulo de Especialista pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica do
Ministério da Saude, ou (2) pela Sociedade Brasileira da referida especialidade ou
(3) experiéncia de atuagdo em pacientes criticos. Todos os componentes da equipe
deverdo apresentar os seguintes documentos:

a) Copia autenticada do diploma ou certificado de conclusdo do curso de medicina;
b) Coépia autenticada da carteira profissional emitida pelo Conselho Regional de
Medicina - CRM competente;

c) Copia da Carteira de Identidade e do CPF;

d) Prova de Registro da empresa junto ao Conselho Regional de Medicina de Sao
Paulo (Lei 6.839/1980, art. 1.0). Podera ser aceito o Protocolo de solicitagdo de

registro da empresa junto ao CREMESP.

5. OBRIGACOES DA CONTRATADA

5.1. Cumprir os procedimentos contratados referentes as necessidades de
atendimentos através de profissionais qualificados.

5.2. Confeccionar relatérios médicos quando solicitados.

5.3. Realizar atendimento humanizado com monitoramento da qualidade,
manutencdo do melhor relacionamento médico-paciente com indice de
resolutividade dentro dos padrdes especificados no Regimento Interno do
Hospital.

5.4. Garantir a continuidade da prestagdo, de forma a assegurar que na eventual
auséncia, falta ou férias haja a reposigdo dos profissionais.

5.5. Garantir a qualidade e uniformidade dos servigos, em conformidade com a
Legislacdo Sanitaria vigente e as técnicas usualmente aplicaveis.

5.6. Planejar, organizar, supervisionar e controlar o servigo e o seu pessoal, do

ponto de vista técnico, operacional e administrativo.
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5.7. Responsabilizar-se pelos encargos fiscais, sociais, comerciais e trabalhlstas;

que lhe couberem, em razdo do presente e decorrente de sua atividade em relagdo

aos profissionais contratados ou que por qualquer forma venha a lhe prestar

servigos, cujos onus e obrigagdes, em nenhuma hipdtese, serdo transferidos para
a Contratante.

6. FORMA E PRESTAGCAO DE SERVICOS

6.1. Deverd ser nomeado 01 (um) profissional para ser o Responsavel pela
execugao dos servigos contratados dos demais profissionais.

6.2. A CONTRATADA devera fornecer previamente, com quinze dias de
antecedéncia, uma ESCALA MENSAL DA EQUIPE MEDICA, que devera conter o
nuimero de telefone de contato do médico.

6.3. No periodo de plantdo estabelecido deverd contemplar realizagdo da fungao
como descrito no item 1.1.3 deste edital.

6.4. A assisténcia deverd seguir os procedimentos e fluxos estabelecidos pelo

Hospital.

7.FISCALIZAGCAO E CONTROLE DA EXECUCAO DOS SERVICOS:

7.1. A Diretoria Técnica do Hospital sera responsavel pelo acompanhamento e
execucdo do contrato e fiscalizard os servigos prestados pela CONTRATADA.

7.2. O exercicio de fiscalizagdo constante, ndo exime a CONTRATADA da
responsabilidade que assumiu, no tocante a boa qualidade dos servigos prestados.
7.3. N30 obstante a empresa CONTRATADA ser Unica e exclusiva responsavel pela
execucdo dos servigos objeto dessa contratagdo é reservado o direito de, sem que
de qualquer forma restrinja a plenitude dessa responsabilidade, exercer a mais
ampla e

completa fiscalizagdo dos servigos, diretamente ou por preposto designado,
podendo para isso:

7.3.1. Executar mensalmente a medicdo dos servigos efetivamente prestados,
verificando in loco os atendimentos, assim como os registros dos prontuarios dos

pacientes. No caso de inconformidades, rejeitar a produgdo apresentada total ou
parcialmente desde que por motivos imputaveis a CONTRATADA, sem prejuizo das

demais sangoes disciplinadas em contrato.
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7.3.2. A fiscalizacdo dos servigos pela CONTRATANTE nao exclui nem dlm‘mun a '
completa responsabilidade da CONTRATADA por qualquer inobservancia ” 6U

omissao as clausulas do contrato.

7.3.4. Aprovar as faturas de prestagdo de servigos somente dos servigos
efetivamente executados.

7.3.5. Proceder a verificagdo do(s) relatério(s) com a relagdo dos servigos
executados, descontando-se do valor devido o equivalente ao nao cumprimento
dos servicos contratados, na hipdtese de os motivos serem imputados a

CONTRATADA, sem prejuizo das demais sangdes previstas neste contrato.

8. PRAZO DE VIGENCIA:
8.1 O prazo de vigéncia da contratagdo sera de 30 (trinta) dias, podendo ser
prorrogavel por periodos semelhantes, conforme necessidade imposta pela

pandemia de coronavirus, mediante termo aditivo.

9. REMUNERAGAO

9.1. A forma de remuneracdo do contrato serd realizada com base no valor da
hora/plantdo, ndo podendo exceder o atual valor pago para os referidos servigos,
qual seja R$ 130,00 (cento e trinta reais) hora/plantdo.

9.2 Para realizacdo dos servigos especificados, sera estimado 744 horas/plantao
més, correspondendo ao valor total estimado de R$ 96.720,00 (noventa e seis

mil, setecentos e vinte reais) para o seu periodo (30 dias).

10. FORMA DE PAGAMENTO:

10.1. O pagamento sera realizado mensalmente, todo dia 20 (vinte) de cada més,
subsequente ao da prestagdo do servigo, apos detida conferéncia das escalas (més
correspondente) pelo Diretor Técnico da Fundagdo, mediante emissdao da
respectiva nota fiscal de servigo.

10.2 O eventual atraso na entrega da nota fiscal acarretara correspondente e
proporcional atraso no pagamento, sem qualquer penalizagao ou atualizagao
monetaria.

10.3 Caso se constate alguma irregularidade na nota fiscal emitida pela

CONTRATADA, esta sera devolvida para corregao, sendo restabelecido o prazo de
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5 (cinco) dias Uteis para o pagamento, a contar do recebimento pela . . ¥
CONTRATANTE, do documento ja corrigido.
10.4 Estdo incluidos na remuneragdo dos servigos contratados todos os tributos,

santalydia

inclusive contribuicdes fiscais e parafiscais, previdenciarios e encargos

trabalhistas, além de quaisquer outras despesas necessarias a execugdo do

contrato.
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ANEXO LC-01 - TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO
CONTRATANTE: FUNDAGAO HOSPITAL SANTA LYDIA

CONTRATADO: OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE
SIMPLES

PROCESSO N° (DE ORIGEM): 133/2020

OBJETO: Contratacdo de empresa especializada para atendimento médico
provendo suporte avancado de vida para pacientes em estado critico portadores
de COVID 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto,
contemplando atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos.

Na qualidade de Contratante e Contratado, respectivamente, do Termo acima
identificado, e, cientes do seu encaminhamento ao TRIBUNAL DE CONTAS DO
ESTADO, para fins de instrugdo e julgamento, damo-nos por CIENTES e
NOTIFICADOS para acompanhar todos os atos da tramitagdo processual, até
julgamento final e sua publicagdo e, se for o caso e de nosso interesse, para, nos
prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o direito da defesa, interpor
recursos e o mais que couber.

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

Ribeirdo Preto/SP, 23 de julho de 2020.

CONTRATANTE:
Nome e cargo: Marcelo Cesar Carboneri - Diretor Administrativo

E-mail institucional: mcarboneri@hospitalsantalydia.com.br

E-mail pessoal: carboneri - _ ,
—
Assinatura:

==

CONTRATADA:

Nome e cargo:

E-mail institucional:

E-mail pessoal:

Assinatura:
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Quarta-feira, 12 de Agosto de 2020

Diario Oficial
iario Oficia @S

Processo de Selegéo a fim de tomarem conhecimento das
vagas, horarios e unidades de trabalho iniciais e manifesta-
rem interesse na sua admissao. As convocagoes, feitas atra-
vés deste Edital, destinam-se a reposigdes e a manutengao
de servigos executados pela Fundagdo. Os candidatos po-
derdo ser representados por procurador, devidamente auto-
rizado para a pratica do ato, sendo que a procuragéo devera
ser atual e a sua auséncia consistirda em desisténcia tacita,
sem direito a reclamagéo futura, ficando a Comissao de Se-
lecéo autorizada a convocar os préximos aprovados, confor-
me ordem de classificagdo. Processos de Selegao abaixo.
DEVERA APRESENTAR DOCUMENTACAO DE
ADMISSAO CONFORME EDITAL

A DIVISAO DE HORARIOS SE DA PARA EVITAR AGLO-
MERACOES. DEVERA RESPEITAR OS HORARIOS DEFI-
NIDOS.

DIA 13 DE AGOSTO DE 2020 AS 14:30H
PROCESSO DE SELECAO N2 005/2019
HOMOLOGADO EM 18/12/2019 -

AUXILIAR ADMINISTRATIVO

CLASSI- NOME CPF
FICACAO
17 JACKELINE VARANDA DA SILVA  448.560.938-35

DIA 13 DE AGOSTO DE 2020 AS 14:30H
PROCESSO DE SELECAO N2 003/2019
HOMOLOGADO EM 09/08/2019 - FARMACEUTICO(A) -
UBS CRISTO REDENTOR

CLASSI- NOME
FICAGAO
02 GUSTAVO BERGAMO 280.634.678-92

THOMAZELLA

DIA 13 DE AGOSTO DE 2020 AS 14:30H
PROCESSO DE SELECAO N2 005/2019
HOMOLOGADO EM 18/12/2019 - RECEPCIONISTA

CLASSI- NOME CPF

FICACAO

01 ROSANGELA APARECIDA 093.910.338-90
GAZOLA ANDREUCI PROSPERO

02 REAMAR GAIOLI PRINHOLATO 385.943.988-08

FRANCISCO

DIA 13 DE AGOSTO DE 2020 AS 14:30H
PROCESSO DE SELECAO N°005/2019
HOMOLOGADO EM 18/12/2019 -
TECNICO DE INFORMATICA

RIBEIRAO PRETO - SP
| 026/2020, para aquisi¢do materiais descartavels as e
| sas vencedoras. u Flss

CPF |

CLASSI- NOME CPF
FICACAO
01 MARCOS PAULO FERREIRA 199.949.968-94 |

DA COSTA
Ribeirdo Preto, 12 de agosto de 2020
Departamento Pessoal
MARCELO CESAR CARBONERI
Diretor Administrativo

ADJUDICACAO E HOMOLOGAGAO

Pregao Presencial n® 026/2020
Processo n? 057/2020

Em razéo da homologagao e adjudicagao, ﬂcam 08, %@E‘Lf :
catérios convocados a assinarem a Ata de Reg;strb de' Preco oy
Ribeirao Preto, 12 de agosto de 202()
MARCELO CESAR CARBONERI
Diretor Administrativo

LICITACAO PARCIALMENTE
FRACASSADA/DESERTA
Pregao Presencial n® 026/2020

Processo n2 057/2020

Objeto: Registro de pregos para aquisicdo de materiais hi-
draulicos a serem utilizados nas Unidades de Salde descri-
tas, pelo periodo de 12 (doze) meses, conforme descricéo e
especificagdo contida no Termo de Referéncia.

A Fundagéo Hospital Santa Lydia-FHSL, torna publico e para
conhecimento de quem possa interessar que a licitagdo aci-
ma descrita foi declarada PARCIALMENTE FRACASSADA,
quanto aos itens 13, 15, 16, 18, 19, 27, 28, 33, 34, 35, 36, 37,

| 38e56 e PARCIALMENTE DESERTA, quanto aos itens 03,

04, 17, 48, 51, 52, 55, 57, 58, 61, 63, 67, 68, 69, 70, 71, 72
e 73, em razéo da auséncia de propostas dos licitantes pre-
sentes na sessao.
Ribeirao Preto, 12 de agosto de 2020
MARCELO CESAR CARBONERI
Diretor Administrativo

EXTRATO DE CONTRATO
Contratado: ULTRA-SOM EQUIPAMENTOS MEDICOS
EIRELI - CNPJ n?: 07.149.505/0001-61. Espécie: Prestagao
de Servigos. Objeto: Contratagdo de empresa especializada
para prestagao de servigos de locagao de equipamentos me-
dicos seminovos de imagens, de acordo com as especifi-
cagdes contidas neste termo, suprindo demanda da Unidade
de Saude descrita, oferecendo condigbes de funcionamento
e obedecendo as prioridades de manutengdo dos servigos
radiolégicos, conforme descrito no Termo de Referéncia,
constante no Anexo |, cujo seu contetido ¢ parte integrante
deste contrato, independente de transcrigdo expressa. Pro-
cesso n? 107/2020. Contrato n? 078/2020. Valor: R$ 4.000,00
(quatro mil reais). Prazo: 01 (um) més a contar da assinatura

| do contrato. Assinatura: 01.08.2020.

MARCELO CESAR CARBONERI
Diretor Administrativo
LICITACAO DESERTA
Pregao Presencial n® 031/2020
Processo n2? 112/2020

Objeto: Registro de pregos, visando o fornecimento de ali-
| mentos pereciveis e ndo pereciveis pelo periodo de 12 (do-

. ze) meses, para atender as necessidades do Setor de Nu-
| trigdo e Dietética da Fundag&o Hospital Santa Lydia.

. AFundagao Hospital Santa Lydia-FHSL, torna publico e para
- conhecimento de quem possa interessar que a licitagao aci-
| ma descrita foi declarada DESERTA, em raz&o da auséncia
. de licitantes interessados.

A Fundagéo Hospital Santa Lydia, no uso de suas atribuigoes |
legais, atendendo o disposto no artigo 38, inciso Vil c/c artigo |

43, inciso VI, ambos da Lei n® 8. 666/1993, acolhendo a de-
cisao do pregoeiro e o parecer da assessoria juridica, ates-
tando a regularidade formal e os procedimentos adotados,
HOMOLOGO o resultado do certame tendo como vencedora
as propostas apresentadas pelas empresas MORAES E
GUEDES TINTAS LTDA - CNPJ n?: 19.849.459/0001-92, re-
ferente aos 02, 06, 20, 21, 22, 23, 24, 60, 65, 66 € 74, no valor
total estimado de R$ 17.683,90: e LCTEC COMERCIAL El-
RELI- CNPJ n%: 07.541.886/0001-20, referente aos ltens 01,
03, 04, 05, 07, 08, 09, 10, 11, 12, 13, 14, 15,16, 17,18, 19,
25, 26, 27, 28, 29, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 38, 39, 40,
41, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 51, 52, 53, 54, 55, 56,
57.58,59, 61,62, 63. 64, 67, 68,69, 70,71, 72 e 73, no valor

total estimado de R$ 11.706,55 e ADJUDICO o objeto do pro- |
cedimento licitatorio na modalidade Pregao Presencial n® |

Ribeirdao Preto, 12 de agosto de 2020
MARCELO CESAR CARBONERI
Diretor Administrativo

EXTRATO DE CONTRATO

Contratado: OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDI-
COS SOCIEDADE SIMPLES - CNPJ n?: 03.122.825/0001-
77. Espécie: Prestagéo de Servigos. Objeto: Contratagao de

| empresa especializada para atendimento médico provendo
| suporte avangado de vida para pacientes em estado critico
| portadores de COVID-19 nas dependéncias do Hospital San-
| ta Lydia de Ribeirdo Preto, contemplando atendimento me-
| dico direcionado para Pacientes Adultos. Processo n® 133/
| 2020. Contrato n® 087/2020. Valor: R$ 96.720,00 (noventa e
| seis mil, setecentos e vinte reais). Prazo: 30 (trinta) dias a
| contar da assinatura do contrato. Assinatura: 23.07.2020.

MARCELO CESAR CARBONERI
Diretor Administrativo
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De : Ricardo Correa da Cruz <ricruz@hospitalsantalydia.com.br> v Seg, 31 de ago de 2020 14:58
Assunto : Extrato de Contrato #P2 anexos

Para : Walther de Oliveira Campos Filho <wcfilho@hospitalsantalydia.com.br>, Silmara

Miamoto, Coordenacdo de Enfermagem <smiamoto@hospitalsantalydia.com.br>
Cc : FHSL <fhsl.compras@hospitalsantalydia.com.br>, FHSL

<fhsl.financeiro@hospitalsantalydia.com.br>, Marcelo Cesar Carboneri
<mccarboneri@hospitalsantalydia.com.br>, Gilberto Henrique Filho
<ghfilho@hospitalsantalydia.com.br>, Monica Maria Rehberger
<contabilidade@hospitalsantalydia.com.br>, Ligia Pezzutto
<contabilidade1 @hospitalsantalydia.com.br>

Prezados, boa tarde.

Segue contrato n°® 087/2020 celebrado entre a FHSL e a empresa empresa OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS
MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES, CNPJ/MF: 03.122.825/0001-77, cujo objeto ¢ a contratagdo de empresa especializada para
atendimento médico prevendo suporte avangado de vida para pacientes em estado critico portadores de COVID 19 nas dependéncias no
Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto, contemplando atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos, para execug¢do das
atividades descritas no ANEXO 1, cujo seu contelido ¢ parte integrante deste contrato, independente de transcrigao expressa.

Fiscais do Contrato: Walther de Oliveira Campos Filho / Silmara Miamoto Inécio.

Ressaltamos que é de responsabilidade do fiscal do contrato todos os atos derivados da execucdo e
WCW(MQM)IMWMW
trabalhos/fornecimento.

Vigéncia do contrato: 30 (trinta) dias a contar da assinatura do contrato.
Assinatura: 23/07/2020
Valor Global do contrate: R$ 96,720,00 (noventa e seis mil, setecentos e vinte reais).

Condigdo de pagamento: A CONTRATANTE efetuard o pagamento por ordem bancéria ou extraordinariamente pela Tesouraria, no dia 20
(vinte) do més posterior a prestacao dos servigos, devidamente atestado pelo setor competente, mediante a apresentagio da documentagio fiscal
pertinente.

DADOS DO CONTRATADO:

NOME: Alex Davidson Biagioni Pimenta
E-MAIL: ribeirolena@hotmail.com

Ricardo Correa da Cruz
Analista de Licitagdes e Contratos

Fundagéo Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeirdo Preto - Sdo Paulo - SP
T (16) 3605-4855

santalydia

Esta mensagem pode conter informagéo confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé néo 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 informages.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.

== Contrato 087-2020.pdf
5 MB




FUNDAGAO

santdlydia

SOLICITACAO DE PRORROGACAO CONTRATUAL

Ao

Diretor Administrativo da Fundagdo Hospital Santa Lydia
Marcelo Cesar Carboneri

Tendo em vista o desinteresse das empresas médicas no credenciamento médico
1n° 032/2020 Processo n° 128/2020 e, considerando que ainda persiste a necessidade da
Fundagfio em promover leitos de terapia intensiva para pacientes criticos em razdo da
pandemia de covid-19, solicito a prorrogagdo do contrato n° 087/2020, firmado com a
equipe de anestesiologia Oxicar Prestadora de Servicos Médicos SS, inscrita no
CNPJ n° 03.122.825/0001-77, para atendimento da demanda na UTI Adulto — COVID-
19, visto que os profissionais detém capacidade técnica e disponibilidade para assumir o
servigo de forma emergencial e vem desempenhando a execugdo do contrato de forma
adequada e eficiente, ndo havendo nada que desabone a sua conduta e,
consequentemente, 0 impega de continuar executando as suas atividades, por meio de
termo aditivo de prorrogagdo de prazo.

O prazo adequado de prorrogagdo ¢ de 60 (sessenta) dias.

Ribeirdo Preto, 21 de agosto de 2020.

Dr. Walther de Qliveirg/ Campos Filho
Dirgtor técnico
Fundacio Hospital Santa Lydia

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

Processo n° 133/2020

Unidade/Orgio Diretoria Técnica

Natureza da atividade | Atividade-Fim Valor estimado | p¢ 157 500,00
(anual)

Prorrogagdo de contrato de empresa especializada para atendimento médico
provendo suporte avancado de vida para pacientes em estado critico portadores

WkjEla de COVID 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto,
contemplando atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos
Forma de pagamento Mensal Natureza Servigo continuo

Dispensa — Atividade

Fim J

Art. 9°, §1. I do regimento proprio

de contratagdes Meio de Selegdo

Fundamento legal

Este setor financeiro, por meio de seu Diretor, declara haver adequag@o orgamentério-financeira para suportar
a presente despesa, conforme objeto, forma e valor ¢ ecificados,acima.
B i

;,,a,,/

Assinatura:

Data: 3/ / o8 /Z¢§ZO
DEPARTAMﬁ‘ITO FINANCEIRO 4\
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JUSTIFICATIVA-PRORROGACAO
Processo n.2 133/2020 l Contrato n.2 l 087/2020
Prorrogagdo de contrato de empresa especializada para atendimento médico
a) Objeto provendo suporte avangado de vida para pacientes em estado critico portadores de

COVID 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirio Preto, contemplando
atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos.

b) Namero do Termo | 1°¢ c) Meio de selecao Dispensa -Atividade Fim

d) Valor do Aditivo R$ 187.200,00 e) Origem dos recursos Or¢amentarios

f) Contratante Razao Social CNP]J

Prestador de Servico gﬁ(}iﬁfésPRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE 03.122.825/0001-77

JUSTIFICATIVA |

Trata-se de pedido de prorrogagdo de contratacio do objeto descrito na alinea “a”, com valor constante na
alinea “d”, cuja Selegéo se procedeu na forma indicada na alinea “c”.

Prorrogacio. A possibilidade de prorrogagdo esta prevista no contrato 087/2020, na Clausula 1.3.

Justificativa técnica. A contratada vem desempenhando a execugao do contrato de forma adequada e
eficiente, conforme solicitagdo de fls. 88, ndo havendo nada que desabone a sua conduta e, consequentemente,
o impega de continuar executando as suas atividades, por meio de termo aditivo de prorrogacao de prazo.

Justificativa economica. A Fundagio promoveu processo de credenciamento médico n® 032/2020 - Processo
ne 128/2020, visando a contratagdo de profissionais médicos capacitados para prestar servicos nas
enfermarias e nas unidades de terapia intensiva, devidamente publicado no diario oficial do Municipio de
Ribeirdo Preto, para atendimento médico de suporte avangado para pacientes em estado critico portadores de
Covid-19, nos leitos disponibilizados para atendimento e assisténcia, em apoio a Secretaria Municipal de Satde
de Ribeirdo Preto.

No entanto, até a presente data, ndo houve profissionais médicos interessados no servico, sendo necessario a
prorrogagdo do contrato com a empresa OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES
de forma temporaria para atender as demandas da Fundagio pelo periodo de 30 (trinta) dias.

Cabe destacar que o valor hora/plantdo permanecera 0 mesmo - R$ 130,00 (cento e trinta reais), conforme
justificativa apresentada pela diretoria técnica, exposta na justificativa de contratagao.

Prazo. Pretende-se a prorrogagdo por mais 60 (sessenta) dias, totalizando, ao final, 90 (noventa) dias,
consequentemente, abaixo do limite legal de 60 meses (Lei 8.666/1993, art. 57, I1).

Repactuacdo. Ndo havera repactuagao ou revisao.

Outras alteracdes. Sem outras alteragoes, mantidas as demais clausulas do contrato original.

CONCLUSAO |

Da-se por este ato justificada a presente prorrogagdo contratual, requerendo autorizagao para 0 seu
processamento.

Ribeirao Preto,

Assinatura: Data: 2\ /O /J0R.

DEPARTAMENTQ DE COMPRAS E CONTRATAGCAO
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AUTORIZACAO | PRORROGACAO & pis:

S Rubnica:
Contrato n.° 087/2020 %,‘fu ica: Q)
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Prorrogagdo de contrato de empresa especializada para atendimento médico

Objeto provendo suporte avangado de vida para pacientes em estado critico portadores
de COVID 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdo Preto,

contemplando atendimento médico direcionado para Pacientes Adultos.

Valor estimado R$ 187.200,00 Natureza Servigo Continuo

Prorrogacio 60 (sessenta) dias, totalizando 90 (noventa) dias.

AUTORIZACAO/RATIFICACAO. Levando em consideragdo a justificativa apresentada do setor
responsavel sobre o objeto de prorrogagao, fls. 90, a confirmagéo de conformidade orcamentaria e financeira,
fls. 89, ratifico os atos e autorizo a prorrogagao do contrato, devendo ser convocado o contratado para assinar

o termo de prorrogagdo e, posteriormente, ser encaminhado para Wicagéo o respectivo extrato.
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Assinatura:

Marcelo CesWon i iretor Administrativo
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FUNDACAO HOSPITAL SANTALYDIA

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. Municipal n® 1499777/01

TERMO ADITIVO n2 055/2020

PRIMEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA
ATENDIMENTO MEDICO PROVENDO SUPORTE AVANCADO DE VIDA PARA PACIENTES EM
ESTADO CRITICO PORTADORES DE COVID 19 NAS DEPENDENCIAS DO HOSPITAL SANTA
LYDIA DE RIBEIRAO PRETO, CONTEMPLANDO ATENDIMENTO MEDICO DIRECIONADO
PARA PACIENTES ADULTOS, ENTRE A FUNDAGAO HOSPITAL SANTA LYDIA E A OXICAR
PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES.

Primeiro termo aditivo ao contrato de empresa especializada para atendimento médico provendo suporte avancado de vida
para pacientes em estado critico portadores de Covid 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirdc Preto,
contemplando atendimento médico direcionado para pacientes adultos, que entre si fazem as partes abaixo descritas, com
respaldo no termo do art. 57, I, da lei 8.666/1993.

CONTRATANTE: FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA, pessoa juridica de direito privado inscrita no CNPJ/MF sob o ne.
13.370.183/00001-89, com sede na cidade de Ribeirdo Preto, Estado de Sdo Paulo, na Rua Tamandaré, n.® 434 — CEP: 14.085-
070 neste ato representada pelo seu Diretor Administrativo, Marcelo Cesar Carboneri, brasileiro e portador do CPF/MF n2.
362.019.658-31.

CONTRATADO: OXICAR PRESTADORA DE SERVICOS MED!COS SOCIEDADE SIMPLES, pessoa juridica de direito privado inscrita
no CNPJ/MF sob o ne. 03.122.825/0001-77, com sede na Rua Ameérico Brasiliense, n2 405, Sala 508, Centro, CEP 14.015-050,
na cidade de Ribeirdo Preto-SP, com representante ao final assinado.

As partes retro qualificadas, a seguir denominadas simplesmente de CONTRATADO e CONTRATANTE decidem, por este
instrumento particular, modificar o contrato de prestagdo de servicos n® 087/2020, oriundo do Processo n2 133/2020, firmado
em 23.07.2020 mediante condigGes a seguir:

| — O termo final da vigéncia do contrato de empresa especializada para atendimento médico provendo suporte
avancado de vida para pacientes em estado critico portadores de Covid 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia
de Ribeirdo Preto, contemplando atendimento médico direcionado  para pacientes adultos, celebrado em
23.07.2020, passa a ser prorrogado por mais 60 (sessenta) dias, tendo como vigéncia 23.08.2020 a22.10.2020.

Il —O valor total estimado do presente termo aditivo para o periodo de sua vigéncia, é de R$ 187.200,00 (cento e
oitenta e sete mil e duzentos reais), a serem pagos em 02 (duas) parcelas mensais estimadas de RS 93.600,00
(noventa e trés mil e seiscentos reais), valor equivalente a 1.440 (mil quatrocentas e quarenta) horas/plantédo més,
tendo como base de calculo o valor fixo de R$130,00 (cento e trinta reais) a hora/plantdo.

Il - Excepcionalmente, havendo rescisdo ou alteracdo imposta em decorréncia do Contrato de Gestdo n2 48/2016
firmado entre a Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto, através desta Secretaria da Salde, e a Fundagdo Hospital
Santa Lydia, o prazo de vigéncia da contratagdo podera reduzido, unilateralmente pela FHSL.

|V = Ficam mantidas as demais cldusulas do contrato.
Para constar lavrou-se em trés vias este instrumento particular que as partes contratantes assinam.

Fica eleito o foro de Ribeirio Preto, Estado de Sdo Paulo, para dirimir quaisquer conflitos originarios do presente adendo, com
rendncia de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

Ribeirdo Preto, 21 de agosto de 2020.

= Al

CONTRATADO
AL SANTA LYDIA OXICAR PRESTADORA DE SERVIGOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES
©13.370.183/0001-89 CNPJ/MF: 03.122.825/0001-77
Telo Cesar Carboneri - Dir. Administrativo Alex Davidson Biagioni Pimenta
CPF/MF: 362.019.658-31 CPF/MF: 277.870948-77

Testemunhas:
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Extrato de termo aditivo

7
""/;"j PY C?
De : Veronica Camila Huesca da Silva <vesilva@hospitalsantalydia.com.br> Sex, 25 de set de 2020 11:11
Assunto : Extrato de termo aditivo P2 anexos

Para : Walther de Oliveira Campos Filho <wcfilho@hospitalsantalydia.com.br>

Cc : FHSL | Grupo Compras <fhsl.compras@hospitalsantalydia.com.br>, Marcelo
Cesar Carboneri <mccarboneri@hospitalsantalydia.com.br>, Gilberto Henrique
Filho <ghfilho@hospitalsantalydia.com.br>, FHSL | Grupo Financeiro
<fhsl.financeiro@hospitalsantalydia.com.br>, Monica Maria Rehberger
<contabilidade@hospitalsantalydia.com.br>, Ligia Pezzutto
<contabilidade1 @hospitalsantalydia.com.br>, Jodo Cesar
<joao.ribas@hospitalsantalydia.com.br>, Silmara Miamoto Inacio
<smiamoto@hospitalsantalydia.com.br>

Prezados, bom dia.

Segue Termo Aditivo n° 055/2020, re,ferente a0 contrato n® 087/2020, celebrado entre a FHSL e a empresa OXICAR
PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES, CNPJ/MF: 03.122.825/0001-77, cujo objeto é
primeiro termo aditivo ao contrato de empresa especializada para atendimento médico provendo suporte avangado de vida para

pacientes em estado critico portadores de Covid 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ribeirao Preto, contemplando
atendimento médico direcionado para pacientes adultos.

Fiscal do Contrato: Walther de Oliveira Campos Filho.

WMWMMMMWMQMGM
contratual (Artigo 67 - Lei 8.666/93 ), bem como o primeiro contato para alinhamento dos trabalhos/fornecimento.

Vigéncia do Termo Aditivo: 23.08.2020 a 22.10.2020.

Valor Global do Termo Aditivo: O valor total estimado do presente termo aditivo para o periodo de sua vigéncia, ¢ de R$
187.200,00 (cento e oitenta e sete mil e duzentos reais), a serem pagos em 02 (duas) parcelas mensais estimadas

0 a
de RS 93.600,0 (goventa e trés mil e seiscentos re 19 valor equivalénte a 1,448 éml quatrocentas € quarenta) horas/plantao
més, tendo como base de calculo o valor fixo de R$130,00 (cento e trinta reais) a hora/plantdo.

Veronica Camila Huesca da Silva
Analista de Licitagdo e Contratos

Fundacéo Hospital Santa Lydia
Rua Tamandaré, 434

Campos Eliseos - 14085-070
Ribeiréo Preto - S&o Paulo - SP
T (16) 3605-4848

santalydia
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Esta mensagem pode conter informagéo confidencial ou privilegiada, sendo seu sigilo protegida por lei. Se vocé néo for o destinatario ou a pessoa autorizada a receber esta
mensagem, ndo pode usar, copiar ou divulgar as informagoes 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 € 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
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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.
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3 6 15 UNID.  FURADEIRA/PARA

FUSADEIRADEIMPACTO

MAKIT ~ 1.783,20 26.748,00

VALORGLOBAL R$ 104.227,00
BOING COMERCIO ATACADISTA DE MATERIAIS LTDA;
como CNPJ n?:21.189.579/0001-52, e, sede a Rua Conrado
Kohls, n? 90, no Municipio de Blumenau - SC, no lote:

LOTE ITEM QUANT. UNID. OBJETO MARCA  VALOR  VALOR

UNITARIO  TOTAL

4 7 5 UNID.  ESMERILHADEIRA DWT 760,00 3.800,00
ANGULAR9"

FERGAVICOMERCIALLTDA.-EPP,como CNPJn®: 14.968.
227/0001-30, e, sede a Rua Silveira Tavares, n® 112, no Mu-
nicipio de Sédo Paulo - SP, no lote:
LOTE ITEM QUANT. UNID. OBJETO MARCA  VALOR  VALOR
UNITARIO  TOTAL
5 8 27 UNID. ALIGATE CORTA NOVES4 7437  2.007,99
INFANTARIA COMERCIAL EIRELI-EPP, com o CNPJ n%
20.795.155/0001-79, e, sede & Rua Irmgard Carl, n® 125, no

Municipio de Blumenau - SC, nos lotes:

EXTRATO DE TERMO ADITIVO; . ay ¢

Termo Aditivo n? 055/2020°. , R
Espécie: Primeiro Termo Aditivio a0
Contrato n? 087/2020 /g,
Objeto: Primeiro termo aditivo ao contrato de empréééie§p
cializada para atendimento médico provendo suporte avan-
gado de vida para pacientes em estado critico portadores de
Covid 19 nas dependéncias do Hospital Santa Lydia de Ri-
beirao Preto, contemplando atendimento médico direcionado
para pacientes adultos. Autorizado por: Marcelo Cesar Car-
boneri em 21.08.2020. Assinatura: 21.08.2020. Vigéncia:
23.08.2020 a 22.10.2020. Valor: R$ 187.200,00 (cento e oi-
tenta e sete mil e duzentos reais). Contratado: OXICAR
PRESTADORA DE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIM-
PLES | CNPJ/MF n®: 03.122.825/0001-77.

RETIFICACAO DE EXTRATO DE CONTRATO

(<

' A FUNDAGAO HOSPITAL SANTA LYDIA, torna publica a

RETIFICACAO do EXTRATO DE CONTRATO N*098/2020,

| Processo n® 148/2020. Informando que:
| Onde se lé:

LOTE ITEM QUANT. UNID. OBJETO MARCA  VALOR  VALOR |
UNITARIO  TOTAL
7 10 27 UNID. ALICATEPARA TRAMONTINA 45,18  1.219,86
CHAVE DE
CANO
8 11 27 UNID. ARCODESERRA  TRAMONTINA 3333 899,91
12
9 12 27 UNID. CHAVEDEFENDA TRAMONTINA 1266 34182
CHATA3/8X8"
R$ 2.461,59

HENFER SERVIGOS DE PINTURA DE EDIFICIOS, MON-
TAGEM,INSTALAGAO DE EQUIPAMENTOS DE ILUMINA-
CAO, PODE DE ARVORE E OUTROS EIRELI, com o0 CNPJ
ne: 07.381.767/0002-45, e, sede & Rua Metodio Coelho, n®
91, no Municipio de Salvador - BA, nos lotes:

LOTE ITEM QUANT. UNID. OBJETO MARCA  VALOR  VALOR |
UNITARIO  TOTAL
10 13 07 UNID. CHAFEDEGRIFO12" VONDER 57,08  1541,16
14 o7 UNID. CHAVEDEGRIFO14" VONDER 5885  1.588,95
15 57 UNID. CHAVEDEGRIFO18" VONDER 9500 256500
16 7 UNID. CHAVEDEGRIFO24" VONDER 14354  1.004,78
VALOR TOTAL LOTE 10 R$ 6.699,89
1 17 27 UNID. MARRETA1KG VONDER 21,48 579,96
12 18 57 UNID. PONTEIRODEAGO TRAMONTINA 2884 77888 |
1j2"
13 19 27 UNID. TALHADEIRA TRAMONTINA 31,70 855,90
SEXTAVADA 35 MM
20 6 UNID.  TALHADEIRA WORK 2979 17874 |
SEXTAVADA5/8
VALOR TOTAL LOTE 13 R$1.034,64 |
VALOR GLOBAL R$9.003,17 |
LOTE: 6 FRACASSADO.
Ribeirao Preto, 25 de setembro de 2020
AFONSO REIS DUARTE
Superintendente
DAERP ‘
DA-LIC |
-
I Santa Lxdla
Fundagao Hospital Santa Lydia

EXTRATO DE TERMO ADITIVO
Espécie: Segundo Termo Aditivo
ao Contrato n® 016/2019

Processo n2 018/2019
Objeto: Alteragéo do local da prestagéo de servigos presta-
o de servigos de limpeza técnica, visando a obtengao de
adequadas condigbes de salubridade limpeza e higiene nas
dependéncias internas e externas das Unidades de Saude
onde s&o atendidos pacientes diariamente, durante o horério
de funcionamento das Unidades, com disponibilizagao de mao-
de-obra especializada, devidamente uniformizada, produtos
saneantes domissanitarios, materiais e equipamentos ineren-
tes a execucdo do servigo destinado a UBDS QUINTINO para

EXTRATO DE CONTRATO
Contratada: SILVANA BAIOCCHI GONGCALVES | CNPJ/MF
ne: 01.989.200/0001-81. Espécie: Aquisi¢éo. Objeto: Aquisi-
¢ao de reldgio de parede para alas de internacéo, salas de ur-
géncias, salas de observagao, setores operacionais e unida-
des de terapia intensiva COVID-19. Processo n* 148/2020.
Contrato n® 098/2020. Valor: R$ 1.491,00 (um mil e quatro-

| centos e noventa e um reais). Prazo: 15 (quinze) dias cor-

ridos a partir da data de assinatura. Assinatura: 11.09.2020.
Leia-se:

EXTRATO DE CONTRATO
Contratada: SILVANA BAIOCCHI GONGCALVES | CNPJ/MF
ne: 01.989.200/0001-81. Espécie: Aquisigéo. Objeto: Aquisi-
¢ao de reldgio de parede para alas de internacao, salas de ur-
géncias, salas de observagao, setores operacionais e unida-
des de terapia intensiva COVID-19. Processo n?® 148/2020.
Contrato n® 098/2020. Valor: R$ 1.431,00 (um mil e quatro-
centos e trinta e um reais). Prazo: 15 (quinze) dias corridos
a partir da data de assinatura. Assinatura: 11.09.2020.

MARCELO CESAR CARBONERI

Diretor Administrativo

~ PODER LEGISLATIVO

Camara
Camara Municipal de Ribeirao Preto
ATO DA PRESIDENCIA

DA CAMARA MUNICIPAL N298
DE 24 DE SETEMBRO DE 2020

. A Presidéncia da Camara Municipal de Ribeirao Preto, no
| uso de suas atribuigoes legais e regimentais, notadamente,
| nos termos do disposto no artigo 23, Il e lll da Lei Orgénica

UPA NORTE - Unidade de Pronto Atendimento Dr. Nelson
Mandela - UPA Distrito Norte, localizada na Avenida General |

Euclydes de Figueiredo, n® 295, Ribeirdo Preto-SP, Adelino
Simioni, CEP 14.071-140. Autorizado por: Marcelo Cesar Car-
boneri em 18.08.2020. Assinatura: 28.08.2020. Vigéncia:
29.08.2020 a 02.04.2021. Valor: Sem valor econémico. Con-

tratado: SERVTEC SERVICOS EMPRESARIAIS LTDA | | . o
| Registrado e Publicado na Secretaria da Camara Municipal

/———

CNPJ/MF n2:10.915.151/0001-23.

do Municipio combinado com o artigo 56 da Resolugéo n®
174/15, de 22 de maio de 2015 e em face da criagdo da Co-
missio Permanente de Mobilidade Urbana, nos termos da
Resolugdo n® 17, de 19 de agosto de 2020,
RESOLVE:
Nomear os vereadores abaixo relacionados para comporem
a COMISSAO PERMANENTE DE MOBILIDADE URBANA,
vigorando-se até 31 de dezembro de 2020:
MARCOS PAPA,
BONIl e
~ NELSON DAS PLACAS .

CUMPRA-SE: A COORDENADORIA LEGISLATIVA DA CA-
MARA MUNICIPAL PARA QUE FACA PUBLICAR.

Ribeirao Preto, 24 de setembro de 2020

LINCOLN FERNANDES
Presidente
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