Rio de Janeiro,16 de abril de 2024.

SOLICITACAO DE CONTRATACAO DE SERVICO

A
Gerente de Aquisicoes

C/C
Setor de Contratos

Servigo a ser contratado: Analises clinicas

Area | Projeto: (UPAS) Vila Velha, Cristo Redentor e Bom Jardim.

Solicito por meio desta, a contratacdo do servigo acima citado, em virtude da

necessidade de realizacao dos mesmos.

Atenciosamente,

VIVA RIO

Rua Alberto de Campos, 12, Ipanema, Rio de Janeiro/RJ, CEP: 22.411-030
Telefone: (21) 2555-3750
www.vivario.org.br
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TERMO DE REFERENCIA
ANALISES CLINICAS

1. DO OBJETO

1.1 Contratacdo de empresa para prestagio de servico de gerenciamento de laboratério, com
servico de apoio diagnéstico em andlises clinicas e patoldgicas, com fornecimento de
equipamentos, insumos, profissionais, sistemas de informagdo laboratorial inerentes e o
necessario para operagao das atividades em 03 (trés) Unidades de Pronto Atendimento 24h
(UPA) - UPA Vila Velha, UPA Cristo Redentor e UPA Bom Jardim, todas localizadas no
municipio de Fortaleza, administradas pela VIVA RIO.

2. DA JUSTIFICATIVA

2.1. Necessidade de assegurar a prestagio de servigo laboratorial aos usuéarios do SUS, de
forma a complementar a assisténcia a saude;

2.2. Considerando que os exames laboratoriais sdo necessarios como apoio para diagndstico de
inimeras patologias, os mesmos sdo indispensaveis, como instrumento para complementar a
assisténcia realizada nas Unidades de Pronto Atendimento relacionadas no objeto.

2.2. DEFINIGOES

2.2.1. Equipamento(s) - Bens moveis necessarios para realizagao dos Servigos Laboratoriais de

Analises clinicas que serdo disponibilizados pela CONTRATADA nos locais de prestagéo de
Servico;

2.2.2. Exame(s) - Exames constantes na Tabela do Sistema Unico de Satde na area de andlises
clinicas, conforme disposigdes do presente contrato, realizados nos NTOs ou NTH conforme
determinado neste instrumento, compreendendo todas as etapas desenvolvidas, desde o
recebimento das amostras coletadas pela CONTRATANTE, até a emissao do laudo.

2.2.3. NTH - Laboratério conforme o conceito trazido pela Vigilancia Sanitaria, denominado neste
como Nucleo Técnico Hospitalar, onde serdo processados os Exames de diagnosticos realizados
para obtengdo de laudo dos resultados. Para fins deste instrumento, o NTH & apenas aquele
instalado dentro da Unidade de responsabilidade da CONTRATADA

2.2.4.NTO - Laboratério conforme o conceito frazido pela Vigilancia Sanitaria, denominado neste
como Nucleo Técnico Operacional, onde serdo processados os Exames de diagndsticos
realizados para obtengdo de laudo dos resultados. Para fins deste instrumento, os NTO's séo

apenas aqueles instalados nos empreendimentos da CONTRATADA ou de empresa de seu
Grupo Econdmico.
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vgv‘ﬁm aciente(s) - Toda pessoa natural, da qual é coletado material ou amostra biolégica para
ser submetida & analise laboratorial, ou a qual é sujeita a qualquer procedimento de diagnéstico
€ que seja recepcionada pela CONTRATANTE para receber atendimento ambulatorial, ou de
urgéncia.

2.2.6. Servigos de Andlises Clinicas - Compreende o processamento, nos NTOs e NTHs, das
amostras coletadas dos Pacientes para realizacdo de Exames de andlises clinicas, nos
equipamentos disponibilizados pela CONTRATADA além da logistica envolvida, inclusive
transporte de material biolégico analisado, emissido e elaboracdo de laudos de resultados
somente de andlises clinicas e a assessoria aos médicos solicitantes destes, para
esclarecimentos sobre resultados obtidos, fornecimento de equipamentos e insumos, gestao
tecnica e operacional envolvida no processo dos Exames, compreendendo todas as etapas
desenvolvidas, desde o recebimento das amostras coletadas pelos profissionais da
CONTRATANTE, além de disponibilizacdo de profissional que possua todos os requisitos
necessarios para assumir a responsabilidade técnica sobre os Exames realizados.

3. OBRIGAGCOES DA CONTRATADA
3.1. S&o obrigagdes e responsabilidades da CONTRATADA:

3.1.1. Garantir a realizacdo dos exames elencados no item 8.15, atendendo as normas e
procedimentos técnicos requeridos para a correta execugao dos servigos, disponibilizando e
operando todos os equipamentos, acessérios, insumos de-toda natureza necessarios para tal,

3.1.2. Executar, por meio de recursos humanos proprios e em quantidade suficiente para
satisfatoria operagdo em termos de qualidade e agilidade, os servicos de analises clinicas,
observando rigorosamente a legislacdo tributaria, trabalhista e previdenciaria vigentes;

3.1.3. Responsabilizar-se pelos encargos trabalhistas tributarios e previdenciarios que possam
incidir sobre as obrigagées da CONTRATADA:

3.1.4. Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente 4 CONTRATANTE ou a terceiros
decorrentes de sua culpa ou dolo na execucgdo do contrato, ndo excluindo ou reduzindo essa
responsabilidade, sob a fiscalizagdo da CONTRATANTE em seu acompanhamento:

3.1.5. Manter, durante toda a execugéo do contrato, todas as condicdes que culminaram em sua
habilitagdo, devendo apresentar toda a documentagdo & CONTRATANTE, sempre que
requisitada;

3.1.7. Ater-se a cobranga pautada nos exames solicitados através do PEP, com seus respectivos
resultados/laudos langados no sistema.

Paragrafo Unico. Somente exames com resultado/laudo langados no PEP serdo computados
para pagamento.

3.1.8. Empregar sistema de capaz de realizar integracéo entre: dados cadastrais e pedidos de
exames laboratoriais realizados via sistema utilizado na unidade; resultados obtidos através de
analises laboratoriais em equipamentos; assinatura eletrénica dos resultados obtidos; e
monitoramento de possiveis atrasos no tempo de liberacdo pré-estipulado;
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Vg%mcﬁroporcionar pontos de utilizagio do sistema em todos os consultorios e postos em que a
" “contratante apontar necessario;

3.1.10. Atender integralmente a Resolugédo da Diretoria Colegiada (RDC) n°® 786 de 2023 da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA);

3.1.11. Prover rotina de testes de controle de qualidade dos equipamentos, apresentando
relatérios dos testes sempre que solicitados e obedecendo periodicidade acordada entre a
CONTRATADA e a Geréncia Institucional de Servigos Assistenciais de Diagnose e Terapia
(GSADT) da 0SS Viva Rio, ou por instancia local por ela designada;

3.1.12. Possuir licenca de funcionamento de vigilancia sanitéria vigente, emitido pelo 6rgao
fiscalizador competente;

3.1.13. Ter equipamentos e instrumentos utilizados, sejam nacionais ou importados,
regularizados junto a ANVISA, de acordo com a legislagéo vigente;

3.1.14. Relatérios e dados adicionais poderdo ser solicitados a qualquer tempo pela
CONTRATANTE, tais como estatistica de exames por médico solicitante, estatistica de exames

com resultados alterados, estatistica de cumprimento dos prazos, estatistica de perda de
amostras;

3.1.15. As amostras de materiais bioldgicos de pacientes geradas no escopo deste contrato e
sob guarda da CONTRATADA n3o poderao ser, sob qualquer hipétese, utilizadas ou cedidas a
terceiros para fins outros que ndo o objeto deste contrato;

3.1.16. As amostras devem ser conservadas pela CONTRATADA pelo tempo necessario para
garantir a investigagao de resultados discrepantes e duividas técnicas, enquanto sua estabilidade
permitir, conforme as normas técnicas e legislagéo vigentes;

3.1.17. A CONTRATADA devera dispor de procedimento para a gestdo da guarda dos
documentos decorrentes da prestagio dos servigos, como cadastro do paciente, registros de
coleta, rejeicdo de amostras, aceitagdo de amostras sob restrigdes, dados brutos, laudos, dentre
outros, respeitando os prazos legais;

3.1.18. Sera de responsabilidade da CONTRATADA a manutengéo preventiva, corretiva e
calibracao de todos os seus equipamentos, incluindo troca de pecas e acessorios, devidamente
documentada e com atesto do setor responsavel, de modo a assegurar a qualidade e resultado
dos exames realizados, bem como a segurancga dos pacientes da unidade;

Paragrafo primeiro. Caberd a CONTRATADA elaborar cronograma de manutengao preventiva,
calibragdes e validagdes de todos os equipamentos do laboratério e fornecer relatérios mensais
ao fiscal do contrato na unidade.

Paragrafo segundo. O prazo para apresentacdo do cronograma de manutengao preventiva
calibragdes e validagdes de todos os equipamentos sera de 30 (trinta) dias apds o inicio da
vigéncia contratual.

3.1.19. A CONTRATADA devera possuir equipamentos de backup e nobreaks para imediata
substituigao dos equipamentos que apresentem problemas, impedindo sua utilizagao e para que
de forma alguma haja interrupgao ou prejuizo a assisténcia da contratante;
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’ EE obrigatério que a CONTRATADA garanta a ndo paralizagédo dos servigos contratados
por motivos de falta de insumos ou transporte de amostras. A CONTRATADA deveré possuir
todos 0s recursos em carater sobressalente, para que o servico contratado ndo sofra
descontinuidade;

3.1.21. Fica estabelecido o prazo de 15 (quinze) dias contados da data de assinatura do contrato
para conclusdo e funcionamento pleno de instalacdo, interfaceamento e integracdo entre o
sistema e equipamentos da CONTRATADA e o sistema de gestdo hospitalar utilizado na
unidade;

3.1.22. A manutencéo preventiva dos equipamentos devera ser realizada de acordo com as
orientagdes do fabricante do equipamento de forma que nao haja interrupgdo da assisténcia da
CONTRATANTE;

3.1.23. Relatar & CONTRATANTE toda e qualquer irregularidade verificada no decorrer da
prestacéo de servigos;

3.1.24. Gerenciar e disponibilizar o descarte dos residuos provenientes das atividades deste
Termo de Referéncia de acordo com a legislagéo, hormas e resolugdes pertinentes, em vigor;

Paragrafo tinico. Os residuos provenientes dos equipamentos deverio ser descartados pela
CONTRATADA, de acordo com grupos de residuos indicados abaixo:

GRUPO A - RESIDUOS BIOLOGICOS (POTENCIALMENTE INFECTANTE):
GRUPO B - RESIDUOS QUIMICOS:

GRUPO D - RESIDUOS COMUNS;

GRUPO E - RESIDUOS PERFUROCORTANTES.

3.1.25. Manter seus profissionais inscritos nos respectivos Conselhos, preservando sua
habilitagdo para prestagao dos servigos que configuram o objeto do presente contrato:

3.1.26. Ter responsavel técnico (RT) legalmente habilitado e devidamente registrado no
respectivo conselho de classe nas especialidades ou categorias permitidas na legislacao vigente;

3.1.27. Em caso de impedimento do RT, o laboratério devera contar com um profissional
legalmente habilitado para substitui-lo, conforme RDC 786/2023;

3.1.28. Disponibilizar profissional(is) responsavel(is) para gerenciar, orientar e resolver quaisquer
questbes pertinentes a execugdo dos servigos e corregio de situagdes adversas, devendo indicar
contatos para as reclamacoes e solicitacdes;

3.1.29. Respeitar e fazer com que seu pessoal respeite as normas de seguranca do trabalho,
disciplina e demais regulamentos em vigor no local de trabalho;

3.1.30. A CONTRATADA devera listar os coédigos e descrigdo dos procedimentos laboratoriais
conforme Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do
SUS - SIGTAP fornecidos pelo Ministério da Satde - MS;

3.1.31. A CONTRATADA ficard responsavel por atualizar as versdes tabela SIGTAP
disponibilizada em periodos mensais pelo DATASUS no sitio supracitado. Qualquer
procedimento que ndo esteja definido na tabela SIGTAP, devera ser aprovado pela
CONTRATANTE;
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stéHQOperar com procedimentos operacionais padréo (POP) bem definidos dentro do contexto
da unidade.

3.1.32. Arcar com todas as despesas oriundas dos compromissos assumidos por forga deste
Contrato com pessoal, encargos, seguro de bens e acidentes pessoais, faxas e impostos, assim
como tudo que se fizer necessario ao cumprimento dos servigos;

3.1.33. Atender os pacientes com presteza, respeitando as normas técnicas, éticas e juridicas
aplicaveis,

3.1.34. Arcar com todos os gastos relacionados a materiais, equipamentos e demais insumaos
que forem necessarios a realizagdo dos exames.

3.1.35. Promover as adequacdes necessarias na area que serd destinada a realizacao dos
servicos, objeto do presente contrato, desde que tais adaptagoes sejam prévia e expressamente
aprovadas pela CONTRATANTE, bem como pelos 6rgéos de Vigilancia Sanitaria;

3.1.36. Aprovar juntamente com a CONTRATANTE as plantas, alvaras e licengas necessarias
ao funcionamento do NTHs no local da prestagao dos servigos, objeto do presente Contrato.

4. OBRIGAGOES DA CONTRATANTE.

4.1. Sao obrigagdes e responsabilidades da CONTRATANTE:

4.1.1. Indicar, formalmente, o gestor e/ou fiscal para acompanhamento da execugdo contratual;
4.1.2. Providenciar o pagamento das faturas devidamente aprovadas;

4.1.3. Disponibilizar, em regime de comodato, sem 6nus, o local necessario para a realizagao
dos exames, na dependéncia da Unidade, para o NTH instalado da CONTRATADA.

4.1.6. Transmitir a CONTRATAbA todas as alteragbes sobre regulamentos e regimentos
internos da CONTRATANTE.

4.1.7. Fornecer agua, gerador, energia elétrica e ar-condicionado compativel a demanda para
a realizag@o dos Servigos de Apoio Diagnostico;

4.1.8. Acompanhar e fiscalizar a execugdo dos servigos contratados, podendo, em decorréncia
de falhas observadas, solicitar a CONTRATADA, providéncias visando as correcoes
necessarias;

4.1.9. N3o obstante a CONTRATADA ser a Unica e exclusivamente responsavel pela execugao
de todos os servicos, a CONTRATANTE ¢ reservado o direito de, sem qualquer forma restringir
a plenitude dessa responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizacao dos servigos,
diretamente ou por prepostos designados, podendo para tanto manter os registros com o
preenchimento mensal das fichas de inspegao;

4.1.10.A CONTRATANTE se reserva o direito de rejeitar, no todo ou em parte, os servigos
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4.1.11. A fiscalizagdo serd exercida no interesse da unidade e ndo exclui nem reduz a
responsabilidade da CONTRATADA, inclusive perante terceiros, por quaisquer irregularidades,
&, na sua ocorréncia, n&o implica corresponsabilidade da CONTRATANTE ou de seus agentes
e prepostos.

Paragrafo primeiro. Quaisquer exigéncias da fiscalizagdo do Contrato inerentes ao objeto
deveréo ser prontamente atendidas pela CONTRATADA.

5. PRAZO DE EXECUGAO

5.1. O prazo de execugéo dos servicos serd de 6 (seis) meses iniciado a partir da assinatura
do contrato.

5.2. O contrato podera ser prorrogado conforme interesse da OS VIVA RIO;

5.3. O contrato podera ser cancelado por ambas partes desde que previamente comunicado por
notificagéo formal, com antecedéncia nao inferior a 30 dias.

5.4. Caso o Contrato de Gestao firmado com o ente contratante, ndo seja prorrogado, o presente
contrato tera o prazo de encerramento de vigéncia antecipado para a mesma data, uma vez que
0 objeto deste Contrato esta diretamente vinculado a vigéncia do Contrato de Gestao.

6. MECANISMO DE ATESTADO DO GERENTE E/OU DIRETOR DA UNIDADE DE SAUDE

Mensalmente devera ser entregue juntamente com a Nota fiscal o relatorio de Atesto de Servigos
Prestados. A OSS VIVA RIO estabelecera o fluxo de “atesto de notas” pelo Gerente e/ou Diretor
da Unidade de Saude gerenciada pela OSS VIVA RIO. O “atesto de notas” também sera uma
condi¢do para o pagamento da fatura mensal do servico prestado, conforme a descrigdo abaixo:

i EMPRESA PRESTA O SERVICO PARA A UNIDADE DE SAUDE ]

O

ENCAMINHA AQ GERENTE DA UNIDADE O RELATORIO DE MEDICAO COM QUANTIDADE E
VALOR

F GERENTE DA UNIDADE ATESTA O RELATORIO E ENCAMINHA A EMPRESA l
i

| EMPRESA EMITE NOTA FISCAL {NF} E ENTREGA NA GERENCIA DE AQUISICOES IUNTO COM O
i RELATORIO ATESTADO PELO GERENTE
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2

Il AREA DE LIQUIDACAO DA GERENCIA DE AQUISICOES PROVIDENCIA O 22 ATESTO J

<

ENCAMINHA AO FINANCEIRO PARA PAGAMENTO EM 28 DIAS A CONTAR DO RECEBIMENTO
DA NOTA FISCAL NA OS VIVA RIO

2

SETOR FINANCEIRO REALIZA O PAGAMENTC E ENVIA COMPROVANTES PARA O SETOR DE
PRESTAGAO DE CONTAS

7. FISCALIZAGOES E CONTROLE

7.1. Nao obstante a CONTRATADA seja responsavel pelas obrigagdes contraidas através do
presente ajuste, & reservado 8 CONTRATANTE o direito de, sem restringir a plenitude dessa
responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizagao sobre os servigos, diretamente
ou por prepostos designados.

8. DA EXECUGAO DOS SERVICOS

81. A CONTRATADA manterd nas dependéncias da CONTRATANTE um NTH para o
atendimento dos exames de andlises clinicas de urgéncia/emergéncia, os quais deverao

funcionar de forma ininterrupta, ou seja, 24 (vinte e quatro) horas por dia, 07 (sete) dias por
semana.

8.2. A CONTRATADA promoveré a execugio dos exames nas amostras bioldgicas coletadas
pela CONTRATANTE, desde que acompanhadas de requisicdo medica devidamente assinada
e carimbada pelo profissional responsavel.

8.3. A CONTRATANTE sera a Unica responsavel pela recep¢ao e atendimento dos pacientes,
conferéncia de guias e cadastros, bem como pela coleta das amostras biologicas.

8.4. A CONTRATADA recusara o recebimento de amostras enviadas pela CONTRATANTE, se
o material coletado, quando recepcionado no NTO ou NTH, estiver em situag@o ou estado
inadequado para fins da execugdo das andlises pertinentes, devendo ser comunicado
imediatamente 8 CONTRATANTE sobre a inviabilidade da analise.

8.5. A CONTRATADA devera se responsabilizar pela reposicdo de funcionarios nos casos de
absenteismo, com limite de no maximo 1h30 min, mantendo o quantitativo que assegure a
qualidade da assisténcia prestada.

8.6. A CONTRATADA devera manter a equipe uniformizada de acordo com a padronizagao da
0OSs;
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ViV&hrU;ONTRATADA disponibilizara treinamentos, cursos de reciclagens periddicas para toda
a equipe de técnica da CONTRATANTE, os quais serdo ministrados por profissionais
especializados, em horérios flexiveis e de acordo com a necessidade das unidades.

8.8. A CONTRATADA disponibilizara & CONTRATANTE os materiais necessarios para coleta,
bem como, etiquetas de cédigo de barra para identificagdo dos pacientes.

8.9. ACONTRATADA devera disponibilizar os equipamentos necessarios ao preparo do material
biolégico coletado pela CONTRATANTE e execucao dos exames, dentro das normas técnicas e
de higiene regidas pela ANVISA;

8.10. A CONTRATADA devera utilizar em todos os equipamentos, controle de qualidade interno
e externo nos locais e os registros dos mesmos deverio estar disponiveis 8 CONTRATANTE.

8.11. ACONTRATADA devera prover breve substituicdo de maquinas/equipamentos no caso de
problemas técnicos elou logistica de direcionamento de exames para unidade de referéncia,
otimizando o tempo resposta do resultado dos exames de acordo com os indicaderes gerenciais
dos Contratos de Gestao.

8.12. A CONTRATADA processara os exames de andlises clinicas nos prazos a seguir
avangados, 0s quais serdo contados a partir da disponibilizagdo das amostras bioldgicas
coletadas pela CONTRATANTE, com excegdo dos exames que, por sua natureza, necessitem
de prazos mais extensos para seu processamento:

I- A CONTRATADA instalara nas Unidades de Pronto Atendimento (UPA), o NTH para
atendimento dos exames de urgéncia/ emergéncia, o qual devera funcionar 24 (vinte e quatro)
horas, 07 (sete) dias por semana.

II- Todos os demais exames que nZo se encontrarem na qualidade de urgéncia, serdo
encaminhados ao NTO da empresa contratada, sendo que a emisséo dos laudos ndo podera
ultrapassar o prazo de 02 (duas) horas.

8.13. A CONTRATADA devera emitir laudo contemplando:

- ldentificagdo do laboratério prestador;

- ldentificagdo do paciente (nome completo, data de nascimento, registro e unidade de
atendimento a urgéncia) e do médico requisitante (nome completo e registro de classe);

- Nome e nuimero do registro do RT, no respectivo conselho de classe profissional;

- ldentificagdo do profissional de nivel superior legalmente habilitado responsavel pela
liberagédo do exame;

- Data da amostra e data da liberagéo do exame;

- Resultado obtido e especificacdo do material (amostra) e do método de andlise utilizado:

- Valores de referéncia, limitagdes técnicas da metodologia e dados para interpretacdo.

8.14. Dos Resultados dos exames:

a) Deverdo estar disponiveis, preferencialmente, por meio digital, interfaceado com sistema
utilizado pela unidade com assinatura eletrénica: com certificado digital que garanta, junto a
Receita Federal, a autenticidade dos laudos e assinaturas, bem como, toda seguranca de
criptografia lancada sobre arquivo de texto disponibilizado na internet observando todas as
garantias referentes a privacidade e seguranca das informacgdes
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8.15

coagulagio e eletrdlitos), a serem realizados.

Relagdo de exames laboratoriais (bioquimica, hemato, urinalise, point of care,

ATRAVES DO
SISTEMA

LISTA DE EXAMES AUTORIZADOS
AMI AMILASE — ATE 150
BIL BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES - ATE 170
MB CK-MB - ATE 350 TESTES
. COAGULOGRAMA COMPLETO — ATE 50
TESTES
CRE CREATININA - ATE 500 TESTES
o ELEMENTOS ANORMAIS E
SEDIMENTOSCOPIA - ATE 800 TESTES
FAL FOSFATASE ALCALINA - ATE 100 TESTES
GLI GLICEMIA - ATE 400 TESTES
_— HEMOGRAMA COMPLETO — ATE 1500 DISPONIVEIS
TESTES PARA TODOS
2o | TROPONINA QUALITATIVA - ATE 300 OS5 PACIENTES
TESTES
URE UREIA - ATE 500 TESTES
— TESTE RAPIDO PARA A DENGUE — ATE 15
TESTES
e CREATINOFOSFOQUINASE — CPK — ATE 350
TESTES
. GRUPO SANGUINEO (ABO) — ATE 15
TESTES
RH FATOR RH (Anti D) - ATE 15 TESTES
BACIL - ATE
b OSCOPIA DO ESCARRO - ATE 5
TESTES
LPS LIPASE — ATE 20 TESTES DISPONIVEIS
BAAR | PCK - ATE 5 TESTES s :
PACIENTES DAS |

| SOLICITAGAO

KLINICOS |

GRUPO
GERAL

GRUPO
OBSERVACAO

Rua Alberto de Campos 12 - ipanema - Rio de janeiro - RJ - CEP: 22.411-030
CNPJ: 00.343.941/0001-28 inscricdo Municipal: 01.953.745
Tel.: (55 21)2555-3750 Fax.: (55 21)2555-3753

www.vivario.org.br



BETA HCG (Sangue) — ATE 100 TESTES

HIV ELISA - ATE 5 TESTES

CULTURA PARA SWAB— ATE 5 TESTES

SALAS
MAGNESIO — ATE i
— ATE 130 TESTES \ERMIELHA
POTASSIO — ATE 400 TESTES
PROTEINAS TOTAIS E FRACOES — ATE 30
TESTES
SODIO — ATE 400 TESTES
TRANSAMINASE OXALACETICA — TGO —
ATE 200 TESTES
TRANSAMINASE PIRUVICA — TGP — ATE 200
TESTES
ALBUMINA — ATE 70 TESTES
CALCIO — ATE 100 TESTES
CLORO — ATE 20 TESTES
GASOMETRIA — ATE 30 TESTES
DESIDROGENASE LACTICA — LDH — ATE 70
TESTES
TROPONINA QUANTITATIVA — ATE 5
TESTES
HEMOCULTURA — ATE 5 TESTES
URINOCULTURA — ATE 5 TESTES DISPONIVEIS
HEPATITE B - ANTI-HBC IGG — ATE 5 TESTES | MEDIANTE |
07 INCLUSAC DA
HEPATITE B - ANTI-HBE — ATE 5 TESTES SOLICITACAO
- . PELA
HEPATITE B - ANTI-HBS- ATE 5 TESTES COORDENACKO
HEPATITE B~ HBEAG — ATE 5 TESTES MEDICA DA
: UNIDADE
HEPATITE B — HBSAG — ATE 5 TESTES OBS.: ESSES
| HEPATITE B - IGM ANTI HBc— ATE 5 TESTES | TXAMES SO
. | SERAD |
| HEPATITE C — ANTICORPOS — ATE 5 TESTES | VISUALIZADOS |
: ’ , PELA
MEDICA |

GRUPO
ESPECIAL

Rua Alberto de Campas 12 - ipanema -
00.343.941/0001
Tel.: (55 27

CNPI:

S
|
b v stz br

1-030
3.745
3753



VIVARIO

8.16. A CONTRATADA disponibilizara o software de seu sistema de gerenciamento laboratorial
para instalagao nas Unidades de Pronto Atendimento, com a finalidade de automatizar todo o
processo de execugdo de exames, desde a requisi¢do até a entrega dos laudos.

8.18- A inclusdo de novos exames fica a cargo da Coordenadoria Técnica da CONTRATANTE,
desde que autorizado e oficializado mediante documento de solicitagao.

8.19 - Quando a quantidade de exames superar a cota estabelecida, os excedentes seréo
cobrados com base nos valores da tabela SUS.

8.20 - A cotacdo devera ser feita em planilha aberta com valor por exame, e o valor total por
UPA.

9. ENDEREGOS DA PRESTAGAO DOS SERVIGOS

Unidades Locais de Realizagao dos Servigos

UPA Vila Velha Rua G esquina com a Rua L, S/N, Bairro Vila
Velha

UPA Cristo Redentor Av. Castelo Branco com Rua Alves de Lima,
S/N, Bairro Cristo Redentor

UPA Bom Jardim Rua Sargento Jodo Pinheiro, S/N, Bairro Bom
Jardim

10. DA PREVENGAO E COMBATE A CORRUPCAO

Cada parte assume, pelo presente, que, na data de inicio de vigéncia do Contrato, nao foi pela
prépria, nem pelos seus funcionarios, oferecida, prometida, dada autorizada, solicitada, ou aceite
qualquer vantagem pecuniaria indevida, ou qualquer outra vantagem de qualquer natureza (nem
foi dado implicitamente a possibilidade de vir a adotar qualquer uma destas condutas em algum
momento futuro), que esteja sob qualquer forma conexa com o Contrato e que tomou as medidas
razodaveis para evitar que subcontratantes, agentes ou quaisquer terceiros, sujeitos ao seu
controle ou influéncia determinante, promovessem tais condutas.

11. DO CANAL DE DENUNCIA DE IRREGULARIDADES

Em consonancia com o Programa de Integridade do Viva Rio esta aberto o canal de comunicagao
da Ouvidoria Viva Rio para receber denlncias de imregularidade, infracdo ética ou
ilegalidade praticados por funcionarios, colaboradores, prepostos, prestadores de servigos,
fornecedores em geral e todo e qualquer agente envolvidos direta ou indiretamente na
consecucgao das atividades do Viva Rio, podendo realizar de forma anénima ou identificada,
comprovavel ou nao, a qualquer titulo e que serdo devidamente apurados, com protecao ao

Rua Alberto de Campos 12 - ipanema - Rio de Janeiro - R} - CEP: 22.411-030
CNPJ: 00.343.941/0001-28 Inscricdo Municipal: 01.953.745

Tel.: (55 21)2555-3750 Fax.: (55 21)2555-3753

www.vivario.org.br



denunciante de boa-fé e garantindo a confidencialidade, por meio do telefone (21) 2555.3750
Ramal: 3804; e-mail faleconosco@vivario.org.br e- formulario online da
pagina http://vivario.org.br , no icone Fale Conosco/Ouvidoria.

12. PROTEGAO E TRATAMENTO AOS DADOS PESSOAIS

As Partes se comprometem a obedecer a Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais (LGPD) —
Lei 13.709/2023 — para quaisquer operagoes ou processamentos de dados sobre pessoas fisicas
identificadas, ou dos que possam identifica-las ou caracteriza-las.

Paragrafo primeiro - A CONTRATANTE realizara o tratamento dos dados pessoais referente a
constituicdo do quadro societério e dos administradores, bem como de demais colaboradores da
CONTRATADA que intervenham em atividades pertinentes ao objeto deste contrato, para
promogao e apoio de legitima fiscalizagio e controle sobre das atividades decorrentes deste
contrato, bem como para quando for necessario ao atendimento de outros legitimos interesses
da CONTRATANTE.

| - Os titulares dos dados pessoais tém direito a obter:
a) Confirmacao da existéncia de dados pessoais de sua titularidade por ela tratados;
b) Acesso aos dados pessoais sob tratamento;
¢) Corre¢éo de dados pessoais incompletos, inexatos ou desatualizados;
d) Anonimizagdo ou cessacdo do tratamento de dados desnecessarios, excessivos ou
desconformes.

Paragrafo segundo - A CONTRATADA somente poderd tratar os dados pessoais controlados
ou operados pela CONTRATANTE com restrigdo ao que for necessario para atingir o fim definido
no objeto deste contrato; sempre respeitando os principios da finalidade, adequagio,
transparéncia, livie acesso, seguranga, prevencio e nao discriminacdo determinados pela
LGPD.

| - Para tratamento dos dados pessoais a CONTRATADA obriga-se a garantir o
necessario sigilo e restrigio de acesso aos dados, através de politicas, programas e
demais normas internas voltadas ao tema, bem como da implementagdo de acdes,
recursos e estruturas capazes de viabilizar manter a seguranca das informacgdes.

Il - Eventuais dados pessoais coletados pela CONTRATADA serio armazenados por esta
somente enquanto necessario para a execugdo dos servicos contratados. Alcancada a
finalidade que fundamente o tratamento do dado pessoal, ou ao término dos Servigos ou
do periodo contratado, os dados deveréo ser eliminados.

It - A CONTRATADA compromete-se a comunicar, imediatamente, 8 CONTRATANTE a
ocorréncia de qualquer violagdo de seguranca que tenha consequéncias diretas a
seguranca e prote¢do dos dados pessoais ou que os cologue sob risco ou grave ameaca;
bem como sobre qualquer reclamag&o ou peticao recebida sob a autoria de titulares dos
dados.

Rua Alberto de Campos 12 - Ipanema - Rio de Janeiro - RJ - CEP: 22.411-030
CNPJ: 00.343.941/0001-28 Inscricdo Municipal: 01.953.745

Tel.: (55 21)2555-3750 Fax.: (55 21)2555-3753

www.vivario.org.br
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ISDIACNOSTICOS

LABQRATORIC DI ANALISES CLINICAS

Rio de laneiro, 24 de abril de 2024

VIVA RIO
TR DE ANALISE CLINICA — UPAS FORTALEZA

Prezados Senhores,

O LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS LTDA, inscrito no CNPJ 31.747.489/0001-93,
sediado na Praga Vieira Neto, 135 — Sala 6 — Saracuruna — Duque de Caxias/RJ, representado

- por seu representante legal SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR, inscrito no CPF
089.374.757-23, vem por meio desta apresentar Proposta comercial para a prestacdo dos
servigos descritos abaixo:

1. DO OBIETO ,
Prestacdo de servico de gerenciamento de labhoratério, com servigo de apoio diagnostico em
analises clinicas e patoldgicas, com fornecimento de equipamentos, insun;los, profissionais,
sistemas de informacdo laboratorial inerentes e o necessario para operagdo das atividades
em 03 (trés) Unidades de Pronto Atendimento 24h (UPA) - UPA Vila Velha, UPA Cristo
Redentor e UPA Bom Jardim, todas localizadas no municipio de Fortaleza, administradas pela
VIVA RIO.

2. PRAZO DO CONTRATO
0 praza de execucdo dos servicos serd de 6 (seis) meses iniciado a partir da assinatura do contrato.

3. LOCAL DE PRESTACAO DO SERVICO
Os servigos serdo prestados nas Unidades Locais de Realizag3o dos Servigos:

UPA Vila Velha Rua G esquina com a Rua L, S/N, Bairro Vila Velha

UPA Cristo Redentor | Av. Castelo Branco com Rua Alves de Lima, S/N, Bairro Cristo Redentor

UPA Bom Jardim Rua Sargento lodo Pinheiro, S/N, Bairro Bom Jardim

www.isdiagnosticos.com.br - E-mail: admsas.dnﬁ.br - 2197392 2767



ISDIACGNOSTICOS

EAROBATORIC DL ARALICES CLINICAS

4, PRECO
covico | pescricho estimapaDe  VALCRMENSAL | VALOR ToraL
EXAMES
AMI AMILASE — ATE 150 150
BIL BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES - ATE 170 170
MB CK-MB - ATE 350 TESTES 350
CAG COAGULOGRAMA COMPLETO — ATE 50 TESTES 50
CRE CREATININA - ATE 500 TESTES 500
EAS ELEMENTOS ANORMAIS E SEDIMENTOSCOPIA - ATE 800 TESTES 800
FAL FOSFATASE ALCALINA - ATE 100 TESTES 100
GLU GLICEMIA - ATE 400 TESTES 400
HEM HEMOGRAMA COMPLETQ — ATE 1500 TESTES 1500
TRO TROPONINA QUALITATIVA — ATE 300 TESTES 300
URE UREIA - ATE 500 TESTES 500
™ TRD TESTE RAPIDO PARA A DENGUE — ATE 15 TESTES 15
CPK CREATINOFOSFOQUINASE — CPK — ATE 350 TESTES 350
ABO GRUPO SANGUINEO (ABO) — ATE 15 TESTES 15
RH FATOR RH (Anti D) - ATE 15 TESTES 15
BAAR BACILOSCOPIA DO ESCARRO - ATE 5 TESTES 15
LPS LIPASE — ATE 20 TESTES 20
BAAR PCK — ATE 5 TESTES 5
BHC BETA HCG (Sangue) — ATE 100 TESTES 100
MAG MAGNESIO — ATE 130 TESTES 130
POT POTASSIO — ATE 400 TESTES 400
PTF PROTEINAS TOTAIS E FRAGOES ~ ATE 30 TESTES 30 RS 67.500,00 RS 202.500,00
SOD SODIO — ATE 400 TESTES 400
TGO TRANSAMINASE OXALACETICA — TGO — ATE 200 TESTES 200
TGP TRANSAMINASE PIRUVICA — TGP — ATE 200 TESTES 200
AlB ALBUMINA — ATE 70 TESTES 70
CAL CALCIO — ATE 100 TESTES 100
cLO CLORQ — ATE 20 TESTES 20
GASO GASOMETRIA — ATE 30 TESTES 30
LDH DESIDROGENASE LACTICA — LDH — ATE 70 TESTES 70
TROPQT | TROPONINA QUANTITATIVA — ATE 5 TESTES 5
HCY HEMOCULTURA — ATE S TESTES 5
£CU | URINOCULTURA— ATE 5 TESTES X 5
ANTHBC | HEPATITE B - ANTI-HBC IGG — ATE 5 TESTES &
ANTHBE | HEPATITE B - ANTI-HBE — ATE 5 TESTES =0
ANTHBS | HEPATITE B - ANTI-HBS- ATE 5 TESTES 3
HBE HEPATITE B — HBEAG — ATE 5 TESTES oI
|HBS | HEPATITE B HBSAG - ATE 5 TESTES %
| HBM | HEPATITE B - IGM ANTI HBc ~ ATE 5 TESTES 5
HCV | HEPATITE C— ANTICORPOS — ATE 5 TESTES 5
HIR | HIVL =2 TESTE RAPIDO — ATE 30 TESTES - 30
HIV | HIV ELISA - ATE 5 TESTES ' el
CUL | CULTURA PARA SWAB ~ ATE 5 TESTES e Sl
VALOR TOTAL MENSAL R$ 202.500,00
VALOR GLOBAL 6 MESES R$ 1.215.000,00

www.Isdiagnosticos.com.br - E-mall: adm@Isdiagnosticos.com.br - 2197392 2767
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LSDIAGNOSTICOS

LABQUHATORIO CL ANALISES CLINICAS

OBSERVACAO:

Caso no més, o volume de 10.000 exames seja ultrapassado, o valor excedente serd medido
e faturado com base no pre¢o da Tabela SUS.

4. PRAZO DE PAGAMENTO
A Contratante pagard pelos servigcos prestados, em 28 dias apds a emissdo da NF.

5. VALIDADE DA PROPQOSTA
30 dias contados de sua emissdo.

SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR
DIRETOR

www.ijsdiagﬁosticos.com.br —-maii: adm@lsdiagﬂbsiié'o'slﬁom.br - 21 9-7‘3927 '
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ISDIRGRNOSTICOS

LABOHAYDHIS O ANALISES CLINICAS

Rio de Janeiro, 09 de maio de 2024

VIVARIO
UPAS FORTALEZA

Prezados Senhores,

O LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS LTDA, inscrito no CNPJ 31.747.489/0001-93,
sediado na Praga Vieira Neto, 135 — Sala 6 — Saracuruna — Duque de Caxias/RJ, representado
por seu representante legal SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR, inscrito no CPF
089.374.757-23, vem por meio desta apresentar Proposta comercial para a prestacdo dos
servigos descritos abaixo:

1. DO OBIETO E PRECO:

Atendimento ao servi¢o de gerenciamento de laboratério, com servico de apoio diagndstico
em analises clinicas e patoldgicas através da disponibilizacdo de ANALISTAS DE
LABORATORIO, com fornecimento de equipamentos, insumos, sistemas de informacio
laboratorial inerentes e o necessdrio para operacdo das atividades em 03 (trés) Unidades de
Pronto Atendimento 24h (UPA) no municipio de Fortaleza, administradas pela VIVA RIO, a
saber:

LOCAL . QTD DE PROFISSIONAIS VALOR MENSAL
UPA Vila Velha 4 RS 24.850,00
UPA Cristo Redentor 4 RS 24.850,00
UPA Bom Jardim 4 RS 24.850,00
TOTAL 12 RS 74.550,00

2. PRAZO DO CONTRATO

O prazo de execugdo dos servigos sera de 6 (seis) meses iniciado a partir da assinatura do contrato.

:édm@isdiagncsticos_com.br - 2197392 2767
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ISDIACNOSTICOS

LARORATORID D8 ANALISES CLINICAS

4. PRAZO DE PAGAMENTO

A Contratante pagara pelos servigos prestados, em 28 dias apds a emissdo da NF.

5. VALIDADE DA PROPOSTA
30 dias contados de sua emissio.

SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR
DIRETOR

www.tsﬁiagnosti‘cos.com.bt‘ - £-mail adm@isdiagnostices.com.br - 2197392 2767




AUTORIZACAO DE CONTRATACAQO

DE SERVICO.

— Autorizo por meio desta, a contratacdo da Empresa LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES
CLINICAS EIRELI, especializada na prestacdo de servico de ANALISES CLINICAS, para
atender a necessidades das UPAS — Vila Velha, Cristo Redentor, Bom Jardim, em virtude

da necessidade de realizacédo dos servigos acima descritos.

Data: 23/04/2024

VIVA RIO

Rua Alberto de Campos, 12, Ipanema, Rio de Janeiro/RJ, CEP: 22.411-030
Telefone: (21) 2555-3750
Www.vivario.org.br




COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO CADASTRAL

Comprovante de Inscricdo e de Situagdo Cadastral

Cidadio,

Confira os dados de Identificagdo da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, providencie junto 4 RFB a sua

atualizacdo cadastral.

A informagao sobre o porte que consta neste compravante é a declarada pelo contribuinte.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

SUMERODE INSCRICAD COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAQ [ 0¥ DE SERTURA
.T47.489,
:;A-";‘dF.ilZa /0001-93 CADASTRAL 11/10/2018

NOME EMPRESARIAL
LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
LS DIAGNOSTICOS

DIGO E DESCRICAD DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.40-2-02 - Laboratorios clinicos

CODIGO E DESCRIGAD DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARTAS
74.90-1-99 - Outras atividades profissionais, cientificas e técnicas nio especificadas anteriormente

CODIGO E DESCRIGAD DA NATUREZA JURIDIGA
230-5 - Empresa Individual de Responsabilidade Limitada {de Natureza Empresari

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

PC VIEIRA NETO 135 LOTE 7 BOX 2 BOX 6 BOX 113 BOX 117

CEP BAIRRODISTRITO MUNICIPIO UF
25212430 PARQUE URUGUAIANA r DUQUE DE CAXIAS RJ

ENDEREGO ELETRONICO I ELEFCNE
(

_l__]_l

]

LSDIAGNCSTICOSRJ@GMAIL.COM 21) 6832-3399/ (21) 9406-8234

I ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR]
P

SITUAGAQ CADASTRAL
ATIVA

MOTIVO DE SITUACAQ CADASTRAL

DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
11H0/2018

SITUACAO ESPECIAL
HhbhhA

DATA DA SITUACAC ESPECIAL ‘

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 14/02/2020 as 16:31:25 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11

) VOLTAR E EIIIMPRWHR§
E

A RFB agradece a sua visita. Para informagdes sobre politica de privacidade e uso, clique aqui.

Passo a passo para o CNPJ Consulias CNPJ Esiatisticas Parceiros

Servicos CNPJ



N2 do Protocolo

00-2020 /g 30173-0 Recebido em 13/02/2020
JUCERIA
NIRE (DA SEDE OU DA FIAL QUANDO A SEDE FOR ERM OLITRA U} Utimo arquivamento: Orgio  |Cakulado [Pago
33.6.0072034-6 | 00003569072 - 04/04/2019 Junta 35200 352,00
Tipo luridico NIRE: 33.5.0072034-6 DNRC 0,00 0,00
IEmpresério Individual com Responsabilidade Limitada | LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIREL
Porte Empresarial Boleto(s): 103314785
| Microempresa | Hash: 9ASB3548-CCAF-461A-AD47-61DF2BBD42AG
Home TERMO DE AUTENTICACAQ
ILS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI T
Cadigo Ato Eventos
002 Cod Qtde. |Descricao do Ato / Evento
021 1 Alteraclo / Alteracio de Dados {Exceto Nome Empresarial)
XXX XX MR RO XX IOON N KKK
XXX XX OORCXOOOOO0N0OOOOOOOCOOD X NIOGOODTIINK X
XXX XX OGO KOO KRR XK XXX XK AX XK
XAX XX DO OO0 X KX O DX X XX
CERTIFICO O DEFERIMENTO POR LUICE DE LEANDRO SOB O NUMERD E DATA ABAIXO:
NIRE { Arquivamento  |CNPJ iEndE{e;o / Endereco completo no exterior Balrro Municipio Estado
100003851434 31.747.489/0001-93 Praga VIEIRANETO 135 PARQUE URUGUAIANA |Dugque de Caxias Ri
KXOOOOXXXX XX.XXXJXXX/XXXX-XX 00000 HOOOOCOOOOHXAX XXHOOKKXXKX XX
HOOOOOOXXXX XX.XXX,XXX/XXXX-XX OO0 OO0 XN RHHXXAOOOOOOOOCOAX XXIIHOCNK XX
HERKKXHKKKKAKX XX.XXXlXXX/XKXX“XX FOOXRIMXTOCK XX P36 00.009.44.9.6.¢0.0.0.0804 pO3.0.0.8.6.6.999 XX
HIOOKXXUXX X XK. XX XXX KIOOK RIS XXHKXOCOOCCIXXAXXHNK XHKXXKXHAX X
HIODOXXHHAXK XX XK X0 XXX KX JOOOBRRHX K OOBOHKK ORI KHNK JORENNXHHAK XX
HOXXKRXNAKX XX XXX XX XXXX-K XXXHXKXXKXKKHHXXKXKEKKKXK XXKXXKIOOKXK KKK KHXK HHTANNXKX XX
XXXXXHAAXKXK XX XX XK KXXK-XX XXX XXUH K KIHAAK JOKXCCOOXXXXXXHKK XHXXXXHOAK XX
HXHXNHKXKKKK XK XXKR KKK RHOH-XX XXXKKHRKKKHHKHRXKKKHKHRK HHRXNXHXHIRKKHXHRXKKHHHA HHHHURHARAK XX
HEAXXKX XXX XX.XXX.XKKfXXXX-XX JOCKCOOOC OO XXX HOXXKX XXX KOODEXXAXXX XX
OO XX.XXX.XKK/XXXX-XX OO OOOOOAKICOODL KOOXXXHOOOCOOCK KOO ht 0 00.0.0.¢.¢.¢.4 XX
JOOOBNNK XX HKIOOK XK KOOGS KIRRK KIXARIOOOORRAOK XROTOOONX XX
JODOOKEXK 30U X300 KOOL-XX SOCOOOOOGIGOBOM XXX XIOOOOOOXHICNK XXHOOCOXAX XX
XXKIODHXKKKK KX XX KAHK=XX XXX NKKXKHHNXX XXXXOOOXKAHXXKKKNNX XXXXKHAKNK XX
HXKHHHERKKK XX XXX X0 XXX XXHRHHAKAHHXHXRKAEXKOODKK XXX HAAKKHKXXK XIOOOEKAAAX XX ]
KHMOOKXRKKK XX XXK. KKK/ 30000 XX KOO XXX KK XKIOXX XXX KKHXHXKKKKKK XHXOHKKRXX XX 1
XXXXHXKKKKXX K XHN KKK S XXX, X X XAXKKXKKKKXARKKXKKKHIKK XXXHKKXAXNAYKKKHNKX JOOOCOONX XX
KXKXKXXKRKXX XL XXX, XN 30K - XX XHOXUXNXHEXXHHHXXHHHKXX XXIHOOXAXAXXKKHHXKK XXHXHXHXXXX XX
XOOOIXXXXHNKK 3OO X KX SOOOENHK KK IR IOOXK NXIODBXKIXKKXAHNNK MIODOEHHRRK XX
XHHOCOXKAHNKX KK 0K. XXX 300X XOOOOOCOOORONOOX HHRCOKKXHNHKINKKK HIOTOKXX XX
HHXHHHXXHKXK XXlXXX.XXX/XXXX-XX B $0.0.0.98.6.660.80.9.9.06668660¢4 2O SO AK *X
XIHCEXUKHAXX XXX KKK - XX XHOOOCONXCXXHKNRAX HAHXXKHKHKHHXKIKHXKKAK XXKNAXXXKK XX

N\

-

4

Beynardo Felj6 S%lmpaiu Berwanger

SECRETARIO GERAL

Observacao:

Empresa: LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

NIRE: 336.0072034-6 Proctocolo:

autenticagdo.

00-2020/030173-0 Data do protocelo:
CERTIFICO O ARQUIVAMENTO em 14/02/2020 SOB O NUMERC 00003851434

Deferido em 14/02/2020 e arquivado em 14/02/2020

13/02/2020
demais constantes do termo de

N2 de Péginas

§ 3 4
{ [ jAUICE

Capa N9 Péginas

1/1

Autenticagdo: 1BY3DSCE6BAZFA8CHEE9DD29B178FADICGA376RBE02TFSA2EDCO20EDOFCCCE0T 78F
Para validar o documénto acesse nttp://www.jucerja.rj.gov.br/servicos/chanceladi




Presidéncia da Repiblica
Secrataria de Micro e Pequena Empresa . N2 do Protocolo
Secretariz de Racionalizagdo e Simplificagao
Departamento de Registro Emprasarial e Integragio
Junta Comercial de Estado do Rio de Janeiro

JUCERIA - Sede

NIRE {DA SELE CU Do AILAL QUARDO A SEDE FOR £M OUTRA UF)

{ 35.6.0072034-6 |

Data de criacdo do protocolo na web: 07/02/2020

Tize Juridico - 11:52:16
[Empresa’rlo Individual com Respensahilidade Limitada I

FParte Empresarial 00_2020/030173_0
[Mfcroempresa I

REQUERIMENTO

llmo Sr. Presidente da Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

- requer av. sa o deferimento do seguinte ato:

Cddigo Codigo s
A5 At Eyaite Qide. | Descrigio do ato / Descricio do evente
002 021 1 |Alteragdo / Alterag3o de Dados {Exceto Nome Empresarial)
XXX XXX | RERKXXXARX K KXKXAX KRR AR KKK KK KX XHK AR KA EKE KN KRHKIXR KKK KA KHHOAHREKRKXKXXR KKK KA KKEKK
XXX XX | RO XX XK XXX N IOLH K KX KX X KKK HXKRAAH KK KX X AKX KR KKK IKKINKEXKKIKK
XX XEX XXM KIOOON KX AXK AKX X KAKK X KKK KKK AKX KHKIHX KRN KK HKHHHK KNI KB KK NH XK AKKHOOK KKK KK NKK KK
XXX AN XXX KKK NXX XK KR KKK KKK XXX KK XHKR KR KKK HNERX KN KKH KA KK AN KXNHK

Representante legal da empresa

- Nome: SHrvcL BisPo Bas CHaaa< Susnors

Assinatura: j‘am_,/& v:),% { /Af\,% Eﬁm/%-:
Telefone de contator | oy  Qgg=e 333};{

Data E-mail: DiREToRa (2 LS MAGNYA iLos. €on . B
Tipo de documento:  |Hibrido

Data de criag3o: 07/02/2020

Data da 12 entrada:

R,

00-2020/030173-0

Junta Comercial do Estado deo Rio de Janeiro
Empresa: LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

NIRE: 336.0072034-6 Protocolo: 00-2020/030173-=0 Data do protocolo: 13/02/2020

CERTIFICO O ARQUIVAMENTO em 14/02/2020 S0B © NUMERO 00003851434 e demais constantes do termo de
autenticacao.

ARutenticac&o: 1B23D5C86BA2FB8CB6SDD23R1TEFADICE4376B6027FSAZ9DCCO20EDOFCCC80178F

Para validar o documento acesse http://www.jucerja.rj.gov.br/se rm.cos/c*ancel digital, informe o n




autenticacao.
Autenticacdo: 1BS3DSCBEBAZF8CE69DD29B178FADSCH4376B6027F9A29DCO20EDOFCCCRO1TER
Para validar o documento acesse htep://www.jucerja.rj.gov.br/servicos/chanceladigital, i

ALTERAGAO CONTRATUAL N° 03
LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

CNPJ N© 31.747.489/0001-93 NIRE N° 33.6.0072034-6

Pelo presente instrumeto particular de alteragao contratual os abaixo assinado
SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR, brasileiro, casado, Biologo, nascido
em 09/04/1980, filho de Samuel Bispo das Chagas e Marlene Mendes Pereira
das Chagas, portador da carteira de identidade 65.733/02 CRBIO RJ, e do CPF
089.374.757-23, residente e domiciliado na Rua Miguel Pereira, N° 30 —
Saracuruna — Duque de Caxias — RJ — CEP 25.220-080, tnico titular de LS
DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI estabelecido a Rua
Presidente Roosevelt, Lote 18 Quadra 03 — Saracuruna ~ Duque de Caxias — RJ
— CEP 25.212-320, com seu ato constitutivo arquivado na Junta Comercial do
Rio de Janeiro sob n° 33600720346 por despacho do dia 11.10.2018, inscrita
no CNPJ 31.747.489/0001-93, RESOLVE na forma de direito, alterar as

clausulas e condigao enumerada abaixo:

CLAUSULA PRIMEIRA

Altera-se o enderego da empresa para Praga Vieira Neto, 135 — Lote 7 - Box 2,
6, 113 e 117 — Parque Uruguaiana - Duque de Caxias — RJ, CEP: 25.212-430.

CONSOLIDACAO

Clausula Primeira

A empresa gira nesta praga sob a denominacdo LS DIAGNOSTICOS DE
ANALISES CLINICAS EIRELI, usando o nome fantasia de LS DIAGNOSTICOS.

Clausula Segunda

A empresa tem sua sede na Praga Vieira Neto, 135 — Lote 7 — Box 2,6, 113 e
117 — Parque Uruguaiana - Duque de Caxias — RJ, CEP: 25.212-430.

Junta Comercial do Estado do Rioc de Janeiro f”fmmﬁg
Empresa: LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI gr.‘“ig
NIRE: 336.0072034-6 Protocolo: 00*2020/030173—9 Data do protocole: 13/02/2020 a‘u ,fj
CERTIFICC O RRQUIVAMENTO em 14/02/2020 SCE O NUMERO 00003851434 = demais constantes do termo de \mmmm/l

JUICES: A

asnacls digtaliner :V

o
L
1
i
1

!
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Clausula Terceira

O objetivo Social é o Laboratério de Andlises Clinicas e Qutras Atividades

Profissionais Cientificas e Técnicas nao especificada anteriormente.

Clausula Quarta

O capital social € de 150.000,00 {cento e cinquenta mil reais) divididos em 150
{cento e cinquenta mil) quotas no valor de R$ 1,00 cada uma, totalmente

integralizadas e realizada neste ato em moeda corrente do Pais.

autenticacdo.
Autenticag@o: 1B93D5CB6BAZFECEEIDD29R178FADICE43T6B6027FIA29DCO2 UEDOFCCCB80178F

TITULAR QUOTAS R$
SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR 150.000 150.000,00

Paragrafo Unico: A responsabilidade do titular da empresa é restrita ao valor do

Capital Integralizado ndo respondendo ele subsidiariamente pelas perdas da

empresa (art. 1.052.CC/2002).

Clausula Quinta

O titular SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR declara que nao participa de

nenhuma cutra Empresa individual de Responsabilidade Ltda.

Clusula Sexta
- O titular declara sob as penas da Lei de que nao estd impedido de exercer a

administragdo da Sociedade por lei especial. Ou em virtude de condenacic

criminal ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede ainda

temporariamente o acessc a cargos puiblicos ou por crime falimentar de

prevaricagdo ou subomo, peculato, ou contra a economia popular, contra o

sistema financeiro nacional, contra as normas de defesa de concorréncia, contra

a relagdes de consumo, fé publica ou a propriedade.
| Junta Comercial da Eetado do Rie da gameize TTTTITITIIIIIImImsssssscessiesseooesoee e g
! ;mp:esz: LS DI;\GEC]STI;OS DCE1 Al:azmsgs CLINICAS EIRELI //P N\\%i s
| NIRE: 336.0072034-6 Protocolo: 00-2020/030173-0 Date do protocolo: 13/02/2020 ék‘,’;—?uca AL
E CERTIFICC O BRQUIVAMENTO em 14/02/2020 SOB O NUMERO 00003851434 e demais constantes do termo de N 3
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Clausula Sétima

A administragdo e o uso da denominagao social. serao exercidos por SAMUEL
BISPO DAS CHAGAS JUNIOR, com amplos poderes de direcdo e
representagao da EIRELL

Clausula Oitava

O administrador tera direito a uma retirada a titulo de Pro6 labore a ser fixada
anualmente, dentro dos limites estabelecidos pelo regulamento do Imposto de

Renda, que sera levada a débito da conia'de Despesas Gerais.

— Clausula Nona

Os lucros ou prejuizos apurados anualmente em balango encerrado em 31 de

dezembro, sera distribuido para o titular.

Clausula Décima

No caso de falecimento, interdigao do titular, a empresa sera administrada
provisoriamente pelos seus herdeiros até posterior definicdo da situagao pelo
Juizo do Inventario ou em Escritura Publica de Partilha ou pelo curador do titular
se for o caso (art. 982 do CPC).

Clausula Décima-primeira

A empresa iniciou suas atividades em 11/10/2018 e seu prazo é indeterminado.

Clausula Décima-segunda

O exercicio social coincidira com o ano civel, quando sera levantado o Balango

Patrimonial para apuragéo do resultado.

Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

Empresa: LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

NIRE: 336.0072034-6 Protocolo: 00-2020/030173-0 Data do protocolo: 13/02/2020

CERTIFICO O ARQUIVAMENTO em 14/02/2020 SOB O NOMERC 00003851434 = demais constantes do termo de
autenticacio.

Autenticagdo: 1B93D5C368A2E‘8C869DD2913.'1785AD9C6437656027F9A29DCOZOEDDFCCCSOI7B':"

Para validar o documento acesse http:f/wuw.jucerja.rj.gov.br/serviccs/chanceladigital, informe o n° de protocelo. Pag. 5/7




Clausula Décima-terceira

O titular para as questoes referentes a este contrato elege o Forum da Comarca
de Dugue de Caxias com rendncia expressa a qualquer outro Forum, por mais

privilegiado que seja.

E por estar assim do pleno acordo assina o.presente instrumento em 1 (uma)

Rutenticagéo: 1B93D5C863A2E‘8CE69DD295178?ADQC6437656027F91\29§3C020EDDFCCC80178F
! Para validar o documentc acesse http://www.jucerja.rj.gov.br.ﬂ‘servicos/chanceladigital, informe o n°

via.
Dugue de Caxias, 10 de fevereiro de 2020.
o,
G it Oy hene d‘\afadﬁﬁ,ﬂ
Samuel Bispo das Chagas Junior

T A me————ee R
| Empresa: 1S DIAGNGSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELL {!’ y - W
| NIRE. 336.0072034-6 Protocolo: 00-2020/030173-0 Data do protocolo: 13/02/2020 @« |JUCElLIA}
| CERTIFICC O ARQUIVAMENTO em 14/02/2020 SOB O WUMERO 00003851434 e demais constantes do termo de \ J/_J_‘f*__ SR A
| autenticagdo. Z ' :




. REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

A
?&%@ CADASTRO NACIONAL DA PESSQOA JURIDICA - CNPJ

DOCUMENTO BASICO DE ENTRADA DO CNPJ

A andlise & o deferimento deste documento serdo efetuados pelo seguinte
drgao:

» Junta Comercial do Estade do Rio de Janeiro

PROTOCOLO REDESIM
RJIP2000008365

01. IDENTIFICAGAQ

NOME EMPRESARIAL (firma ou denominacdo) N° DE INSCRIGAO NO CNP.
LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI 31.747.489/0001-93
02, MOTIVO DO PREENCHIMENTO

RELAGAQ DOS EVENTOS SOLICITADOS / DATA DO EVENTO

211 Alteracao de endereco dentro do mesmo municipic

Numero de Conirole: RJ83140621 - 31747489000193
03. DOCUMENTOS APRESENTADOS
I Fcry " [Jasa
04. IDENTIFICACAQ DO PREPOSTO
NOME DO PREPOSTO CPF DO PREPOSTO
05. IDENTIFICACAD DO REPRESENTANTE DA PESSOA JURIDICA
B Responsavel D Preposta

NOME 3

SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR 089.374.757-23
%.Cﬁ% £ DATA ASSINATURA {com firma reconhecida}

‘ _1_2, &;M Ao 2020 SPW—\‘-’\ ‘Or"ff‘urL)—, .L,L\_,_'?‘ Cr}b\'“}ﬂ
06. RECONHECIMENTO DE FIRMA . 07. RECIBO DE ENTREGA
IDENTIFICAGAQ DO CARTORIO CARIMBO COM DATA E ASSINATURA DO FUNCIONARIO DA

UNIDADE CADASTRADORA

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n® 1.863, de 27 de dezembro
de 2018

i Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

i Empresa: LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

| NIRE: 336.0072034-6 Protocolo: 00-2020/030173-0 Data do protocolo: 13/02/2020

i CERTIFICC O ARQUIVAMENTO em 14/02/2020 S0B 0 NUMERO 00003851434 e demais constantes do termo de
| autenticagao.

i Autenticac@o: 1B93D5CBEBA2FECE69DD29B178FADICEI3T6RE027FIA29DCC20EDOFCCCROLTRT

3 Para validar o documento acesse http://www.jucerja.rj.gov.bx/servicos/chanceladigital, informe o




ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos para 05 devidos fins de licitacio publica e a quem possa interassar que a empresa LS
DIAGNGOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIREU, com Sede na Praca Vieira Neto, 135 -~ Lojas 2-6-113-
117 Ssracuruna — Duque de Caxias ~ R], presta servicos de Andlises Clinicas para realizacio de
Exames Laboratoriais inchuindo o fornecimento de Insumos, Consumivais, M3o de Obra em
quantidades necessarias s dernandas da Clinica Medica Priorizar Satide Eirel]

Local dos Servicos: TV Palmas do Bairro Barcelos nomers 03 Cen 22451-490 Rocinha/R)
Vigéncia do Contrato: 01/03/2018 — Em vigor
Responsavel Téenico: Samuel Bispo das Chagas ilnior — CRBioRI 65733/02

s,

Atestamos ainda, que os servicos vém sendo executados a rigor com suas obrigacdes contratuais,
demonstrando possuir capacidade tecnica, administrativa e operacional nada havendo até 3
presente data, que desabone sua idoneidade.

Rio de-taneiro, 27 de julho de 2022

f
7

ClinicaMé&dica Priorizar Satide Eireli
CNPJ:30.366.727/0001-58
Telefone: 21 9643595124

Email: recepcaopriorizarsaude@gmail.com

TRAVESSA PALMAS DO BAIRRO BARCELOS, 03, ROCINHA ~ RIO DE JANEIRO ~ RJ
CEP: 22451-490

Séanned by TapSCénn"



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS LTDA (MATRIZ FE FILIATIS)
CNPJ: 31.747.48%8/0001-93

Certidas mi°: 39208737/2023

Expedic¢do: 04/08/2023, as 14:05:54

Validade: 31/01/2024 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicio.

Certifica-se que LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS LTDA (MATRIZ E
FILIAIS), inscritc(a) no CNPJ sob o n° 31.747.489/0001-93, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidéo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacdo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e
13.46772017, & no Ateo 01/2022 da CGJT, de 21 de jJaneiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Treibunais do Trabalhs.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificagdo das pessoas naturais e Jjuridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as cbhrigacdes
estabelecidas em sentenga condenatéria transitada em julgade ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, 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, Comiss&o de Conciliacdo Prévia ou demais titulos gue, por
disposicdo legal, contiver forga executiva.

Duvidar e sugesidae: endtltet.jus.b
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GOVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
SECRETARIA DE ESTADO DE FAZENDA DO RIO DE JANEIRO

CERTIDAO DE REGULARIDADE FISCAL N° 2024.1.4062513-3
CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS - CND

IDENTIFICAGAO DO REQUERENTE

CPF / CNPJ : 31.747.489/0001-93 CAD-ICMS : Desativado

NOME / RAZAO SOCIAL : LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS LTDA

CERTIFICA-SE para fins de direito e de acordo com as informagdes registradas nos Sistemas Corporativos da Secretaria de Estado de Fazenda que,
até a presente data, NAO CONSTAM DEBITOS perante a Fazenda Estadual para o requerente acima identificada, ressaivado o direito de a Receita
Estadual cobrar e inscrever as dividas de sua responsabilidade, que vierem a ser apuradas.

EMITIDA EM: 21/02/2024 14:18

VALIDAATE : 21/05/2024

Certiddao emitida com base na Resolugao SEFAZ n° 109 de 04/08/2017

OBSERVAGOES

1. Esta certid@o deve estar acompanhada da Certid3o da Divida Ativa, emitida pelo érg&o préprio da-Procuradoria Geral do Estado, nos termos da
Resolugio Conjunta SEFAZ/PGE n® 33/2004.

2. A aceitacdo desta certidao esta condicionada a verificagio de sua autenticidade na internet, no enderego: www.fazenda.rj.gov.br.
3. Esta certid@o néo se destina a atestar débitos do impesto sobre transmiss&o "causa mortis” e doagdo, de quaisquer bens ou direitos (ITD).

4. Qualquer rasura ou emenda invalida este documento.




ESTADO DO RIO DE JANEIRO
PREFEITURA MUNICIPAL DE DUQUE DE CAXIAS
SECRETARIA DE FAZENDA E PLANEJAMENTO

ALVARA DE LICENGA PARA LOCALIZAGAO

Numero da Inscrigdo Municipal Nimero do Processo CNPJ da Empresa
31747489000193 0020200301730 31.747.489/0001-93
Data de Emissio Data do Inicio da Atividade

14/02/2020 11/10/2018
=y

ne da Empresa

LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

Endere¢o da Empresa

PRC VIEIRA NETO, 135 , LOTE:7;BOX:2;BOX:6;BOX:113;BOX:117 — PARQUE URUGUAIANA — CEP: 25212430

Atividade Econ6mica Principal

Atividades Secundarias .
7490199 — OUTRAS ATIVIDADES PROFISSIONAIS, CIENTIFICAS E TECNICAS NAO ESPECIFICADAS ANTERIORMENTE

Observagio

A concesséo deste Alvard ndo importa, entre outros, no reconhecimento de regularidade do estabelecimento quanto a quaisquer normas aplicaveis
ao seu funcionamento, especialmente as de protegio a saide, condigées de edificagdo, instalagdo de maquinas e equipamentos, prevencid
conira incéndios e exercicio de profissdes, que seguirdo legislacdes especificas, tanto na esfera Municipal, quanto nas esferas Estadual e Federal,
especialmente MEls, MEs e EPPs, com fulcro na Lei 2.884/2017.

Observagio

—

L
E dispensada a renovacéo do Alvara de Localizagio e Funcionamento, bem como a emissio do cartio de inscrigdo

municipal nos termos do Art. 154, § 1°, da Lei n® 1664/2002

DUGUE DE
CAXIAS

MAIS COMPBROMISSS MAIS FUTUROO

Este alvara foi gerado automaticamente nos termos da resolucio do COGIRE 04/2019.

pagina 1 de 1



BALANCO PATRIMONIAL &

Entidade: LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

Periodo da Escriturago: 01/01/2022 a 31/12/2022 CNPJ: 31.747.489/0001-93
Numero de Ordem do Livro: 5

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

Descricdo Nota Saldo Inicial Saldo Final

ATIVO

ATIVO CIRCULANTE
DISPONIVEL
CAIXA
BANCOS CONTA MOVIMENTO
CLIENTES

PASSIVO

~~. PASSIVO CIRCULANTE

PASSIVO EXIGIVEL CURTO PRAZO

CREDORES DIVERSOS
PATRIMONIO LIQUIDO
PATRIMONIO LIQUIDO

RESERVAS DE CAPITAL

CAPITAL SOCIAL

R$ 168.353,20
R$ 188.353,20
RS 198.353,20
R$ 150.000,00
R$ 0,00

R$ 48.353,20
R$ 198.353,20
R$ 36.155,35
R$ 36.155,35
R$ 36.155,35
R$ 162.197,85
R$ 162.197,85
R$ 12.197,85
R$ 150.000,00

R$ 212.965,10
R$ 212.965,10
R$ 212.965,10
R$ 150.000,00
R$ 14.611,90
R$ 48.353,20
R$ 212.965,10
R$ 36.155,35
R$ 36.155,35
R$ 36.155,35
R$ 176.809,75
R$ 176.809,75
R$ 26.809,75
R$ 150.000,00

Este documento € parte integrante de escrituragdo cuja autenticaco se comprova pelo recibo de nimero
A7.42.55.E6.56.1D.C1.CE.1F.TF.E7.57.25.AF .68 .48.71.52.FA. F7-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragdo Digital — Sped

Versdo 10.1.8 do Visualizador

Pagina 1 de 1



PCDER JUDICIARIO Folha: 1 de 1

ESTADO DO RiO DE JANEIRO % PnderdJu_diciaﬁc - TJERS
5 DUQUE DE CAXIAS DCP S Gl
Rua General Dionisio, 764 EEJM89103-YYP ;
Consulle a validade do selo em: Pt
CEP: 25.075-095 - DUQUE DE CAXIAS - Rl hitps: wwwdfirijus brisitepublico  [El%i:

CE RTI D AO Modelo Civel

2023.1910022.266-1

O Responsavel pelo gerenciamento do Distribuidor Oficializado desta Comarca, designado na forma da lei,
CERTIFICA com referéncia aos assuntos mencionados, e DA FE QUE, revendo em seu poder e Cartdrio os livros e/ou
assentamentos abrangendo todo o inciso | do Artigo 21 da CNCGI - Parte Judicial, das distribui¢Bes em curso relativos
a:
| - A¢Bes privativas das Varas Civeis, tais como Medidas Cautelares (arrestos, sequestros, buscas e apreensdes,
notificagbes e outros), Ordinarias, Sumarias, Despejos, Consignatdrias, Execugdes, reservas de dominio, anulagdo ou
apreensdo ou substituicdo de titulos, renovatérias e outras agdes e precatdrias;

Il - AgBes privativas das Varas de Familia, como separagio, divércio, alimentos e outras acBes e precatdrias;

Il - AgBes privativas das Varas Empresariais, como Faléncias, Concordatas, Recuperagdes Judiciais e Extrajudiciais e
demais agOes e precatdrias distribuidas as varas com competéncia Empresariais;

IV - AgBes privativas das Varas de Orfaos e Sucessdes, como inventérios, testamentos, arrolamentos, arrecadacdes,
administragdes provisorias, tutelas, interdicdes, curatelas, declaracdes de auséncia e outras acBes e precatérias
distribuidas as varas com competéncia em Orfios e Sucessdes;

V - AcOes Acidentarias;

VI - Aces privativas das Varas de Registro Pdblico, como retificagdes, averbagdes, cancelamentos de procuracées ou
registro de titulos imobilidrios e outras acdes e precatdrias;

VII - AgGes privativas das Varas de Infancia, da Juventude e do Idoso, tais como acgdes civeis fundadas em interesses
individuais, difusos ou coletivos afetos a crianca e ao adolescente, acdes decorrentes de irregularidades em entidades
de atendimento, a¢des referentes as infrages contra norma de protecdo a crianca ou adolescente, acdes de
alimentos, embargos de terceiro, mandados de seguranca, perda suspensio ou restabelecimento do poder familiar,
prestagdo de constas, remogdo, modificacdo e dispensa de tutor ou curador, revisdo judicial de decisdo do Conselho
Tutelar, cumprimento de sentenga e impugnagdo ou cumprimento de sentenca, e, execugdes de alimentos, execucio
de multa e/ou execugdo de titulo judicial;

VIl - AcBes e Precatdrias de competéncia de Juizados Especiais Civeis, desde:

sete de agosto de dois mil e trés até sete de agosto de dois mil e vinte e trés,

NADA CONSTA nofs)nome(s) de LS DIAGNOSTICOS e CNPJ: 31.747.489/0001-93, pesquisado(s) por semelhanga,
dados esses fornecidos pelo requerente, conforme pedido de certiddo n® 2023.1910022.266-1, arquivado
eletronicamente neste Servico Registral.

Finalidade declarada pelo requerente: Outros (Ac¢ao Civel) - credenciamento.

ANA PAULA RODRIGUES PIMENTEL - Matr. 28358 - TECNICO DE ATIVIDADE JUDICIARIA deu as buscas para esta
Certidao, que segue assinada eletronicamente pelo Oficial Registrador deste Oficio.

Emitida em 07/08/2023 15:16:06
DUQUE DE CAXIAS, 07 de agosto de 2023.

Emolumentos
Gratuito/Isento

¥ Vilido somente com Selo de Fiscalizacdo.

¥ Aautenticidade desta certiddo poderé ser confirmada na pagina http://wwwd tiri.jus.br/portal-extrajudicial/certidao

+ Certiddo Emitida nos termos Art. 31 da Consolidacdo Normativa da Corregedoria Geral da Justica do Rio de Janeiro - Parte Extrajudicial.

¥ Provimento CGJ n® 51/2018 regulamenta a emissdo e o uso de certiddes eletrénicas pelos servigos extrajudiciais do Estade do Rio de Janeiro.

¥ Documento emitido por processamento Eletrénico. Qualquer emenda ou rasura sera considerada como indicio de adulteracde ou tentativa de fraude.

¥ Esta CertidZo Eletrénicz estard disponivel para downlead pelo periodo de 90 (noventa) dias a contar de sua emissio.

¥ Senhor usudrio, se necessdrio, é possivel obter certiddo que abranja outros periodos de consulta para além do pesquisado. Informe-se com o cartério do distribuidor.




MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS LTDA
CNPJ: 31.747.489/0001-93

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideragao para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda nédo vencidos: e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Divida Ativa da Unido (DAU) com exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 do CTN, ou
garantidos mediante bens ou direitos, ou com embargos da Fazenda Publica em processos de
execucdo fiscal, ou objeto de decisdo judicial que determina sua desconsideragao para fins de
certificacéo da regularidade fiscal.

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidao
negativa.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGEN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 15:37:39 do dia 14/08/2023 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 10/02/2024.

Cadigo de controle da certidao: BECC.103A.E41D.8D8A

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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CERTIFICADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atesiamos para os devidos fins de licitagBo piiblica ¢ a guem possa interessar que a
empresa LS DIAGNOSTICAS DE ANALISES CLINICAS EIRELL com Sede na Praga Vieira
Neto, 135 — Loja 02.05,113 2 117 - Saracuwuaa - Dugue de Lanine — RJ, executou para PRO
VIDA SOLUCOES £V SAUDE LTDA , localizada & Av. das Américas 3500, sala 231 bl 07 Bairro : Barra da
Tijuca -R}, CNPJ £1.664,539/0001-32, oservicode ANALISE CLINICA cbjeto contrato N2 002/2022 pele
periodo de 30 meses a contar do dia 14/01/2022,

DESCRITIVO DO SERVICO

- COLETA 3% POR SEMANA DE AMOSTRAS PARA ANALISE
- FORNECIMENTD DE RESULTADO DE EXAMES REALIZADOS IMPRESS0S E DE FORMA
DIGITAL

RESPONSAVEL TECNICO:
SAMUEL BISFC DAS CHAGAS JUNIOR
CRBio :65.733/02

N3o havendo fatos supervenientes que desabonem sua conduta técnica e comercial dentro
dos padrées de gualidade e desempenho e que cumpriu com sua obrigacde, ndo havendo
reclaracio ou oojecdo quanto a qualidade dos servigos

RIO DE JANEIRO 27/12/2022

e %yﬁwﬁm
PRO-VIDA SOLUCOES EiA{R564 530/0001-22]

PXO VIDA SOLUCOES
EM SAUDE LTDA

4% BAS AMENICAS, 03500 - BLe 97 sS4t 1y
££: 22.640-102
[ sewmanserw |




N2 do Protocolo

00-2018/337876-8 Recebido em 10/10/2018
JUCERJA
WARE (DA SEDE OU DA FIIAL GUANDOC A SEDE FOR EM QUTRA UF) Utimo arguivamento: Orgdo Calculado Pago
raa.s.eonem-s J . s sa700| 387,00
Tino o g0 NIRE: 33.6.0072034-6 DNRC 21,00 21,00
ianpresério Individual com Responsabilidade Limitada J LS DIAGNGSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIREL ME
Porte Empresarial Bolete(s): 102850953
[Eicmempresa I Hash: OF90F707-3526-4F82-B D89-F348C422BA3B
Home TERMO DE AUTENTICACAO
lED:AGNGSﬂcos DE ANALISES CLINICAS EIRELI ME L
Codigo Ao Eventos —
080 Céd Qtde. [Descricio do Ato [ Evento J
gag 1 Contrato / Sem Eventos (Empresa) J
315 i Contrato / Enquadramento de Microemprasa |
XXX RX XXKKX}!KXXK.\(X)CXKXXXXXXX}ZXXXXXXXXXXXXXXXW
ARX XX X!(XJGKXXXKXX!XXXXKKXXXH?KWKXXXXXXIKKXXX
KX AX XKXXxXXXXKXXKXKXXXXXXXXXXXXXXXWKXKKKXXX 4
CERTIFICO O DEFERIMENTO POR MARCIA VALERIA DA PAIXAO JOARY SOB O NUMERG E DATA ABAIXO:
NIRE { Arguivamento  {CNPJ Enderego / Enderego completo no exterior Bairro Municipic Esti@
| [33600720346 31.747.489/0001-93 Rua NABUCODONOZOR SALLESQD 3 SARACURUNA Dugue de Caxias RS
00003396418 31.747.489/0001-93 Rua NABUCODONOZOR SALLESQD 3 SARACURUINA Duque de Caxias Ri [
YXOODHHKKHNNK KKK KKK KXKK-XX HHHKOOOKKXOCOOODTKKIANK XXOOCORKHOOTCE AKX HHOODHRX XX J
FOOOORAKKKX XX.){XX.XXX,[ HHXH-HX SOOOOOUXIHHKIOCRHRX KXKXKHSOOHHKHKRIHAA XOOOODKAKX XX
SOOCOUOCKRKX KK XK KK KRHK-KX SOOIV HHHA KXXCOOCONGOON00K FXRKKHXKARK XX
HOOOOOKAXKK XX XHK IO XXRA-XK SOOMKRACK K HCRIKKAHCCKAAK XXNOCOOOBOHHHAK HOCODOOKK XX
JOOOXXHNKARKK KL IO XK KKK XK HOOAHKIOODOOCHKCBCCHAL HENHKIOOOR OO JOCCXAKK XX
OO X XHH KK KXOEHK HIOOROOXXKHKKNK KR RKH AL WXOBCOOVOXRKKAN, XIOMOOUHRK XX j
JOOOOLLKX XX XXK XK KO0 XX OOOONOCODOOOOMR AR OO K HXXXOOOOK XX
JOXXOXKAKKKKX KX 0K XX H000C-XX SOOCOOOOCTK X NNKXKAL HXRXKAOOOTIHHHRR XXAXXKHHNHK XX
XKNOONHKRXK YO XXK KKK 0K XK KIOCRRKKXHXIHOANH I HXKHKAL XXXHOOOOORNFOCK IR KHXARKAXK x|
KHHOOOOHK XK KNK IO KXKH-KK YO OODOOOOK HHNRHIOOOTHHKKHHKHHRN SO0 XX
XHOOVAHKKAK XX IO KHNH-2K XROOOCODOONOONOCXX HXHKHHRIOTHH KRR XXHHHKHANAK X% |
MCOOOKNHA YOLOL IO XXX HHOXKA XK HOGUOTCAIHRRKXK SOOOOOOOGEIOO0XX YOOKXX XX j
YOCOORX XA XXX 04 KR FOOOEKXRHOOTOOOTHOAX HOOOOGOCOCOOMK KON YOCOAANNK %X J
HXHKRHKHAN X XKKL KO RRKK-KK HXXKKXKHKE KKK KKNHRK SOOKKHHOOOOKK KK XAHOOOKHAK XX
— [30000000XXX XX XK KA XK HIOOHKOOOONKNKK HAOOOAOOA XXM X%
HOCOOOONK KKK KHKK-XK HOOOUBOOOCOOKKRXKKXXNK YOOOGOOOOONEOOONRX HOOOOEKXXX XX
XUKKHKKKAKNK KR KKK KHOE KAXH-HK OO HKKXHNOCOOHKKIOK HOOOOTOOKKXIOK KKK XX j
XXX XK XX XHH XXX KXKK-XK FUKRHHHOHKKIKKHAKKKRRK XIOOCKXEXR XK RKKKAXNR YOOOOOARX XX i
XKKXARKKNXK KL HOOK KKK HRA-XK HOOOOOOCXXXKIOXKHHAK XIOCOOKIHXREANK XXKIHKAAX XX l‘
XOOCOIXRHKHHK XL XHK. XX RXHX-2K JOORKXHXKKXHXHKKKHIHAK XXHCUOOOKOHRAA KOOOOHAAX XX i
Deferido em 11/10/2018 e arquivado em 11/10/2018
\ J/\/ \/ 140 e Péglhas  Capa Ne Péginas
| e —l—
SECRETARIO GERAL 00-2018/337876-8
Cbservacdo:

Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

LS DIAGNOSTICGS DE ANALISES CLINICAS EIRELI {992 . \
00720346 Protacolo: 00-2018/337876-8 Data do protocolo: { L‘ ji_jl:‘Eﬂl éA(
, & ARQUTVBMENTO em 11/10/2018 SOB O NUMERG 23600720346,




Presicéncia ds Repiblica
Secretana de Micro e Fequena Empresa

Secretaria do Racionsliizagdo e Simpiificagdc O 0- 2 0 1 8 I 3 3 7 8 7 6 = 8

Departamento de Registro Empresarial e Integragis

10/10/2018 - 13:57:28

Junta Comercial do Estado do Ris de Janelre JUCERjﬁ

{ilsrao Arquivamento!

NIRE {DA STDE OU DA FRIAL QUANDD & SEDE FOR EAM QUTRA U}

X XXR.XHK-

L« x| HigEs {NICAS EIREL!
LS DIAGNGSTICOS DE ANALISES CLINIC

Tipe huridics ’

lEmpresério:ndividual com Responsabilidade Limitada I Boleo(s): 102850953

Hash; 0FS‘{)F?{]?-3516-4F&-BD8‘9-3348C4225A38

— , EERAEAAEAE

L ., ' j

REQUERIMENTO

llmo Sr. Presidente da junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIREL!

requer a v. sa o deferimento do seguinte ato:

= Cédigo Cédigo e e
do Ato Evento Qtde. | Descriclic do ato f Descrigdo do evento
080 | 999 1 |Contrato / Abertura de Matriz
315 1 |Contrato / Enquadramento de Microempresa
XXX XXX XAXUKKARK KK AKX KIUXKK KK KX K XXX KK LK IR EEIHK XU KX KA K KX KX KIOEHA KR AEXKHK
AXK XXX XRRXXXE XXX XKD AAR XXX RKEKAH KX XX ARXE XXX KX XX KOO XR XK KER XXX KL AR KAKRAAKREY
XXX XXX XURXKKARXKKH L KR XA XXX KXAX KKK XK KRN K K XIRH X IO XX XXNXAER RIHOC K EIHKANR
Representante legal da empresa
DUQUE DE CAXIAS P i 5
Local Nome: SAMUEL BISPO DAS CHAGAS
5 ) -y /
Assinatura: _5 / /i
X &fnsag Rl}.s;?rﬂ s pHagas.
04[ 10/2018 Telefone de tato: L E
£ comator | (211999957521
Data i 5 < .
E-mail: mil_assessoria@hotmail.com.br
Tipo de documento: [Hibrido
Data de criagdo: 04/10/2018
Data da 12 entrada:

I M

(0-2018/337876-8

Junta Comexcial do Estado do Rio de Janeiro
E L3 SHE S DE ANAL i
ocoio: C

-8 Data deo
HOMERO 33600




‘:-:LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

ATO CONSTITUTIVO

SAMUEL BISPO DAS CHAGAS |, brasileiro, divorciado, nascido em 25/10/1948, fitho de Francisco Bispo das Chagas ¢

" de Beatriz Mendes Chagas. Empresério. residente e domiciliada & Rua Maria Caran, 39 ~ Saracurung {Dugue de Caxias) - RJ

" CEP: 25212-070, portador da Carteira de identidade sob o n° 80.896.703-8 expedida pelo DETRAN(RI) ¢ CPF{MF} sob o

a® 310.229.607-68.

- Resolve pelo presente ato, constitui, com fulero no Art. 980-A da Lei n® 10.406/02. a seguinte Empresa Individual de

Responsabilidade Limitada, mediante as seguintes cldusulas e condigBes:

CLAUSULA_PRIMEIRA

s

_A empresa girard nesta praga sob a denominago Social de LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI, ¢

usard como nome de fantasia o de LS DIAGNOSTICOS, terd sua sede social & Rua Nabucodenoror Salles. Qd. 3 Lot &
Saracuruna {Duque de Caxias) - RJ, CEP: 25211-250. podendo constituir fliais em todo o territério Nacional. obedecendo as
disposigdes legais vigentes.

CLAUSULA SEGUNDA . ; 4

A empresa terd como objetivo o Laboratério de Analises Clinicas, Come reio Atacadista de Equipamentos Odonto NMédico
Hospitalares ¢ Clinicos. .

CLAUSULA TERCEIRA

O Capitai serd de RS 150.000,00 (cento e cingficata mil reais) divididos em 150.000 {cento € cingtienta mil) quotas no valor
nomindl de RS 1,60 (hum real) cada uma totalmente integralizadas c realizadas neste ato em moeda corrente do Pais.

SAMUEL BISPO DAS CHAGAS ....ooececneicsnesnencmseneannn 130000 quotas ... e Re . E30G0000
1 I | R e 150.000.00
PARAGRAFO UNICO - A responsabilidade do titular da empresa ¢ restrita ao valor do Capiial Integralizado ndo

respondendo ele subsidiariamenie pelas perdas da cmpresa (art. 1.052. CC2042).

CLAUSULA QUARTA

O titular SAMUEL BISPO DAS CHACGAS. declara que ndo participa de nenhuma outra 'Empresa Individual de
Responsabilidade Limitada.

CLAUSULA QUINTA

O administrador dectara sob as penas da Lei. de que nfio estd impedido de exercer a administragiio da Socicdade por lei especial,
ou e virtude de condenagao criminal, ou por se encontrar sob os ¢feitos deta. a pena que vede ainda lepporariamente, 0 2CCss0
a cargos piblicos, ou por crime falimentar de prevaricac@o. ou suborno, peculato. ou conira a economia popular. contra o
sistemma financeiro nacional contra as normas de defesa de concorréncia contra as relagdes de consumo, & publica. ou a
propriedade.

g18
5418 ¢ demais constantes do

TEec




Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro
: LS DIA STICOS DE ANA 8 ;

LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

CLAUSULA SEXTA

A Administragiic e 0 uso da denominagio Social serd exercida por SAMUEL BISPO DAS CHAGAS, com amplos podercs
de diregéo @ reprosentagiio da EIRELIL

CLAUSULA SETIMA

O administrador tera direito a uma retirada a titulo de Pré-Labdre, a ser lixada anualmente. denitro dos limites estabelecidos peto
regulamento do Imposto de Renda, que sera levada a débito da conta de Despesas Gerais,

CLAUSULA OITAVA

Os lucros ou prejuizos, apurades anualmente em balango encerrado em 31 de dezembro, sera distribuidos proporcionalmente a
cada sécio, de acordo com o nimero de quotas de cada um.

CLAUSULA NONA

No caso de falecimento, interdigio do titular, a empresa serd administrada provisoriamente pelos seus herdeiros, até posterior
definicio da situagao pelo Juizo do Inventdrio ou em Escritura Pablica de Partilha, ou pelo curador do Titular, se for o caso. ( art,
982 do CPC),

CLAUSULA DECIMA

O prazo de duraglo da sociedade serd INDETERMINADO.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA
O exercicio social coincidird com o ane civel, quando serd levantado o Balango Patrinionial para apuragiio do resuitado,

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA

O Titular, para as questdes referentes a cste confrato elege o Férum da Comarca de Duque de Caxias com renincia expressa a
qualquer cutre Férum, por mais privilegiado que seja.

Duque de Caxias. 02 de outubro de 201 8.

SAMUEL BI
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llimo. Sr. Presidente da Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro.

COMUNICACAQ DE ENQUADRAMENTO DE ME

O Infra assinado, na qualidade de Titular da empresa LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES
CLINICAS EIRELI, e vsars como nome de fantasia o de £.§ DiA GNOSTICOS, teré sua sede social 4 Rua Nabucedonozm
Salles, Qd. 3 Lot. 6 Saracuruna (Duque de Caxias) - RJ, CEP: 25211-250. ém organizagdo vem em alendimento ao art. 3°
da Lei n° 12322006 declarar através de seu Titular, abaixo gualificado e assinado que,

a} - Seenquadra na situagio de micro empresa;

b) - O volume da receita bruta anuval da sociedade. ano-calendario. ndo excederd o limie fixado no
art. 3° Inciso |, da Lei Complementar n° 123/2006:

¢} - A Empresa ndo se enquadra em quaisquer das hipoteses da exclusio relacionadas no pardgrafo 4°

do Art. 3° citada Lei

Titular e qualificagdo:

SAMUEL BISPO DAS CHAGAS . brasileiro. divorciada, nascido em 25/1071948, filho de Francisco Bispo das Chagas e
de Beatriz Mendes Chagas. Empresério, residente ¢ domicitiads 4 Rua Maria Caran, 39 - Saracuruna (Duque de Caxias) - R

CEP: 23212.070, portador da Carteira de identidade sob o n® 80.896.703-8 expedida pelo DETRAN(RI) & CPF(MF) sob o
n° 310.229.607-68.

Duque de Caxias. 02 de outubro de 2014,

8

D! oD _thadad
SAMUEL BISPO DAS CHAGAS|
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Documento Basico de Eotrada - Impressao Pagina 1 de 2

s REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

%f% CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA - CNPJ

L
DOCUMENTO BASICO DE ENTRADA DO CNPJ

A andlise e o deferimento dests decumento serdo efetuados pelo seguinte drgdo:
+ Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

CODIGG DE ACESSO
RJ.64.84,51.75
-00.031.022.860.768

01. {DENTIFICAGAD

NORE EMPRESARIAL {frma ou denominaglo) N° DE INSCRIGAC NO CNPJ

LS DIAGNQSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIREL! ) AR

02. MOTIVQO DO PREENCHIMENTO

RELAGAC DOS EVENTGS SOLICITADOS J DATA O EVENTO

101 Inscricao de primeiro estabelecimento

Quadro de Sécios o Administradores - QSA
03, DOCUMENTOS APRESENTADOS

¥ rory B osa

04, IDENTIFICAGAQ DO PREPOSTO

NOME DO PREPOSTO CPF DO PREFOSTEO
05. IDENTIFICACAD DO REPRESENTANTE DA PESS0A JURIDICA

P cesponsavel 7] Presome
NOME [t 2
SAMUEL BISPO DAS CHAGAS 310.229.607-68 _/
LOCAL £ DATA ASSINATURA (com fiina re-:onhemaz &
. DUQUE DE CAXIAS, 02/10/2018  |x5, RBizho dos ﬁa? 2

06. RECONHECIMENTO DE FIRMA 07. RECIBO DE ENTREGA

DATA E ASSINATURA DO FUNCIGNARIG DA
UNIDADE CADASTRADORA

s

dica/CNP L fepi/impressao/ImprimePagi... 02/10/2018
sl | 2
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ISDIRCNOSTICOS

LABORATORIOAE ANALISES CLINIGCAS

Segue a lista dos profissionais que compde a empresa LsDiagnosticos

VIVARIO
SETOR DE CADASTRO

Prezados Senhores,

Luiza Helena de Araujo; CPF 02738504744 08:00 AS 16:00 HS Gerente de Projetos

Samuel Bispo das Chagas Junior; CPF 08937475723; 07:00 AS 17:00HS Responsavel Técnico
Vanessa Aparecida Ribeiro Rodrigues Vale CPF 11759170798; 07:00 AS 17:00 HS Analista 2

Lara Teixeira de Mattos; CPF 19956823732; 07: 00 AS 17:00 HS Analista 1

Desirée Pereira de Souza Lima; CPF 13065191792; 07 as 17: 00 Coordenadora

Dayse Pereira das Chagas CPF 08402522777; 07:00 AS 17: 00 HS Assistente Administrativo

Milene Pereira de Oliveira Chagas CPF 10605208778; 07 AS 17:00 HS Recepcionista

Ana Paula de Souza Santos CPF 18629149744; 07:00 as 17:00 Hs Recepcionista

Duque de Caxias, 25 de Abril de 2024

LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS
Samuel Bispo das Chagas Junior
Diretor

Sarmest -t dla, J\?.-s&}‘,,.-./ﬂ

Samuel Bispo das Chagas Junior

www.isdiagnosticos.com.br - E-mail: adm@Ilsdiagnosticos.com.br - 2197392 2767
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PREFEITURA MUNICIPAL DE DUQUE DE CAXIAS Pagina:  1/1

|
&)

AL Esmeralda, n® Jardim Primavera - 25215-260

*ﬁﬁ Email:iss@duquedecaxias.rj.gov.br Fone:(21)-2773-6241
L s,
[ SIS ) N°: 303085/2024
CERTIDAO NEGATIVA DE TRIBUTOS MUNICIPAIS - MOBILIARIA
e e
1002080109508202410355131 ]
NOME CODIGO DO CADASTRO
LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI 109508
CPF/CNPI RG/INSCR. ESTADUAL INSCRICAO MUNICIPAL
31.747.489/0001-93 99127140
MATRICULA QUADRA LOTE
ENDERECO

P¢a Vieira Neto - 135 - Complemento: LOTE:7;BOX:2;BOX:6;BOX:113;B0X:117 - Bairro: Parque Uruguaiana - Duque de
Caxias/RJ - 25211120

FINALIDADE

OBSERVACAO:

Emissao: 13/03/2024. Impressao: 13/03/2024. Validade: 11/06/2024.

Observacgoes

~Certifico que até a presente data NAO CONSTAM DEBITOS para o contribuinte acima identificado.
Fica ao municipio o direito de cobranca e fiscaliza¢do a quaisquer débitos que vierem a ser verificados
posteriormente, acrescidos das penalidades cabiveis, conforme art. 273 C.T.M.. Essa certidio inclui
TAXAS, ISS, IPTU E Dividas Ativa, na forma do art. 2° inc. IV da portaria 007/GS/SMF/2016.

| QL e 1L

Roberto Muri P. Junior
Diretor de Arrecadagao Tributaria
Matricula: 37.288-9

A certiddo somente tera validade quando n&o apresentar rasuras, emendas, ou borrdes, ficando
condicionada a veracidade da mesma, exclusivamente, pelo aceitante no endereco eletrénico:
http://www.tributosnet.com.br/duquedecaxias/portal

Emitido por: -13/03/2024



MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

SISTEMA PUBLICO DE ESCRITURAGAO DIGITAL — Sped Versdo: 10.1.8

RECIBO DE ENTREGA DE ESCRITURAGAO CONTABIL DIGITAL

IDENTIFICACAO DO TITULAR DA ESCRITURAGAO
CNPJ

NIRE
31.747.489/0001-93

33600720346

NOME EMPRESARIAL
LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

IDENTIFICAGAO DA ESCRITURAGAO

FORMA DA ESCRITURACAO CONTABIL PERICDO DA ESCRITURAGAO
Livro Diario {Completo - sem escrituragdo Auxiliar) 01/01/2022 a 31/12/2022
NATUREZA DO LIVRO NUMERO DO LIVRO
Escrituracdo Cantabil Digital do Livro Diario Geral 5

TMENTIFICACAO DO ARQUIVO (HASH)
A7.42.65.E6.56.1D0.C1.CE.1F.7F.E7.57.25 AF.68,48.71, 52 FA F7

ESTE LIVRO FOI ASSINADO COM 0OS SEGUINTES CERTIFICADOS DIGITAIS:

QUALIFICACAO DO SIGNATARIO  CPF/CNPJ NOME bl valEADE: ) RS HRNEL
ANDERSON BARRETO 606244653588470354  11/01/2023 a .
FiSeUrEdgT 64590011115 " 5 \VEZ):64590011115 6 11/01/2024 I
ANDERSON BARRETO 606244653588470354  11/01/2023 a _
SRl 64590011115 "5 VEZ1-64590011115 6 11/01/2024 Néo

NUMERO DO RECIBO: Escrituragdo recebida via Internet
pelo Agente Receptor SERPRO

AT7.42.55.E6.56.1D.C1.CEF.7F.E7.
57.25.AF.68.48.71.52.FA.F7-6 em  11/08/2023 as  10:44:58

F2.FB.13.9B.BD.DE.28.DD
- 0E.DC.58.C7.58.DF .EA.
DF

Considera-se autenticado o livro contébil a que se refere este recibo, dispensando-se a autenticacio de que trata o art. 39 da Lei n® 8.834/1994.

Este recibo comprova a autenticagao.
BASE LEGAL: Decreto n® 1.800/1996, com a alteragdo do Decreto n° 8.683/2016, e arts. 39, 39-A, 39-B da Lei n® 8.934/1994 com a alteragéo da

Lei Complementar n°® 1247/2014.,




TERMOS DE ABERTURA E ENCERRAMENTO &

Entidade: LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI

Periodo da Escrituragao: 01/01/2022 a 31/12/2022 CNPJ: 31.747.489/0001-93
Nimero de Ordem do Livro: 5

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

TERMO DE ABERTURA

Nome Empresarial LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI
NIRE 33600720346

CNPJ 31.747.489/0001-93

““mero de Ordem 5

Natureza do Livro Escrituragdo Contabil Digital do Livro Diario Geral
Municipio Duque de Caxias

Data do arquivamento dos atos
constitutivos

Data de arquivamento do ato de
conversdo de sociedade simples em
sociedade empreséria

Data de encerramento deo exercicio social  31/12/2022

Quantidade total de linhas do arquivo

S 2228
digital
TERMO DE ENCERRAMENTO
Mome Empresarial LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI
Natureza do Livro Escrituracdo Contabil Digital do Livro Diario Geral
Numero de ordem 5
Quantidade total de linhas do arquivo —
digital
Data de inicio 01/01/2022
Data de término 31/12/2022

Este documento & parte integrante de escrituragéo cuja autenticagio se comprova pelo recibo de nimero
A7.42.55.E6.56.1D.C1.CE.1F.7F.E7.57.25.AF .68.48.71.52.FA.F7-6, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital — Sped

Versdo 10.1.8 do Visualizador Pagina 1 de 1



CONTRATO N° 112/2024

CONTRATO QUE ENTRE S| FAZEM A OSS
VIVA RIO E A EMPRESA LS DIAGNOSTICOS
DE ANALISES CLINICAS EIRELI, NA FORMA
ABAIXO:

VIVA RIO, entidade civil de fins ndo econdmicos, inscrita no CNPJ n® 00.343.941/0045-49,
situada na Rua Monsenhor Bruno, 1153, sala 1493, Aldeota, Fortaleza/CE, CEP: 60.115-191, por
seu presidente, PEDRO DANIEL STROZENBERG, brasileiro, solteiro, advogado, portador da
identidade 09.038.645-9 IFP/RJ e do CPF 012.240.057-75, residente a Rua Santo Amaro, 286,
Gloria, Rio de Janeiro/RJ, na qualidade de CONTRATANTE e LS DIAGNOSTICOS DE
ANALISES CLINICAS EIRELLI, inscrita no CNPJ-MF n° 31.747.489/0001-93, com sede na Rua
Presidente Roosevelt, Lote 18, Quadra 03, Saracuruna, Duque de Caxias/RJ, CEP: 25.212-390,
na pessoa de seu representante legal SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR, brasileiro,
casado, biologo, portador da identidade n° 65.733/02, CRBIO/RJ e do CPF 089.374.757-23,
residente e domiciliado na Rua Miguel Pereira, 30, Saracuruna, Duque de Caxias/RJ, na
~.  qualidade de CONTRATADA, celebram este Contrato pelas clausulas e condi¢des a seguir:

CLAUSULA PRIMEIRA -DO OBJETO:

O presente contrato tem por objetivo a contratagdo, em carater provisério, de empresa
especializada na prestagédo de servicos de gerenciamento de laboratério, com servigco de
apoio diagnostico em analises clinicas e patolégicas, com fornecimento de equipamentos,
insumos, profissionais, sistemas de informacao laboratorial inerentes e o necessdrio para
operacao de suas atividades, para atender em 03 (trés) Unidades de Pronto Atendimento 24h
(UPAS) —Vila Velha, Cristo Redentor e Bom Jardim, localizadas no Municipio de Fortaleza, no
Estado do Ceara, administradas pela OSS Viva Rio.

Paragrafo Primeiro - Os servigos ser@o executados com obediéncia rigorosa, fiel e integral de
fodas as exigéncias, normas, itens, elementos, condi¢cGes gerais e especiais, contidos no Termo
de Referéncia — Anexo |, bem como na proposta comercial e informagdes fornecidas pelo
Contratante.

™ CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA:

A CONTRATADA obriga-se a manter a execucao dos servicos em compatibilidade com as
obrigacdes por ela assumidas no Termo de Referéncia — Anexo |.

Paragrafo Primeiro - Quanto a execucao dos servigos e outras obrigagoes:

I. Executar plenamente os servigos ora confratados, nas condigbes estabelecidas pela
CONTRATANTE, constantes do Termo de Referéncia - Anexo |, responsabilizando-se
integralmente pelos mesmos;

Il. Facilitar a ag&o da fiscalizagao, fornecendo informagdes ou provendo acesso aos servigos em
execucdo e atendendo prontamente as observagdes e exigéncias por ela apresentadas;

[ll. Correrdo a conta da Contratada todos os custos diretos e indiretos, encargos salariais, fiscais,
previdenciarios, trabalhistas, comerciais, taxas de administracao, lucros e quaisquer despesas
incidentes sobre a prestagdo dos servigos, necessarios a sua completa realizagao;

o Rua Alberto de Campos, 12, lzanema, Rio de Janeiro/RJ, CEP: 22.411-030
Telefone: (21) 2555-3750

w www.vivario.org.br
VIVARIO

Pagina 1 de 25




IV. Responder Unica e exclusivamente por qualquer dano ou prejuizo causado ao Contratante ou
a terceiros, por agdo ou omissdo de seus prepostos e/ou empregados, em decorréncia da
execucao dos servicos previstos neste instrumento contratual, bem como, por qualquer acidente

ocorrido com seus funcionarios no desem penho de suas fungdes.

V. Zelar pela observancia no disposto pela Lei Geral de Protecdo de Dados (LGPD) —Lei Federal
n® 13.709 de 14/08/2018, bem como manter atualizadas as informacées sobre o tema e sob
exigéncia no Termo de Referéncia.

Paragrafo Segundo - A contratada fica obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢ées contratuais,
0s acrescimos ou supressdes até o limite de 30% (trinta por cento), que a contratante possa fazer
no Contrato, podendo ser adotados percentuais superiores conforme negociagao entre as partes.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE:
—  S&o obrigagdes e responsabilidades da Contratante:

[.  Exercer a fiscalizagdo dos servigos por técnicos especialmente designados,
emitindo, relatério sobre a qualidade dos servigos prestados;
Il.  Indicar e disponibilizar as instalagdes necesséarias a execugao dos Servicos;
ll.  Efetuar o controle de qualidade dos servigos prestados, mediante formularios de
avaliagéo destinados para esse fim:
IV.  Receber da Contratada as comunicagbes registradas no “Formulario de
Ocorréncias” devidamente preenchidos e assinados, encaminhando-os aos setores
- competentes para as providéncias cabiveis;
V. Facilitar, por todos seus meios, o exercicio das fungdes da Contratada, dando-lhe
acesso as instalagdes;
VI. Cumprir suas obrigacdes estabelecidas neste contrato;

VIl Prestar informacées e esclarecimentos que eventualmente venham a ser solicitados
pela Contratada e que digam respeito a natureza dos servigos que tenham de
executar.

VIIl.  Efetuar os pagamentos nas condigdes e pregos pactuados relativos aos servicos
contratados;

IX. " Observar durante a vigéncia do contrato que seja mantida pela Coniratada, a
compatibilidade com as obrigacdes por ela assumidas, bem como todas as
condigBes de habilitacdo e qualificagdo exigida na licitagao.

X.  Zelar pelo cumprimento rigoroso das normas, clausulas e condi¢des estabelecidas
no contrato, bem como fornecer todas as informagdes relacionadas ao seu objeto;

Xl.  Notificar, por escrito, a Contratada a respeito de adverténcia porventura a ele dirigida
Ou quaisquer irregularidades constatadas na execugao dos servigos, anexando
copia ao respectivo procedimento administrativo.

CLAUSULA QUARTA - DA FISCALIZAGAO/ CONTROLE:

N&o obstante a CONTRATADA ser a Unica e exclusiva responsavel pela execucio de todos os
servigos, @ CONTRATANTE é reservado o direito de, sem restringir a plenitude dessa
responsabilidade, exercer a mais ampla e com pleta fiscalizagdo dos servicos, diretamente ou por
prepostos designados, podendo para isso:
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I. Solicitar 8 CONTRATADA a substituicdo de equipamento ou material que nao atendam
as necessidades;

Il. Executara medigdo dos servigos efetivamente prestados, descontando-se o equivalente
aos nao realizados, desde que por motivos imputdveis 8 CONTRATADA, sem prejuizo
das demais sangdes disciplinadas em contrato;

lll. A fiscalizagdo e controle exercidos pela CONTRATANTE ndo exime nem reduz as
responsabilidades assumidas pela CONTRATADA neste Contrato.

CLAUSULA QUINTA - DO PRAZO:

A vigéncia do presente contrato sera de 03 (trés) meses, com data de inicio em 23/04/2024 e
22/07/2024, podendo ser prorrogado de acordo com interesse da CONTRATANTE, mediante
Termo de Aditamento ao presente Instrumento.

Paragrafo Primeiro - Caso o Contrato de Gestéo firmado entre a OSS Viva Rio e 0 Municipio de
Fortaleza, seja encerrado, o presente contrato terd o prazo de encerramento de vigéncia
antecipado para a mesma data, uma vez que o objeto deste Contrato esta diretamente vinculado
a vigéncia do Contrato de Gestao.

Paragrafo Segundo - Caso haja processo licitatorio para contratagdo do servico objeto deste
contrato, e o mesmoseja concluido antes do encerramento da vigéncia deste, o presente contrato
tera o prazo de encerramento da vigéncia antecipado sem aviso previo.

CLAUSULA SEXTA - DA DESCRIGCAO DOS SERVICOS:

As descricdes dos servicos a serem prestados pela CONTRATADA constam no Termo de
Referéncia - Anexo |, parte integrante deste Contrato.

CLAUSULA SETIMA -DO VALOR E PAGAMENTO:

O valor global do presente Contrato € estimado em média de R$ 607.500,00 (Seiscentos e sete
mil e quinhentos reais), cujo valor mensal serd estimado em R$ 202.500,00 (Duzentos e dois
mil e quinhentos reais), sendo o valor estimado de R$ 67.500,00 (Sessenta e sete mil e
quinhentos reais), por UPA.

Os valores do presente Contrato referem-se aos exames constantes no Termo de Referéncia.
Em caso de excedentes, serdo cobrados os valores unitariamente conforme a tabela SUS.

O valor & calculado mediante efetiva execugéo do objeto, sendo o pagamento efetuado em conta
bancaria indicada na nota fiscal, no prazo de até 28 (vinte e oito) dias contados da data da

apresentacdo da mesma, devidamente atestada pela Contratante, comprovados através de
relatorio/medigdes mensais.

Paragrafo Primeiro - A Contratada fica obrigada a comprovar mensalmente a relagao nominal,
bem como o pagamento dos salarios e dos encargos sociais (FGTS e Previdéncia Social) em
beneficio dos seus funcionarios, sob pena de rescisdo contratual e suspensado do pagamento. A
Contratada informara no inicio dos servigos, o quadro de funciondrios designados, devendo
comunicar imediatamente posteriores alteragdes.
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Paragrafo Segundo - Esta comprovagao seré feita no ato de entrega da Nota Fiscal, através de
juntada de cépias da GPS - Guia da Previdéncia Social, SEFIP - Sistema Empresa de
Recolhimento do FGTS e Informagées a Previdéncia Social, e Certiddo de Regularidade de
Débito para com o Fundo de Garantia por Tem po de Servico (FGTS), referente & competéncia
imediatamente anterior a emissdo da Nota Fiscal.

Paragrafo Terceiro — Devera ser feita a comprovacao da situac@o de regularidade fiscal, por
meio de certidoes, perante a Fazenda Publica Federal, Estadual (onde fica sediada a em presa e
a do Estado do Rio de Janeiro, quando a sede nao for deste Estado) e Municipal da sede da
Contratada, bem como perante o INSS e 0 FGTS.

Paragrafo Quarto - Na obrigatoriedade de retencao, recolhimento ou pagamento de Imposto de
Renda que incida sobre a relagéo trabalhista devera apresentar a guia devidamente quitada
referente ao exercicio anterior.

Paragrafo Quinto — Todas as cépias dos documentos referidos nos paragrafos anteriores
deverdo ser enviadas por meio eletronico pelo endereco notaseatestos@vivario.org.br.

Paragrafo Sexto - A Contratada devera obedecer as disposi¢des legais concernentes ao
transporte dos seus funcionarios. Em caso de nio realizar o pagamento de vale transporte,
devera ser apresentado a Contratante o Termo de Rentincia do funcionério

Paragrafo Sétimo - Na eventualidade de pagamento de vale alimentagdo ou refeicdo, a
Contratada devera comprovar a inscrigdo no PAT — Programa de Alimentagao do Trabalhador,
em conformidade com os dispositivos legais.

Paragrafo Oitavo - Mensalmente devera ser entregue, juntamente com a Nota fiscal, o relatdrio
de Atesto de Servigos Prestados, que sera disponibilizado pela Contratante. Este relatério devera
ser assinado pelos gerentes ou diretores das unidades onde os servigos serdo prestados e
também serd uma condigdo para o pagamento da fatura mensal. O processo devera ser feito
conforme descrigdo abaixo:

a) empresa presta servigo para a unidade de satde:

b) empresa encaminha ao gerente da unidade o Relatério de Atesto de Servigos Prestados;

c) gerente da unidade atesta o relatdrio e o reencaminha a em presa;

d) empresa emite nota fiscal e a envia para o e-mail notaseatestos@vivario.org.br juntamente
com o relatorio assinado e a documentagdo necessaria, descrita nos paragrafos acima;

e) area de protocolo da OSS Viva Rio providencia o segundo atesto;

f) nota fiscal € enviada ao setor Financeiro para pagamento em 28 dias, a contar da data do
recebimento da nota, relatdrios e documentac3o;

g) o setor Financeiro fazo pagamento da nota fiscal e envia com provantes a Prestacdo de Contas.

CLAUSULA OITAVA - DO REAJUSTAMENTO:

Sera admitida a repactuagio dos pregos dos servigos contratados, apés o prazo de 12 (doze)
meses do contrato vigente.

| - A repactuacdo sera contada a partir da data de apresentacao da proposta que gerou a
presente contratacao;

Il - Nas repactuagbes subsequentes a primeira, a anualidade sera contada a partir da data da
ultima repactuaco ocorrida.

Rua Alberto de Campaos, 12, Ipanema, Rio de Janeira/RJ, CEP: 22.411-030
Telefone: (21) 2555-3750

w www.vivario.org.br
Pagina 4 de 25

VIVARIO




Paragrafo Primeiro— Os pregos serao reajustados de acordo com a variagio do Indice de Precos
ao Consumidor Amplo Especial - IPCA-E

Paragrafo Segundo - As repactuagdes serdo precedidas de solicitacdo da CONTRATADA,
acompanhada de demonstrag&o analitica da alteragéo dos custos, por meio de apresentacdo da
planilha de custos e formagaode pregos e do novo acordo ou convencgao coletiva que fundamenta
a repactuacao.

Paragrafo Terceiro - E vedada a inclusdo, por ocasido da repactuagao, de beneficios ndo
previstos na proposta inicial, exceto quando se tornarem obrigatorios por forga de instrumento
legal, sentenga normativa, acordo coletivo ou convencao coletiva.

Paragrafo Quarto - A decisdo sobre o pedido de repactuagao deve ser feita no prazo maximo de
sessenta dias, contados a partir da solicitagdo e da entrega dos comprovantes de variagdo dos
custos.

Paragrafo Quinto - No caso de repactuagdo, deve ser lavrado termo aditivo ao contrato vigente,
— mas ficara suspenso enquanto a CONTRATADA n3o cumprir os atos ou apresentar a
documentagéo solicitada pela CONTRATANTE para a comprovagao da variagio dos custos.

Podendo, a contratante realizar diligéncias para conferir a variagdo de custos alegada pela
CONTRATADA.

Paragrafo Sexto - Os novos valores contratuais decorrentes das repactuacdes terdo suas
vigéncias iniciadas observando-se o seguinte:

| - a partir da assinatura do termo aditivo; ou
Il - em data futura, desde que acordada entre as partes, sem prejuizo da contagem de
periodicidade para concessao das proximas repactuagoes futuras.

CLAUSULA NONA - DOS RECURSOS FINANCEIROS:

Os recursos financeiros destinados a execugao do servigo objeto deste Termo de Contrato estéo
previstos no Contrato de Gestao celebrado entre o Municipio de Fortaleza e a OSS Viva Rio, com
vistas & operacionalizagdo da gestéo e a execugéo de agdes e servigos, em tempo integral, que
assegure assisténcia universal e gratuita a populagao.

CLAUSULA DECIMA - DA RESPONSABILIDADE:

A CONTRATADA executara o objeto em questdo por sua exclusiva conta e responsabilidade,
inclusive os referentes a perdas e danos contra terceiros, 6nus e obrigages concernentes a
Legislagao Fiscal, Social, Trabalhista e Tributaria e ainda:

Paragrafo Primeiro - O presente Contrato ndo importa em vinculo de qualquer natureza,
inclusive trabalhista, entre o CONTRATANTE e os administradores, prepostos ou empregados
da CONTRATADA, pois estd se considera irrevogavel e imretratavel, prestando servigos sem
qualquer subordinagdo ao CONTRATANTE, uma vez que pactuam ser civil a relacdo ora
ajustada.

Paragrafo Segundo - Sera de responsabilidade da Contratada o fornecimento da alimentago
dos seus colaboradores.
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Paragrafo Terceiro - Fica vedada a subcontratagdo, bem como, qualquer faturamento por parte
de terceiros.

Paragrafo Quarto - As partes se obrigam a manter o mais absoluto sigilo e a ndo transmitirem,
direta ou indiretamente, a quem quer que seja, em qualquer época, mesmo apds a extingdo do
presente contrato, quaisquer informagdes, conhecimentos técnicos ou estratégicos a que venham
a ter acesso, ou que |lhes tenham sido confiados em razao do cum primento do presente contrato.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA RESCISAO:

A inexecugdo total ou parcial do contrato enseja a sua rescisdo, com as consequéncias
contratuais e as previstas em lei ou regulamento.

Constituem motivos para rescisdo do presente contrato:

I - 0 ndo cumprimento de clausulas contratuais, especificagcdes, projetos ou prazos;

— Il - o cumprimento irregular de clausulas contratuais, especificagdes, projetos e prazos;

Il - a lentiddo do seu cumprimento, levando a Contratante a comprovar a impossibilidade da
conclus&o da obra, do servigo ou do fornecimento, nos prazos estipulados;

IV - 0 atraso injustificado no inicio do servigo;

V - a paralisacéo do servico sem justa causa e prévia comunicagao a Contratante;

VI - a subcontratagéo total ou parcial do seu objeto, a associagdo do contratado com outrem, a
cessao ou transferéncia, total ou parcial, bem comoa fuso, cisdo ou incorporacgdo, nao admitidas
no Termo de Referéncia e no contrato;

VII - o desatendimento das determinagées regulares da autoridade designada para acompanhar
e fiscalizar a sua execugao, assim como as de seus superiores;

VIl - a decretacé@o de faléncia ou a instauragéo de insolvéncia civil:

IX - a dissolugdo da sociedade ou o falecimento do contratado:

X - a alterac&o social ou a modificagéio da finalidade ou da estrutura da em presa, que prejudique
a execugdo do contrato; ‘

Xl - razbes de interesse publico, de alta relevancia e amplo conhecimento, justificadas e
determinadas pela maxima autoridade da esfera administrativa a que estd subordinado o
contratante e exaradas no processo administrativo a que se refere o contrato;

Xll - a nao liberagao, por parte da Contratante, de area, local ou objeto para execugéo de obra,
Servigo, nos prazos contratuais, bem como das fontes de materiais naturais especificadas no
projeto;

Xl - a ocorréncia de caso fortuito ou de forga maior, regularmente comprovada, impeditiva da
execugao do contrato.

XIV - O presente contrato podera ser rescindido, sem qualquer 6nus a Contratante, mediante
notificagéo com 30 dias de antecedéncia, com prova de recebimento, ficando a Contratante
desobrigada de pagamento & Contratada de qualquer indenizagao por este ato.

Paragrafo unico - Os casos de rescisdo contratual serdo formalmente motivados nos autos do
processo, assegurado o contraditério € a ampla defesa.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS PENALIDADES:

Aplica-se @ CONTRATADA em caso de inexecugdo total ou parcial injustificada, execugao
deficiente, irregular ou inadequada, a subcontratacdo total, assim como descumprimentos das
condigOes estipuladas neste ajuste, conforme o caso, a aplicagdo das seguintes penalidades:

A8
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a) Adverténcia emn caso de inadequacao;

b) Multa de 10% (dez por cento) sobre valor da mensalfidade, no caso de inexecug¢ao parcial
ou deficiente;

c) Retencdo de pagamento referente ao servico nio prestado, ou prestado de forma
irregular.

d) Rescis&o unilateral do Contrato, na hipétese de inexecucéo integral sem justificativa, sem
prejuizo de outros medidas, observados perdas e danos pela CONTRATANTE.

Paragrafo Primeiro. Para a aplicagdo das penalidades aqui previstas, sera concedido a
CONTRATADA o direito a defesa prévia, que serd notificada de forma expressa para
apresentag@o da referida defesa, no prazo de cinco dias uteis para manifestacao, contados a
partir do recebimento da notificacao.

Paragrafo Segundo. As penalidades previstas neste Contrato serdo independentes entre si,
podendo ser aplicadas isolada ou cumulativamente, sem prejuizo de outras medidas cabiveis.

Paragrafo Terceiro - Sem prejuizo das demais cominacdes legais, a licitante podera ficar
impedida de contratar com o Viva Rio pelo prazo de até 05 (cinco) anos, nos casos de:

a) auséncia de entrega de documentagao exigida para habilitagdo;
b) apresentagédo de documentago falsa para participacdo no certame;
¢) retardamento da execugao do certame, por conduta reprovavel do licitante:

d) ndo-manutencéo da proposta escrita ou lance verbal, apés a adjudicacao;
e) comportamento inidéneo;

f) cometimento de fraude fiscal;
g) fraudar a execugao do Contrato;
h) falhar na execugao do Contrato.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - GESTAO DO CONTRATO/NOTIFICAGOES

I. ACONTRATANTE tera comorepresentante o responsavel pelo Setor de Contratos da Geréncia
de Aquisigoes da OSC Viva Rio.

Contratante — OSS Viva Rio

. Rua Monsenhor Bruno, 1153, sala 1493, Aldeota, Fortaleza/CE, CEP: 60.115-191
Telefone: (21) 97292-1558 ou (21) 2555-3750 - ramal 3209

Atencao: supervisora de contratos

E-mail: gestio.contratos@vivario.org.br

Il. A CONTRATADA nomeia o Sr. Samuel Bispo, como seu preposto, que sera o interlocutor
perante a CONTRANTE, para garantir o cumprimento deste contrato.

Contratada — LS Diagnésticos de Analises Clinicas Eireli

Rua Presidente Roosevelt, Lote 18, Quadra 03, Saracuruna, Duque de Caxias/RJ
Telefone: (21) 96832-3399 -

Atengdo: Sr. Samuel Bispo
E-mail: diretoria@lsdiagnosticos.com.br

lll. Todas as comunicagdes telefénicas ou verbais, que as partes mantiverem entre si, serdo
firmadas por escrito, exceto aquelas que visem simples providéncias.
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IV. Havendo mudanga dos gestores e/ou de qualquer dado aqui estabelecido, devera as partes
enviar imediata comunicagéo, com a indicagdo do novo gestor, devendo tal alteracao ser incluida
como aditivo do presente contrato, no prazo de até 30 (trinta) dias, sob pena de se reputar valida
as comunicagbes feitas nos dados anteriormente informados.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - PROTEGCAO E TRATAMENTO AOS DADOS PESSOAIS

As Partes se comprometem a obedecer a Lei Geral de Prote¢&o de Dados Pessoais (LGPD) —
Lei 13.709/2023 — para quaisquer operacdes ou processamentos de dados sobre pessoas fisicas
identificadas, ou dos que possam identifica-las ou caracteriza-las.

Paragrafo primeiro - A CONTRATANTE realizara o tratamento dos dados pessoais referente 3
constituicdo do quadro societario e dos administradores, bem como de demais colaboradores da
CONTRATADA que intervenham em atividades pertinentes ao objeto deste contrato, para
promogao e apoioc de legitima fiscalizag&o e controle sobre das atividades decorrenies deste
contrato, bem como para quando for necessario ao atendimento de outros legftimos interesses
—  da CONTRATANTE.

[ - Os titulares dos dados pessoais tém direito a obter:
a) Confirmag&o da existéncia de dados pessoais de sua titularidade por ela tratados;
b) Acesso aos dados pessoais sob tratamento;
¢) Corregdo de dados pessoais incom pletos, inexatos ou desatualizados;
d) Anonimizagdo ou cessagdo do tratamento de dados desnecessarios, excessivos ou
desconformes.

Paragrafo segundo - A CONTRATADA somente podera tratar os dados pessoais controlados
ou operados pela CONTRATANTE com restricao ao que for necessario para atingir o fim definido
no objeto deste contrato; sempre respeitando os principios da finalidade, adequagao,
transparéncia, livre acesso, seguranga, prevencgdo e nao discriminagio determinados pela LGPD.

I - Paratratamento dos dados pessoais a CONTRATADA obriga-se a garantir o necessério
sigilo e restricao de acesso aos dados, através de politicas, programas e demais normas
internas voltadas ao tema, bem como da implementag&o de acées, recursos e estruturas
capazes de viabilizar manter a seguranca das informagoes.

I - Eventuais dados pessoais coletados pela CONTRATADA serdo armazenados por esta
somente enquanto necessario para a execugao dos servicos contratados. Alcancada a
finalidade que fundamente o tratamento do dado pessoal, ou ao término dos servigos ou
do periodo contratado, os dados deverdo ser eliminados.

IlI- ACONTRATADA com promete-se a comunicar, imediatamente, 8 CONTRATANTE
a ocorréncia de qualquer violacdo de seguranca que tenha consequéncias diretas a
séguranga e prote¢ao dos dados pessoais ou que os cologue sob risco ou grave
ameaca; bem como sobre qualquer reclamagé&o ou peticio recebida sob a autoria de
titulares dos dados.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - PREVENGAO E COMBATE A CORRUPCAO
Cada parte assume, pelo presente, que, na data de inicio de vigéncia do Contrato, nao foi pela

prépria, nem pelos seus funcionarios, oferecida, prometida, dada autorizada, solicitada, ou aceite
qualquer vantagem pecuniaria indevida, ou qualquer outra vantagem de qualquer natureza (nem

i Rua Alberto de Campos, 12, Ipanema, Rio de Janeiro/RJ, CEP: 22.411-030
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foi dado implicitamente a possibilidade de vir a adotar qualquer uma destas condutas em algum
momento futuro), que esteja sob qualquer forma conexa com o Contrato e que tomou as medidas
razoaveis para evitar que subcontratantes, agentes ou quaisquer terceiros, sujeitos ao seu
controle ou influéncia determinante, promovessem tais condutas.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - CANAL DE DENUNCIA DE IRREGULARIDADES

Em consonéncia com o Programa de Integridade da OSC Viva Rio estd aberto o canal de
comunicag&oda Ouvidoria OSC Viva Rio para receber dentincias de irregularidade, infracao ética
ou ilegalidade praticados por funcionarios, colaboradores, prepostos, prestadores de servigos,
fornecedores em geral e todo e qualquer agente envolvidos direta ou indiretamente na
consecugao das atividades da OSC Viva Rio, podendo realizar de forma anénima ou identificada,
comprovavel ou ndo, a qualquer tiulo e que serao devidamente apurados, com protecdo ao
denunciante de boa-fé e garantindo a confidencialidade, por meio do telefone (21) 2555-3750
Ramal: 3804, e-mail faleconosco@vivario.org.br e formulario online da
pagina htip://vivario.org.br , no icone Fale Conosco/Ouvidoria.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO FORO

O Foro Central para dirimir quaisquer duvidas referentes a este Contrato é o da Comarca do Rio
de Janeiro/RJ.

E, por estarem justos e contratados, assinam o presente em 03 (trés) vias de igual teor e forma
€ para o mesmeo fim, na presencga das testemunhas abaixo:

Rio de Janeiro, 23 de abril de 2024.

Documento assinado digitalmente

JOSE RICARDC BARROS PACHECO
Data: 28/05/2024 13:17:35-0200
verifique em hitps:/fvalidar.iti.gov.br
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TERMO DE SIGILO PARA PESSOA JURIDICA
OU FISICA SEDIADA NO BRASIL

S3&o partes neste instrumento:

PRIMEIRO TRANSIGENTE: VIVA RIO, entidade civil de fins nao econdmicos, inscrita no CNPJ
n® 00.343.941/0045-49, situada na Rua Monsenhor Bruno, 1153, sala 1493, Aldeota,
Fortaleza/CE, CEP: 60.115-191, por seu presidente, PEDRO DANIEL
STROZENBERG, brasileiro, solteiro, advogado, portador da identidade 09.038.645-9 IFP/RJ e do
o CPF 012.240.057-75, residente 4 Rua Santo Amaro, 286, Gldria, Rio de Janeiro/RJ.

SEGUNDO TRANSIGENTE: LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI, inscrita no
CNPJ-MF n° 31.747.489/0001-93, com sede na Rua Presidente Roosevelt, Lote 18, Quadra 03,
Saracuruna, Duque de Caxias/RJ, CEP: 25.212-390, na pessoa de seu representante legal
SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JU NIOR, brasileiro, casado, bidlogo, portador da identidade n°
65.733/02, CRBIO/RJ e do CPF 089.374.757-23, residente e domiciliado na Rua Miguel Pereira,
30, Saracuruna, Duque de Caxias/RJ

Os quais a partir do presente vém inicialmente tecer as CONSID ERACOES a seguir:

- que a 2% Transigente desenvolvera para a 12 transigente a prestacdo de servicos de
gerenciamento de laboratério, com servico de apoio diagnostico em andlises clinicas e
patolégicas, com fornecimento de equipamentos, insumos, profissionais, sistemas de informacéo
laboratorial inerentes e o necessario para operacao de suas atividades, para atender as
necessidades das UPAS — Bom Jardim, Cristo Redentor e Vila Velha, localizadas no Municipio
de Fortaleza e administradas pela 0SS Viva Rio.

- que a 2° transigente estara recebendo informagdes do processo de negécios da entidade,
apoiando-se na estrutura e infraestrutura da mesma, para a execucdo de servicos, bem como
contando com o suporte técnico e de informacées técnicas de outros setores, que digam respeito
aos inclusive a parceiros e colaboradores:

- que no decurso da execucdo do contrato serdo divulgados ou entregues pela 12 Transigente,
além de segredos e informagdes confidenciais que sejam confiadas a 22 transigente, com a
finalidade de permitir o desenvolvimento de sua fungdo ou execucdo de servigos, em
conformidade com a relagdo firmada com a entidade e do que se encontre ajustado
especificamente em seu contrato expresso.

A 1% transigente e a 22 transigente, apos, venham firmem o presente instrumento sob as seguintes
clausulas e condigées:

CLAUSULA PRIMEIRA - DEFINIGOES
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Para os fins deste instrum ento, entende-se por:
1.1, Informagdes: os dados, os documentos e 0s materiais que lhe sejam pertinentes:

1.2.  Informagées Confidenciais: todas e quaisquer informagdes fornecidas, comunicadas ou
reveladas pela 12 Transigente a pessoa da 22 Transigente cujo conhecimento irrestrito ou
divulgag&o possa acarretar danos 3 mesma, independentemente do meio ou forma de
transmissao;

1.3.  Tratamento: significa a consulta, produgdo, transmissao, conservacao, alteracao,
utilizag&o, acesso e eliminacdo de informagoes;

1.4, Sigilo: protegdo contra o tratamento nio autorizado de informagdes, em especifico as tidas
como confidenciais.

CLAUSULA SEGUNDA - DIVULGACAO DAS INFORMAGOES

2.1. A2® Transigente, a contar da data de inicio de execugao dos servigos, formalizado por ajuste
expresso com a entidade, compromete-se e se obriga a:

a) manter sob absoluto sigilo, pelo prazo de 15 (quinze) anos, de todos os dados e informacgdes
institucionais de cunho confidencial que Ihe forem transmitidas pela 12 a 22 Transigente, visando
o desenvolvimento e execugao das atividades da Viva Rio, de seus parceiros, colaboradores e
usuarios;

b) utilizar dados e informacaes, exclusivamente, para a finalidade para a qual as mesmas lhe
foram transmitidas;

¢) ndo conferir tratamento aos dados e informagées em beneficio préprio ou de terceiros, para
qualquer finalidade:

d) proteger as informacées contra a divulgagéo a terceiros, da mesmaformae como mesmograu
de cautela com que protege suas informagdes, que Ihes sejam importantes e sobre as quais se
exija confidencialidade;

e) limitar a divulgacdo das informagoes recebidas nos termos deste instrumento a pessoas dentro
de sua organizagdo ou a seus prestadores de servigo, no desenvolvimento das atividades
relacionadas aos dados e informagdes, e que tenham necessidade de conhecé-las;

f) instruir devidamente as pessoas responsaveis pelo tratamento das informagdes em seus
diferentes niveis, em especifico quanto as de natureza eminentemente confidenciais, sobre as
quais se deva redobrar o cuidado e cautela quanto ao sigilo das mesmas.

2.2. As Partes, para fins de sigilo, obrigam-se seus sdcios efou administradores, servidores e
prestadores de servicos.

CLAUSULA TERCEIRA - LIMITAGAO DAS OBRIGAGCOES

3.1. Nao sdo consideradas informagées sobre as quais se deva mantersigilo para fins do presente
Termo de Sigilo, aquelas que:

a) ao tempo de sua transmisso ou posteriormente, sejam ou venham a ser de conhecimento
publico, dado pela propria entidade, conforme evidenciado por publicagées idéneas, desde que
sua divulgag&o ndo tenha sido causada pelo 2° Transigente;
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D) ja estivessem na posse legal do 2° transigente por ocasido da divulgagao, desde que tenham
sido recebidas legitimamente de terceiro, sem violagdo de obrigag&o legal e/ou obrigagao de sigilo
assumida com a 12 Transigente, a partir do presente termo e de seu ajuste expresso:

c) forem independentemente tratadas pelo 2° Transigente, sem utilizacdo direta ou indireta de
informagdes confidenciais da Viva Rio; ou

d) forem necessariamente divulgadas pela Viva Rio, no cumprimentoda lei e/ou de ordem judicial,

ficando ressalvado que esta deverd, nesse caso, avisar o 2° Transigente imediatamente, por
escrito.

CLAUSULA QUARTA - PROPRIEDADE DAS INFORMACOES

4.1. O 2° transigente concorda que a Viva Rio, ora 12 Transigente, &, e continuara sendo, a
exclusiva proprietaria de seus dados e informagées, em seus diferentes niveis, e titular dos
direitos de propriedade e autoria dos projetos e programas desenvolvidos por seus colaboradores
€ parceiros, quando da relagéo ajustada; igualmente dos segredos institucionais, das marcas
registradas e outros direitos referentes a propriedade intelectual. Nenhuma licenca ou
transferéncia de qualquer desses direitos ag 2° Transigente é concedida ou fica im plicita a partir
do ajuste de trabalho ou de execugao de servigos com este realizado, a partir do que se defina
naquela e nos termos deste instrumento.

CLAUSULA QUINTA - AVISOS

5.1. As comunicagées entre as Partes deverdo ser feitas na forma estabelecida em documento
interno da entidade, a ser dado ciéncia ao 2° Transigente, por meio material ou virtual.

CLAUSULA SEXTA - PRAZO DE VIGENCIA

6.1. Este Termo de Acordo permanecera em vigor pelo periodo em que vigorar o ajuste expresso
existente entre as partes, que é denominado no presente Termode Contrato principal, sendo este
da natureza juridica que for (de emprego, trabalho, execucao de servigos eventuais e nao
subordinados, convénios, parcerias com ou sem contrapartidas entre entidades juridicas, entre
outros), a contar da data de assinatura do acordo principal, assim sendo, acordando as partes se
for o caso, que o presente termo seja assinado com data retroativa & data do ajuste principal,
podendo ser prorrogado por igual periodo por manifestagéo expressa das Partes. As obrigagtes
constantes no ajuste principal e qualificadas no presente Termo, no mais o definido na Clausula
Segunda - Divulgacdo das Informagdes Confidencias e na Clausula Terceira - Limitagéo das
Obrigacdes, sobreviverao ao prazo de vigéncia deste instrumento.

CLAUSULA SETIMA - DISPOSICOES FINAIS

7.1. O 2° Transigente assumira inteira responsabilidade por qualquer forma de tratamento nio
autorizado pela Viva Rio de seus dados e informagdes disponibilizadas ao mesmo, quando feito
por seus administradores, servidores e prestadores de servigo, em violagdo ao presente Termo
de Sigilo.
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alterado ou rescindido, no todo Ou em parte, exceto por documento escrito assinado pelo 2°
Transigente e a Viva Rio.

7.3. Violagdo a0 sigilo a que se encontre obrigado o 2° Transigente pelo presente Termo,
importara em cobranga automatica de multa no valor de 30% (trinta por cento) do prego global do
contrato ajustado, em caso de se tratar de natureza civil, no caso de se tratar de ajuste de
€mprego, a multa seja no valor de 12 meses de salario liquido do empregado. No caso de nao
exercicio da cobranca, ndo havera prejuizo da aplicagéo de outras medidas definidas no direito,
no sentido de sangdes penais e civis,

CLAUSULA OITAVA - FORO

8.1. O Foro Central para dirimir quaisquer duvidas referentes a este Contrato é o da Comarca do
Rio de Janeiro/RJ.

E, por estarem justos e contratados, assinam o presente em 03 (trés) vias de igual teor e forma
€ para o0 mesmo fim, na presenga das testemunhas abaixo:

Rio de Janeiro, 23 de abril de 2024,

Documento assinada digitalmente

o %b JOSE RICARDO BARROS PACHECO
g o “  Data: 28/05/2024 13:19:22-0300

Verifigue en https://validar.iti.gav.br
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Decumento assinade digitalmente

b ! SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR
g%& " Data: 16/05/2024 12:14:25-0300

Verifique em https:/fvalidar dti.gowv.br
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ANEXO |
TERMO DE REFERENCIA
ANALISES CLINICAS

1 DO OBJETO

1.1 Contratagéo de empresa para prestag@o de servigo de gerenciamento de laboratério, com
servico de apoio diagnéstico em andlises clinicas e patoldgicas, com fornecimento de
equipamentos, insumos, profissionais, sistemas de informacgdo laboratorial inerentes e o
necessario para operagéo das atividades em 03 (trés) Unidades de Pronto Atendimento 24h
(UPA) - UPA Vila Velha, UPA Cristo Redentor e UPA Bom Jardim, todas localizadas no
~.  municipio de Fortaleza, administradas pela VIVA RIO.

2, DA JUSTIFICATIVA

2.1. Necessidade de assegurar a prestagdo de servigolaboratorial aos usuarios do SUS, de forma
a complementar a assisténcia & salide;

2.2. Considerando que os exames laboratoriais s&o necessérios como apoio para diagndstico de
inimeras patologias, 0os mesmos s&o indispensaveis, como instrumento para complementar a
assisténcia realizada nas Unidades de Pronto Atendimento relacionadas no objeto.

2.2. DEFINICOES

2.2.1. Equipamento(s) - Bens mdveis necessarios para realizagdo dos Servigos Laboratoriais de
Analises clinicas que serdo disponibilizados pela CONTRATADA nos locais de prestacao de
~  Servigo;

2.2.2. Exame(s) - Exames constantes na Tabela do Sistema Unico de Salde na érea de analises
clinicas, conforme disposicdes do presente contrato, realizados nos NTOs ou NTH conforme
determinado neste instrumento, compreendendo todas as etapas desenvolvidas, desde o
recebimento das amostras coletadas pela CONTRATANTE, até a emiss3o do laudo.

2.2.3. NTH - Laboratério conforme o conceito trazido pela Vigilancia Sanitaria, denominado neste
comoNucleo Técnico Hospitalar, onde ser@o processados os Exames de diagndsticos realizados
para obteng&o de laudo dos resultados. Para fins deste instrumento, o NTH & apenas aquele
instalado dentro da Unidade de responsabilidade da CONTRATADA

2.2.4. NTO - Laboratério conforme o conceito trazido pela Vigilancia Sanitaria, denominado neste
como Nucleo Técnico Operacional, onde serfo processados os Exames de diagndsticos
realizados para obtencédo de laudo dos resultados. Para fins deste instrumento, os NTO's sdo
apenas aqueles instalados nos empreendimentos da CONTRATADA ou de empresa de seu
Grupo Econdmico.
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2.2.5. Paciente(s) - Toda pessoa natural, da qual é coletado material ou amostra biclégica para
ser submetida a andlise laboratorial, ou a qual & sujeita a qualquer procedimento de diagndstico
e que seja recepcionada pela CONTRATANTE para receber atendimento ambulatorial, ou de
urgéncia.

2.2.6. Servigos de Analises Clinicas - Compreende o processamento, nos NTOs e NTHs, das
amostras coletadas dos Pacientes para realizagdo de Exames de analises clinicas, nos
equipamentos disponibilizados pela CONTRATADA além da logistica envolvida, inclusive
transporte de material bioldgico analisado, emissdo e elaboracdo de laudos de resultados
somente de andlises clinicas e a assessoria aos médicos solicitantes  destes, para
esclarecimentos sobre resultados obtidos, fornecimento de equipamentos e insumos, gestdo
técnica e operacional envolvida no processo dos Exames, compreendendo todas as etapas
desenvolvidas, desde o recebimento das amostras coletadas pelos profissionais da
CONTRATANTE, além de disponibilizagdo de profissional que possua todos os requisitos
necessarios para assumir a responsabilidade técnica sobre os Exames realizados.

3. OBRIGACOES DA CONTRATADA
3.1. S&o obrigacdes e responsabilidades da CONTRATADA:

3.1.1. Garantir a realizacdo dos exames elencados no item 8.15, atendendo as normas e
procedimentos técnicos requeridos para a correta execugao dos servigos, disponibilizando e
operando todos os equipamentos, acessorios, insumos de toda natureza necessarios para tal;

3.1.2. Executar, por meio de recursos humanos proprios e em quantidade suficiente para
satisfatoria operagdo em termos de qualidade e agilidade, os servigos de andlises clinicas,
observando rigorosamente a legislagéo tributaria, trabalhista e previdenciaria vigentes;

3.1.3. Responsabilizar-se pelos encargos trabalhistas tributarios e previdenciarios que possam
incidir sobre as obrigagdes da CONTRATADA;

3.1.4. Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente & CONTRATANTE ou a terceiros
decorrentes de sua culpa ou dolo na execucdo do contrato, ndo excluindo ou reduzindo essa
responsabilidade, sob a fiscalizacdo da CONTRATANTE em seu acompanhamento;

3.1.5. Manter, durante toda a execugdo do contrato, todas as condigdes que culminaram em sua
habilitacdo, devendo apresentar toda a documentacdo a CONTRATANTE, sempre que
requisitada;

3.1.6. Ater-se a cobranga pautada nos exames solicitados através do PEP, com seus respectivos
resultados/laudos langados no sistema.

Paragrafo tnico. Somente exames com resultado/laudo langados no PEP serdo computados
para pagamento.

3.1.7. Empregar sistema de capaz de realizar integrac&o entre: dados cadastrais e pedidos de
exames laboratoriais realizados via sistema utilizado na unidade; resultados obtidos através de
analises laboratoriais em equipamentos; assinatura eletrdnica dos resultados obtidos; e
monitoramento de possiveis atrasos no tempo de liberagao pré-estipulado;

3.1.8. Proporcionar pontos de utilizagdo do sistema em todos os consultérios e postos em que a

e
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contratante apontar necessario;

3.1.09. Atender integralmente a Resolugio da Diretoria Colegiada (RDC) n°® 786 de 2023 da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA);

3.1.10. Prover rotina de testes de controle de qualidade dos equipamentos, apresentando
relatérios dos testes sempre que solicitados e obedecendo periodicidade acordada entre a
CONTRATADA e a Geréncia Institucional de Servicos Assistenciais de Diagnose e Terapia
(GSADT) da OSS Viva Rio, ou por instancia local por ela designada;

3.1.11. Possuir licenga de funcionamento de vigilancia sanitaria vigente, emitido pelo érgdo
fiscalizador competente;

3.1.12. Ter equipamentos e instrumentos utilizados, sejam nacionais ou importados,
regularizados junto a ANVISA, de acordo com a legislaggo vigente;

3.1.13. Relatérios e dados adicionais poderdo ser solicitados a qualquer tempo pela
CONTRATANTE, tais como estatistica de exames por médico solicitante, estatistica de exames
com resultados alterados, estatistica de cumprimento dos prazos, estatistica de perda de
amostras;

3.1.14. As amostras de materiais biol6gicos de pacientes geradas no escopo deste contrato e sob
guarda da CONTRATADA n3o poderio ser, sob qualquer hipdtese, utilizadas ou cedidas a
terceiros para fins outros que n3o o objeto deste contrato;

3.1.15. As amostras devem ser conservadas pela CONTRATADA pelo tempo necessario para
garantir ainvestigagdo de resultados discrepantes e duvidas técnicas, enquanto sua estabilidade
permitir, conforme as normas técnicas e legislagdo vigentes;

3.1.16. A CONTRATADA devera dispor de procedimento para a gestdo da guarda dos
documentos decorrentes da prestacdo dos servicos, como cadastro do paciente, registros de
coleta, rejeicdo de amostras, aceitagdo de amostras sob restrices, dados brutos, laudos, dentre
outros, respeitando os prazos legais;

3.1.17. Sera de responsabilidade da CONTRATADA a manutencdo preventiva, corretiva e
calibragao de todos os seus equipamentos, incluindo troca de pegas e acessorios, devidamente
documentada e com atesto do setor responsavel, de modo a assegurar a qualidade e resultado
dos exames realizados, bem como a seguranca dos pacientes da unidade:

Paragrafo primeiro. Cabera a CONTRATADA elaborar cronograma de manutengdo preventiva,
calibragdes e validagoes de todos os equipamentos do laboratério e fornecer relatérios mensais
ao fiscal do contrato na unidade.

Paragrafo segundo. O prazo para apresentagdo do cronograma de manutencgdo preventiva
calibragées e validages de todos os equipamentos sera de 30 (trinta) dias apds o inicio da
vigéncia contratual.

3.1.18. A CONTRATADA devera possuir equipamentos de backup e nobreaks para imediata
substituicdo dos equipamentos que apresentem problemas, impedindo sua utilizacéo e para que
de forma alguma haja interrupgao ou prejuizo a assisténcia da contratante:

3.1.19. E obrigatério que a CONTRATADA garanta a n&o paralizagdo dos servigos contratados
por motivos de falta de insumos ou transporte de amostras. A CONTRATADA devera possuir
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todos os recursos em carater sobressalente, para que o servico contratado ndo sofra
descontinuidade:

3.1.20. Fica estabelecido o prazo de 15 (quinze) dias contados da data de assinatura do contrato
para conclusdo e funcionamento pleno de instalagdo, interfaceamento e integracé@o entre o
sistema e equipamentos da CONTRATADA e osistema de gestao hospitalar utilizado na unidade;

3.1.21. A manutengio preventiva dos equipamentos devera ser realizada de acordo com as
orientagdes do fabricante do equipamento de forma que nao haja interrupgéo da assisténcia da
CONTRATANTE;

3.1.22. Relatar & CONTRATANTE toda e qualquer irregularidade verificada no decorrer da
prestagdo de servigos;

3.1.23. Gerenciar e disponibilizar o descarte dos residuos provenientes das atividades deste
Termo de Referéncia de acordo com a legislag&o, normas e resolugdes pertinentes, em vigor;

—~  Paragrafo tnico. Os residuos provenientes dos equipamentos deverao ser descartados pela
CONTRATADA, de acordo com grupos de residuos indicados abaixo:

GRUPO A - RESIDUOS BIOLOGICOS (POTENCIALMENTE INFECTANTE);
GRUPO B - RESIDUOS QUIMICOS:

GRUPO D - RESIDUOS COMUNS:

GRUPO E - RESIDUOS PERFUROCORTANTES.

3.1.24. Manter seus profissionais inscritos nos respectivos Conselhos, preservando sua
habilitag&o para prestagéo dos servicos que configuram o objeto do presente contrato;

3.1.25. Ter responsavel técnico (RT) legalmente habilitado e devidamente registrado no
respectivo conselho de classe nas especialidades ou categorias permitidas na legislagéo vigente;

3.1.26. Em caso de impedimento do RT, o laboratério devera contar com um profissional
legalmente habilitado para substitui-lo, conforme RDC 786/2023;

3.1.27. Disponibilizar profissional(is) responsavel(is) para gerenciar, orientar e resolver quaisquer
questdes pertinentes a execucgdo dos servicos e correcao de situagdes adversas, devendo indicar
contatos para as reclamagdes e solicitagbes;

3.1.28. Respeitar e fazer com que seu pessoal respeite as normas de seguranga do trabalho,
disciplina e demais regulamentos em vigor no local de trabalho:

3.1.29. A CONTRATADA dever3 listar os codigos e descri¢cdo dos procedimentos laboratoriais
conforme Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do
SUS - SIGTAP fornecidos pelo Ministério da Satide - MS;

3.1.30. A CONTRATADA ficara responsavel por atualizar as versdes tabela SIGTAP
disponibilizada em periodos mensais pelo DATASUS no sitio supracitado. Qualquer
procedimento que ndo esteja definido na tabela SIGTAP, deverd ser aprovado pela
CONTRATANTE;

3.1.31. Operar com procedimentos operacionais padrao (POP)bem definidos dentro do contexto
da unidade.
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3.1.32. Arcar com todas as despesas oriundas dos compromissos assumidos por forga deste
Contrato com pessoal, encargos, seguro de bens e acidentes pessoais, taxas e impostos, assim
como tudo que se fizer necessario ao cumprimento dos servigcos;

3.1.33. Atender os pacientes com presteza, respeitando as normas técnicas, éticas e juridicas
aplicaveis;

3.1.34. Arcar com todos os gastos relacionados g materiais, equipamentos e demais insumos que
forem necessarios 3 realizagdo dos exames.

servigos, objeto do presente contrato, desde que tais adaptagdes sejam prévia e expressamente
aprovadas pela CONTRATANTE, bem como pelos 6rgéos de Vigilancia Sanitaria;

3.1.36. Aprovar juntamente com a CONTRATANTE as plantas, alvaras e licencas necessarias
ao funcionamento do NTHs no local da prestacio dos servicos, objeto do presente Contrato.

4. OBRIGAGCOES DA CONTRATANTE.

4.1. Sao obrigagdes e responsabilidades da CONTRATANTE:
411, Indicar, formalmente, o gestor e/ou fiscal para acom panhamento da execugao contratual;

4.1.2. Providenciar o pagamento das faturas devidamente aprovadas;

4.1.3. Disponibilizar, em regime de comodato, sem 6nus, o local necessario para a realizaco
dos exames, na dependéncia da Unidade, para o NTH instalado da CONTRATADA.

4.1.6. Transmitir 2 CONTRATADA todas as alteracdes sobre regulamentos e regimentos
internos da CONTRATANTE.

4.1.7. Fornecer 4gua, gerador, energia elétrica e ar-condicionado compativel 4 demanda para a
realizagao dos Servicos de Apoio Diagnéstico;

4.1.8. Acompanhar e fiscalizar 3 execucdo dos servicos contratados, podendo, em decorréncia
de falhas observadas, solicitar a CONTRATADA, providénciasvisando as corregOesnecessarias:

4.1.9. Naoobstante a CONT RATADA sera tnica e exclusivamente responsavel pela execucio
de todos os servicos, a CONTRATANTE é reservado o direito de, sem qualquer forma restringir
a plenitude dessa responsabilidade, exercera mais ampla e completa fiscalizacdo dos servicos,
diretamente ou por prepostos designados, podendo para tanto manter os registros com o
preenchimento mensal das fichas de inspecao;

4.1.10. A CONTRATANTE se reserva o direito de rejeitar, no todo ou em parte, os servigos
entregues, bem como os materiais utilizados, se em desacordo com este instrumento;

4.1.11. A fiscalizacdo sera exercida no interesse da unidade e nao exclui nem reduz a
responsabilidade da CONTRATADA, inclusive perante terceiros, por quaisquer irregularidades,

&, Na sua ocorréncia, ndo implica corresponsabilidade da CONTRATANTE ou de Seus agentes e
prepostos.

Paragrafo primeiro. Quaisquer exigéncias da fiscalizagdo do Contrato inerentes ao objeto
deverdo ser prontamente atendidas pela CONTRATADA.
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5. PRAZO DE EXECUGAO

5.1. O prazo de execucdo dos servigos sera de 6 (seis) meses iniciado a partir da assinatura
do contrato.

3.2. O contrato podera ser prorrogado conforme interesse da OS VIVA RIO:

5.3. O contrato podera ser cancelado por ambas partes desde que previamente comunicado por
notificagdo formal, com antecedéncia n#o inferior a 30 dias.

= 5.4. Caso o Contrato de Gestéo firmado com 0 ente contratante, ndo seja prorrogado, o presente
contrato tera o prazo de encerramento de vigéncia antecipado para a mesma data, umavez que
0 objeto deste Contrato est4 diretamente vinculado vigéncia do Contrato de Gestio.

6. MECANISMO DE ATESTADO DO GERENTE E/OU DIRETOR DA UNIDADE DE SAUDE

Mensalmente devera ser entregue juntamente com a Nota fiscal o relatério de Atesto de Servicos
Prestados. A OSS VIVA RIO estabelecera o fluxo de “atesto de notas” pelo Gerente e/ou Diretor
da Unidade de Saude gerenciada pela OSS VIVA RIO. O “atesto de notas” também sera uma
condicdo para o pagamento da fatura mensal do servigo prestado, conforme a descri¢ao abaixo:
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EMPRESA PRESTA O SERVICO PARA & UNIDADE

ERIPRESA ENCAMINHA C BEEATOR DE SERMICOS PRESTADOS &0 GERENTE DA UMIDADE, CONTENDO O
ORIETE, MES DE REFERENCIA, QUARTIDADE EVALOR

¥

GERENTE DA URIDADE ATESTA O RELATORIOE B DEVOL VE PARA & PRiPRESS
EIPRESA EMMTE /& NOTA FISCAL B4 ENYEA, JUNTAMENTE COM O RELATORIO ATESTADC PELO GERENMTE
E DS DOMUBENTGS DE BEGULARIDADE, PARA O EMASGE NOTASEATESTOSIYVIVARIO.DRG.BR

¥

| SETOR UF CONTRAYOS DA 085 YIVA RiG PROVIDENCIA O SEGUNDD ATESTO, DO RESPONSAVEL PELO
PROKTO

— @
SETOR DE COMTRATOS ENCAMINHA MOTA FISCAL E DOCURENTD ATESTADG AO EINANCEIRD PARS
P_Rﬁﬁb!fm&ﬂ'd 28 DIAS, & CONTAR DA DATA DE RECEBIMENTO DA NOTA FISCAL MA O5s VIVA RIO

SETGE ANANCORO REALIZA O PAGAMENTO £ ENVIA O {OMPROVANTE PAZA O SETOR OF PRESTACAD
DECONTAS

7. FISCALIZAGCOES E CONTROLE

7.1. N&o obstante a CONTRATADA seja responsavel pelas obrigagées contraidas através do
presente ajuste, é reservado a CONTRATANTE o direito de, sem restringir a plenitude dessa
responsabilidade, exercer a mais am pla e completa fiscalizacdo sobre os servigos, diretamente
Ou por prepostos designados.

8. DA EXECUCAO DOS SERVICOS

8.1. A CONTRATADA manterd nas dependéncias da CONTRATANTE um NTH para o
atendimento dos exames de analises clinicas de urgéncia/emergéncia, os quais deverdo

funcionar de forma ininterrupta, ou seja, 24 (vinte e quatro) horas por dia, 07 (sete) dias por
semana.

8.2. A CONTRATADA promovera a execucao dos exames nas amostras biologicas coletadas
pela CONTRATANTE, desde que acompanhadas de requisicdo médica devidamente assinada e
carimbada pelo profissional responsavel.

8.3. A CONTRATANTE seré a Unica responsavel pela recepgao e atendimento dos pacientes,
conferéncia de guias e cadastros, bem como pela coleta das amostras biolégicas.
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8.4. ACONTRATADA recusara o recebimento de amostras enviadas pela CONTRATANTE, se
0 material coletado, quando recepcionado no NTO ou NTH, estiver em situagdo ou estado
inadequado para fins da execugdo das andlises pertinentes, devendo ser comunicado
imediatamente 8 CONTRATANTE sobre a inviabilidade da analise.

8.5. A CONTRATADA devers se responsabilizar pela reposicao de funcionarios nos casos de
absenteismo, com limite de no maximo 1h30 min, mantendo o quantitativo que assegure a
qualidade da assisténcia prestada.

8.6. A CONTRATADA devera manter a equipe uniformizada de acordo com a padronizacdo da
0OSs;

8.7. ACONTRATADA disponibilizara treinamentos, cursos de reciclagens periodicas para toda a
equipe de técnica da CONTRATANTE, os quais serdo ministrados por profissionais
especializados, em horarios flexiveis e de acordo com a necessidade das unidades.

8.8. A CONTRATADA disponibilizara & CONTRATANTE os materiais necessarios para coleta,
== bem como, etiquetas de codigo de barra para identificagcdo dos pacientes.

8.9. ACONTRATADA devers disponibilizar os equipamentos necessarios ao preparo do material
biolégico coletado pela CONTRATANTE e execucao dos exames, dentro das normas técnicas e
de higiene regidas pela ANVISA;

8.10. A CONTRATADA devera utilizar em todos os equipamentos, controle de qualidade interno
e externo nos locais e os registros dos mesmos dever&o estar disponiveis & CONTRATANTE.

8.11. ACONTRATADA devers prover breve substituicdo de maquinas/equipamentos no caso de
problemas técnicos efou logistica de direcionamento de exames para unidade de referéncia,
otimizando o tempo resposta do resultado dos exames de acordo com os indicadores gerenciais
dos Contratos de Gestso.

8.12. A CONTRATADA processara os exames de andlises clinicas nos prazos a seguir
avancados, os quais serdo contados a partir da disponibilizacdo das amostras biologicas
coletadas pela CO NTRATANTE, com excegao dos exames que, por sua natureza, necessitem
de prazos mais extensos para seu processamento:

I- A CONTRATADA instalard nas Unidades de Pronto Atendimento (UPA), o NTH para
atendimento dos exames de urgéncia/ emergéncia, o qual devera funcionar 24 (vinte e quatro)
horas, 07 (sete) dias por semana.

lI- Todos os demais exames que ndo se encontrarem na qualidade de urgéncia, serdo
encaminhados ao NTO da empresa contratada, sendo que a emissdo dos laudos n3o podera
ultrapassar o prazo de 02 (duas) horas.

8.13. A CONTRATADA devera emitir laudo contemplando:

- ldentificagéo do laboratério prestador;

- ldentificagdo do paciente (nome completo, data de nascimento, registro e unidade de
atendimento a urgéncia) e do médico requisitante (nome completo e registro de classe);

- Nome e niimero do registro do RT, no respectivo conselho de classe profissional;

- ldentificagdo do profissional de nivel superior legalmente habilitado responsavel pela
liberagdo do exame:

- Data da amostra e data da liberagdo do exame;
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- Resultado obtido e especificagéo do material (amostra) e do método de analise utilizado:
- Valores de referéncia, limitagdes técnicas da metodologia e dados para interpretacio.

8.14. Dos Resultados dos exames:

a) Deverdo estar disponiveis, preferencialmente, por meio digital, interfaceado com sistema

utilizado pela unidade com assinatura eletrdnica: com certificado d
Receita Federal, a autenticidade dos laudos e assinaturas, bem
criptografia langada sobre arquivo de texto disponibilizado na inte

garantias referentes a privacidade e seguran¢a das informacoes

8.15

Relagdo de exames laboratoriais

coagulagao e eletrélitos), a serem realizados.

igital que garanta, junto a
como, toda seguranca de
rmet observando todas as

(bioquimica, hemato, urinalise, point of care,

LISTA DE EXAMES AUTORIZADOS
AMI AMILASE — ATE 150
BIL BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES - ATE 170
MB CK-MB - ATE 350 TESTES
— COAGULCGRAMA COMPLETO — ATE 50
TESTES
CRE CREATININA - ATE 500 TESTES
EAS ELEMENTOS ANORMAIS E SEDIMENTOSCOPIA
- ATE 800 TESTES i
FAL FOSFATASE ALCALINA - ATE 100 TESTES :
GLI GLICEMIA - ATE 400 TESTES DISPONIVEIS PARA |
- TODOS 0S
HEM HEMOGRAMA COMPLETO — ATE 1500 TESTES PACIENTES
TRO TROPONINA QUALITATIVA — ATE 300 TESTES
URE UREIA - ATE 500 TESTES
T TESTE RAPIDO FARA A DENGUE —ATE 15 :
TESTES - SOLICITAGAO
- CREATINOFOSFOQUINASE — CPK — ATE 350 . ATRAVES DO
TESTES | SISTEMA
ABO GRUPO SANGUINEO (ABO) — ATE 15 TESTES ~ KLINICOS
RH FATOR RH (Anti D) - ATE 15 TESTES
BAAR | BACILOSCOPIA DO ESCARRO - ATE 5 TESTES
LPS LIPASE — ATE 20 TESTES
BAAR | PCK—ATE 5 TESTES
BHC BETAHCG (Sangue) — ATE 100 TESTES ‘
MAG MAGNESIO — ATE 130 TESTES
: : DISPONIVEIS PARA |
POT POTASSIO — ATE 400 TESTES PACIENTES DAS
e PROTEINAS TOTAIS E FRACOES — ATE 30 SALAS AMARELAE |
TESTES VERMELHA
SOD SODIO — ATE 400 TESTES
eh TRANSAMINASE OXALACETICA — TGO —ATE
200 TESTES
TGP TRANSAMINASE PIRUVICA — TGP — ATE 200
TESTES

GRUPO GERAL
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ALB ALBUMINA — ATE 70 TESTES
CAL CALCIO — ATE 100 TESTES
CcLO CLORO - ATE 20 TESTES

GASQO GASOMETRIA — ATE 30 TESTES

LDH DESIDROGENASE LACTICA — LDH — ATE 70
TESTES 3

TROPQT | TROPONINA QUANTITATIVA — ATE 5 TESTES
HcV HEMOCULTURA — ATE 5 TESTES
ccu URINOCULTURA — ATE 5 TESTES

; : ey ; DISPONIVEIS
ANTHBC | HEPATITE B - ANTI-HBC IGG — ATE 5 TESTES MEDIANTE %
ANTHBE | HEPATITE B - ANTI-HBE — ATE 5 TESTES INCLUSAO DA | _
= SOLICITAGAOPHA |
ANTHBS | HEPATITE B - ANTI-HBS- ATE 5 TESTES COORDENAG A0 :
HBE HEPATITE B — HBEAG — ATE 5 TESTES |  MEDICADA GRUPO
- MRADE ESPECIAL
HBS HEPATITE B ~ HBSAG ~ ATE 5 TESTES | OBS: ESSES I |
HBM HEPATITE B - IGM ANTI HBc — ATE 5 TESTES | EXAMES S0 SERAO '
. VISUALIZADOS |- it
HCV HEPATITE C — ANTICORPOS — ATE 5 TESTES PELA -
HIR HIV1 +2 TESTE RAPIDO — ATE 30 TESTES COO“’:’EJ;NC*:@AO

Hiv HIV ELISA - ATE 5 TESTES
CuL CULTURA PARA SWAB — ATE 5 TESTES

8.16. A CONTRATADA disponibilizara o software de seu sistema de gerenciamento laboratorial
para instalag@o nas Unidades de Pronto Atendimento, com a finalidade de automatizar todo o
processo de execugédo de exames, desde a requisicdo até a entrega dos laudos.

8.18- A inclusdo de novos exames fica a cargo da Coordenadoria Técnica da CONTRATANTE,
desde que autorizado e oficializado mediante documento de solicitacao.

8.19 - Quando a quantidade de exames superar a cota estabelecida, os excedentes serdo
cobrados com base nos valores da tabela SUS.

8.20 - A cotagédo devera ser feita em planilha aberta com valor por exame, e o valor total por UPA.

9. ENDEREGOS DA PRESTAGAO DOS SERVICOS

Unidades Locais de Realizagao dos Servigos
UPA Vila Velha Rua G esquina com a Rua L, S/N, Bairro Vila
Velha
: Av. Castelo Branco com Rua Alves de Lima,
WIPA Cresio Redentor S/N, Bairro Cristo Redentor
UPA Bom Jardim ?;rziriargento Jo&o Pinheiro, S/N, Bairro Bom
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10. DA PREVENCAO E COMBATE A CORRUPGAQ

Cada parte assume, pelo presente, que, na data de inicio de vigéncia do Contrato, nao foi pela
prépria, nem pelos seus funcionarios, oferecida, prometida, dada autorizada, solicitada, ou aceite
qualquer vantagem pecuniéria indevida, ou qualquer outra vantagem de qualquer natureza (nem
foi dado implicitamente a possibilidade de vir a adotar qualquer uma destas condutas em algum
momento futuro), que esteja sob qualquer forma conexa com o Contrato e que tomou as medidas
razoaveis para evitar que subcontratantes, agentes ou quaisquer terceiros, sujeitos ao seu
controle ou influéncia determinante, promovessem tais condutas.

11. DO CANAL DE DENUNCIA DE IRREGULARIDADES

Em consonéncia com o Programa de Integridade do Viva Rio estd aberto o canal de
comunicagdo da Ouvidoria Viva Rio para receber dentncias de irregularidade, infrac&o ética ou
~  llegalidade praticados por funcionarios, colaboradores, prepostos, prestadores de servicos,
fornecedores em geral e todo e qualquer agente envolvidos direta ou indiretamente na
consecucdo das atividades do Viva Rio, podendo realizar de forma anénima ou identificada,
comprovavel ou ndo, a qualquer titulo e que serao devidamente apurados, com protecdo ao
denunciante de boa-fé e garantindo a confidencialidade, por meio do telefone (21) 2555.3750
Ramal: 3804; e-mail faleconosco@vivario.org.br e formulario online da
pagina http://vivario.org.br , no icone Fale Conosco/Ouvidoria.

12. PROTECAO E TRATAMENTO AOS DADOS PESSOAIS

As Partes se comprometem a obedecer a Lei Geral de Protecéo de Dados Pessoais (LGPD) —
Lei 13.709/2023 - para quaisquer operagdes ou processamentos de dados sobre pessoas fisicas
identificadas, ou dos que possam identifica-las ou caracteriza-las.

Paragrafo primeiro - A CONTRATANTE realizard o tratamento dos dados pessoais referente a
constituicdo do quadro societério e dos administradores, bem como de demais colaboradores da
CONTRATADA que intervenham em atividades pertinentes ao objeto deste contrato, para
promocéo e apoio de legitima fiscalizagio e controle sobre das atividades decorrentes deste
contrato, bem como para quando for necessario ao atendimento de outros legitimos interesses
da CONTRATANTE.

| - Os titulares dos dados pessoais tém direito a obter:
a) Confirmacgé&o da existéncia de dados pessoais de sua titularidade por ela tratados:
b) Acesso aos dados pessoais sob tratamento;
c) Correcdo de dados pessoais incompletos, inexatos ou desatualizados:
d) Anonimizagéo ou cessacio do tratamento de dados desnecessarios, excessivos ou
desconformes.

Paragrafo segundo - A CONTRATADA somente podera tratar os dados pessoais controlados
ou operados pela CONTRATANTE com restrigio ao que for necessdrio para atingir o fim definido
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no objeto deste contrato; sempre respeitando os principios da finalidade, adequagao,
transparéncia, livre acesso, seguranga, prevengao e nao discriminacio determinados pela LGPD.

L
VIVARIO

| - Para tratamento dos dados pessoais a CONTRATADA obriga-se a garantir o necessario
sigilo e restricéo de acesso aos dados, através de politicas, programas e demais normas
internas voltadas ao tema, bem como da implementacéo de acgdes, recursos e estruturas
capazes de viabilizar manter a seguranga das informacdes.

Il - Eventuais dados pessoais coletados pela CONTRATADA serdo armazenados por esta
somente enquanto necessario para a execugdo dos servigos contratados. Alcancada a
finalidade que fundamente o tratamento do dado pessoal, ou ao término dos servigos ou
do periodo contratado, os dados deverae ser eliminados.

Il - A CONTRATADA compromete-se a comunicar, imediatamente, 8 CONTRATANTE a
ocorréncia de qualquer violagdo de seguranga que tenha consequéncias diretas 2
seguranca e protegao dos dados pessoais ou que 0s coloque sob risco ou grave ameaca;
bern como sobre qualquer reclamagéo ou peticdo recebida sob a autoria de titulares dos
dados.
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A
LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS EIRELI.

Na Rua Presidente Roosevelt, Lote 18, Quadra 03, Saracuruna, Duque de Caxias/R.J.

ORDEM DE INiCIO DE EXECUGAO DE SERVICO

Pelo presente informamos que o servico de ANALISES CLINICAS, nos termos do CONTRATO
n° 112/2024, firmado entre a 0SS VIVA RIO, entidade civil de fins nao econdmicos, inscrita no
CNPJ n° 00.343.941/0001-28, situada a Rua Alberto de Campos, 12, Ipanema, Rio de Janeiro,
denominada CONTRATANTE e a empresa LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS
EIRELI sediada na Rua Presidente Roosevelt, Lote 18, Quadra 03, Saracuruna, Dugque de
Caxias/RJ, inscrita no CNPJ n° 31.747.489/0001-93, denominada CONTRATADA, tera inicio em
23/04/2024, nas condigdes da Clausula Quinta do referido contrato.

A fiscalizacao da execucgdo dos servicos sera de responsabilidade da OSS Viva Rio, sob gestao
da Sra. Mariangela Lavor e da supervisdo da Sra. Ana Maria Capellini - Telefone: (21) 97169-
2085 ou (21) 2555-3750 - Ramal 3209 - e-mail: mariangelalavor@uvivario.org.br.

O nao cumprimento da presente Ordem de Execucio podera resultar na rescisao contratual, além
das sancgbes previstas no respectivo termo de contrato.

Rio de Janeiro, 23 de abril de 2024.
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PRIMEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO
112/2024 QUE ENTRE S! FAZEM A VIVA RIO E
LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS
EIRELI, NA FORMA ABAIXO:

VIVA RIO, entidade civil de fins n3o econdmicos, inscrita no CNPJ n° 00.343.941/0045-49,
situada na Rua Monsenhor Bruno, 1153, sala 1493, Aldeota, Fortaleza/CE, CEP: 60.115-191, por
seu presidente, PEDRO DANIEL STROZENBERG, brasileiro, solteiro, advogado, portador da
identidade 09.038.645-9 IFP/RJ e do CPF 012.240.057-75, residente & Rua Santo Amaro, 286,
Gldria, Rio de Janeiro/RJ, na qualidade de CONTRATANTE e LS DIAGNOSTICOS DE
ANALISES CLINICAS EIRELI, inscrita no CNPJ-MF no 31.747.489/0001-93, com sede na Rua
Presidente Roosevelt, Lote 18, Quadra 03, Saracuruna, Duque de Caxias/RJ, CEP: 25.212-390,
na pessoa de seu representante legal SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR, brasileiro,
casado, bidlogo, portador da identidade n° 65.733/02, CRBIO/RJ e do CPF 089.374.757-23,
residente e domiciliado na Rua Miguel Pereira, 30, Saracuruna, Duque de Caxias/RJ, na
qualidade de CONTRATADA, celebram este Termo Aditivo pelas clausulas e condi¢oes a seguir:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO:

O presente Termo Aditivo tem por objeto a inclusio de 12 (doze) analistas de laboratorio ao
Contrato de prestacdo de servicos de gerenciamento de laboratério, com servigo de apoio
diagnéstico em andlises clinicas e patolégicas, com fornecimento de equipamentos, insumos,
profissionais, sistemas de informagé&o laboratorial inerentes e o necessario para operacao de suas
atividades, para atender as necessidades das Unidades de Pronto Atendimento 24h (UPAS),
localizadas no Municipio de Fortaleza, no Estado do Ceard, e administradas pela OSS Viva Rio.

Paragrafo Primeiro — Passa o Contrato 112/2024 a contemplar 12 (doze) analistas de
laboratério, nas Unidades de Pronto Atendimento — UPAS Vila Velha, Bom Jardim e Cristo
Redentor.

CLAUSULA SEGUNDA — DO VALOR E PAGAMENTO:

Paragrafo Primeiro — O valor mensal da presente inclusdo sera estimado em R$ 74.550,50
—  (Setenta e quatro mil, quinhentos e cinquenta reais e cinquenta centavos).

Paragrafo Segundo — O Valor Global do presente Termo Aditivo & estimado em R$ 181.406,21
(Cento e oitenta e um mil, quatrocentos e seis reais e vinte e um centavos).

Paragrafo Terceiro — Ap6s assinatura do presente Termo Aditivo, o valor mensal do contrato
passara a ser estimado em R$ 277.050,50 (Duzentos e setenta e sete mil, cinquenta reais e
cinquenta centavos), sendo o valor estimado de R$ 92.350,00 (Noventa e dois mil, trezentos
e cinquenta reais), por unidade.

Paragrafo Quarto — Ap6s assinatura do presente Termo Aditivo, o valor global do contrato
original N° 067/2024 passara a ser estimado em R$ 788.906,21 (Setecentos e oitenta e oito
mil, novecentos e seis reais e vinte e um centavos).

O valor é calculado mediante efetiva execucido do objeto, sendo o pagamento efetuado em conta
bancaria indicada na nota fiscal, no prazo de até 28 (vinte e oito) dias contados da data da
apresentacao da mesma, devidamente atestada pela Contratante, comprovados através de
relatorio/medi¢Ges mensais.
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CLAUSULA TERCEIRA - DA RATIFICAGAO:

Permanecem inalteradas as demais clausulas contratuais e condigbes do contrato original, ndo
modificadas direta ou indiretamente por este instrumento.

CLAUSULA QUARTA - DO FORO:

O Foro Central para dirimir quaisquer dividas referentes a este Contrato é o da Comarca do Rio
de Janeiro/RJ.

E. por estarem justos e contratados, assinam o presente em 03 (irés) vias de igual teor e forma
€ para o mesmo fim, na presenca das testemunhas abaixo:

Rio de Janeiro, 10 de maio de 2024.

Documenty assinado digitaimente

5 %ﬁb “ JOSE RICARDO BARROS PACHECD
gv Data: 22/05/2024 13:04:54-0300

Verifique em https://validar.iti gov.br
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Documento assinado digitalmente

@bi % SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIGR
g b Data: 09/05/2024 20:36:38-0300

Verifique em https://validar.it.gov.br
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SEGUNDO TERMC ADITIVO AO CONTRATO
112/2024 QUE ENTRE SI FAZEM A VIVARIO E
LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS
EIRELI, NA FORMA ABAIXO:

VIVA RIO, entidade civil de fins ndo econdmicos, inscrita no CNPJ n°® 00.343.941/0045-49,
situada na Rua Monsenhor Bruno, 1153, sala 1493, Aldeota, Fortaleza/CE, CEP: 60.115-191, por
seu presidente, PEDRO DANIEL STROZENBERG, brasileiro, solteiro, advogado, portador da
identidade 09.038.645-9 IFP/RJ e do CPF 012.240.057-75, residente & Rua Santo Amaro, 288,
Gldria, Rio de Janeiro/RJ, na qualidade de CONTRATANTE e LS DIAGNOSTICOS DE
ANALISES CLINICAS EIRELI, inscrita no CNPJ-MF n® 31.747.489/0001-93, com sede na Rua
Presidente Roosevelt, Lote 18, Quadra 03, Saracuruna, Duque de Caxias/RJ, CEP; 25.212-390,
na pessoa de seu representante legal SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR, brasileiro,
casado, bidlogo, portador da identidade n® 65.733/02, CRBIO/RJ e do CPF 089.374.757-23,
residente e domiciliado na Rua Miguel Pereira, 30, Saracuruna, Duque de Caxias/RJ, na
qualidade de CONTRATADA, celebram este Termo Aditivo pelas clausulas e condigdes a sequir:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO:

O presente Termo Aditivo tem por objeto a prorrogagdo do prazo de vigéncia do Contrato de
prestacao de servicos de gerenciamento de laboratério, com servigo de apoio diagnéstico
em analises clinicas e patolégicas, com fornecimento de equipamentos, insumos, profissionais,
sistemas de informacao laboratorial inerentes e o necessario para operacao de suas atividades,
para atender as necessidades das Unidades de Pronto Atendimento 24h (UPAS), UPAS Vila
Velha, Bom Jardim e Cristo Redentor localizadas no Municipio de Fortaleza, no Estado do
Cear4, e administradas pela 0SS Viva Rio.

CLAUSULA SEGUNDA — DO PRAZO:

Fica o prazo do Contrato original 112/2024, em sua Clausula Quinta, por este instrumento,
prorrogado por 03 (trés) meses, com data de inicio em 23/07/2024 e término em 22/10/2024,
podendo ser prorrogado de comum acordo entre as partes, mediante Termo de Aditamento ao
presente Instrumento.

Paragrafo Primeiro - Caso o Contrato de Gestéo firmado entre a OSC Viva Rio e o Municipio de
Fortaleza seja encerrado, o presente contrato terd o prazo de encerramento de vigéncia
antecipado para a mesma data, uma vez que o objeto deste Contrato esta diretamente vinculado
a vigéncia do Contrato de Gestéo.

Paragrafo Segundo - Caso haja processo licitatério para contratagio do servigo, objeto deste
contrato, e 0 mesmo seja concluido antes do encerramento da vigéncia deste, o presente contrato
tera o prazo de encerramento da vigéncia antecipado sem aviso prévio.

CLAUSULA TERCEIRA — DO VALOR E PAGAMENTO:

Paragrafo Primeiro — O Valor mensal do presente Termo Aditivo sera estimado em média de
R$ 277.050,50 (Duzentos e setenta e sete mil, cinquenta reais e cinquenta centavos), sendo
o valor estimado de R$ 92.350,00 (Noventa e dois mil, trezentos e cinquenta reais), por
unidade.
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Paragrafo Segundo — O Valor Global do presante Termo Aditivo sera de R$ 831.151,50
(Oitocentos e trinta e um mil, cento e cinquenta e um reais e cinquenta centavos).

Paragrafo Terceiro — Apds assinatura do presente Termo Aditivo, o valor global do contrato
original N° 112/2024 passara a ser estimado em R$ 1.620.057,71 (Um milhdo, seiscentos e
vinte mil, cinquenta e sete reais e setenta e um centavos).

O valor é calculado mediante efetiva execugao do objeto, sendo o pagamento efetuado em conta
bancaria indicada na nota fiscal, no prazo de até 28 (vinte e oito) dias contados da data da
apresentacdo da mesma, devidamente atestada pela Contratante, comprovados através de

relatério/medicdes mensais.

CLAUSULA QUARTA - DA RATIFICAGAO:

Permanecem inalteradas as demais clausulas contratuais e condi¢des do contrato original, ndo
madificadas direta ou indiretamente por este instrumento.

CLAUSULA QUINTA - DO FORO:

O Foro Central para dirimir quaisquer duvidas referentes a este Contrato € o da Comarca do Rio
de Janeiro/RJ.

E, por estarem justos e contratados, assinam o presente em 03 (irés) vias de igual teor e forma
e para o mesmo fim, na presencga das testemunhas abaixo:

Rio de Janeiro, 23 de julho de 2024.

Documento assinado digitalmente
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g " Data:07/08/2024 10:33:22-0300

Verifique em https:/fvalidar.iti, gov.br
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TERCEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO
112/2024 QUE ENTRE SI FAZEM AVIVARIO E
LS DIAGNOSTICOS DE ANALISES CLINICAS
EIRELI, NA FORMA ABAIXO:

VIVA RIO, entidade civil de fins ndo econdmicos, inscrita no CNPJ n° 00.343.941/0045-49,
situada na Rua Monsenhor Bruno, 1153, sala 1493, Aldeota, Fortaleza/CE, CEP: 60.115-191, por
seu presidente, PEDRO DANIEL STROZENBERG, brasileiro, solteiro, advogado, portador da
identidade 09.038.645-9 IFP/RJ e do CPF 012.240.057-75, residente & Rua Santo Amaro, 286,
Gldria, Rio de Janeiro/RJ, na qualidade de CONTRATANTE e LS DIAGNOSTICOS DE
ANALISES CLINICAS EIRELLI, inscrita no CNPJ-MF n° 31.747.489/0001 -93, com sede na Rua
Presidente Roosevelt, Lote 18, Quadra 03, Saracuruna, Duque de Camas/RJ CEP: 25.212-390,
na pessoa de seu representante legal SAMUEL BISPO DAS CHAGAS JUNIOR, brasileiro,
casado, bidlogo, portador da identidade n° 65.733/02, CRBIO/RJ e do CPF 089.374.757-23,
reS|dente e domiciliado na Rua Miguel Pereira, 30, Saracuruna, Duque de Caxias/RJ, na
qualidade de CONTRATADA, celebram este Termo Aditivo pelas clausulas e condigGes a seguir:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO:

O presente Termo Aditivo tem por objeto a supressio de 09 (nove) técnicos de laboratério, ao
Contrato de prestagéo de servigos de gerenciamento de laboratério, com servigo de apoio
diagndstico em analises clinicas e patolégicas, com fornecimento de equipamentos, insumos,
profissionais, sistemas de informagé&o laboratorial inerentes e o necessario para operagéo de suas
atividades, para atender as necessidades das Unidades de Pronto Atendimento 24h (UPAS),
UPAS Vila Velha, Bom Jardim e Cristo Redentor localizadas no Municipio de Fortaleza, no
Estado do Ceard, e administradas pela OSS Viva Rio.

Paragrafo Primeiro — Passa o Contrato 112/2024 a contemplar 01 (um) técnico de laboratério
por Unidade de Pronto Atendimento — UPAS Vila Velha, Bom Jardim e Cristo Redentor.

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR E PAGAMENTO:

Paragrafo Primeiro — O valor mensal da presente supressdo sera estimado em R$ 20.403,00
— (Vinte mil, quatrocentos e trés reais).

Paragrafo Segundo — O Valor Global da presente supressio sera estimado em R$ 55.768,20
(Cinquenta e cinco mil, setecentos e sessenta e oito reais e vinte centavos).

Paragrafo Terceiro — Apds assinatura do presente Termo Aditivo, o valor mensal do contrato
passara a ser estimado em R$ 256.647,50 (Duzentos e cinquenta e seis mil, seiscentos e
quarenta e sete reais e cinquenta centavos), sendo o valor estimado de R$ 85.549,00 (Oitenta
e cinco mil, quinhentos e quarenta e nove reais), por unidade.

Paragrafo Quarto — Apds assinatura do presente Termo Aditivo, o valor global do contrato
original N° 112/2024 passara a ser estimado em R$ 1.564.289,51 (Um milhdo, quinhentos e
sessenta e quatro mil, duzentos e oitenta e nove reais e cinquenta e um centavos).

O valor & calculado mediante efetiva execugéo do objeto, sendo o pagamento efetuado em conta
bancaria indicada na nota fiscal, no prazo de até 28 (vinte e oito) dias contados da data da
apresentacdo da mesma, devidamente atestada pela Contratante, comprovados através de
relatério/medigdes mensais.
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CLAUSULA TERCEIRA - DA RATIFICAGAO:

Permanecem inalteradas as demais clausulas contratuais e condigdes do contrato original, ndo
modificadas direta ou indiretamente par este instrumento.

CLAUSULA QUARTA - DO FORO:

O Foro Central para dirimir guaisquer duvidas referentes a este Contrato é o da Comarca do Rio
de Janeiro/RJ.

E, por estarem justos e contratados, assinam o presente em 03 (trés) vias de igual teor e forma
e para o mesmao fim, na presenca das testemunhas abaixo:

Rio de Janeiro, 01 de agosto de 2024.

Documento assinado digitatmente
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