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ATO CONVOCATORIO

COTACAOQ N2 179/2024

O INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n2
05.997.585/0008-56, torna publico-que no periodo de 09/04/2024 a 14/04/2024, recebera propostas de
precos para aquisicdo dos servigos e/ou produtos constantes na plataforma de compras.do INVISA disponivel
em http://invisa.org.br/compras.

1. A presente cotagdo tem por objeto a escolha da proposta mais vantajosa para a CONTRATACAO DE
EMPRESA PARA PRESTAGAO DE SERVICO DE LOCACAO DE CARRO DE APOIO, paraatender as necessidades
de logistica da Unidade Hospitalar de Retaguarda Clinica, em Bacabal/MA, sob gestdo do INVISA através do
Contrato de Gestdo n2 04/2016/SES, PELO PERIODO DE 12 (DOZE) MESES, conforme as especificaces e
quantidades constantes na plataforma de compras do INVISA disponivel em http://invisa.org.br/compras.

2. As propostas de precos deverao ser enviadas através da plataforma de compras-do INVISA no enderego
eletrénico http://invisa.org.br/compras no periodo de 09/04/2024 a 14/04/2024.

3. O setor de comprasdo INSTITUTO VIDA E SAUDE — INVISA s6 aceitara cotacdes enviadas pela plataforma.

4. Os fornecedores deverao realizar  cadastro  através do _endereg¢o eletrénico
http://invisa.org.br/compras.

5. As empresas proponentes sO poderdo enviar suas cotacoes pela plataforma apds seja realizado o
cadastro no endereco acima e desde que a empresa proponente esteja com toda a documentacao exigida
no certame ATUALIZADAS.

6. Informacgoes e esclarecimentos serdo prestadas pelo telefone (22) 3851-2901 (Setor de Compras) ou
através do e-mail compras.ma@invisa.org.br dentro do periodo para envio das propostas.

7. A empresa proponente devera preencher todos os campos constantes na proposta de preco dentro da
plataforma, sob pena de desclassificacao.

7.1. N3o serdo consideradas as propostas que deixarem de atender no todo, ou em parte, as disposi¢oes
deste Ato Convocatoério.

7.2. Os valores unitarios dos itens da proposta de prego deverdo suportar despesas com a realizagdo dos
servicos, ndo podendo ser cobradas despesas posteriores.
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7.3. No preco ofertado deverdo estar inclusos todos os insumos que o compdem, tais como as despesas com
impostos, taxas, descontos, e quaisquer outros que incidam direta ou indiretamente na execugao do objeto
deste Ato Convocatoério.

7.4. Prazo de validade da proposta ndo inferior a 60 (sessenta) dias corridos, contados a partir da data de
envio na plataforma de compras do INVISA.

7.5. O preco sera fixo e irreajustavel durante o periodo de fornecimento.

8. As propostas de-precos serdo-classificadas pelo MENOR PRECO GLOBAL, devendo o Proponente
apresentar em sua proposta de pre¢o todos os itens'da cotagdo.

9. O pagamento pela aquisicdo dos produtos/servigos sera realizado em até 30 (trinta) dias, apds seja
realizada a entrega de todos os itens e/ou ap0s a prestagdo de servigo, observadas as disposi¢cdes que se
seguem.

9.1. Arealizagao do pagamento fica condicionada a prestagao do servigo, objeto do Contrato, e ao envio da
Nota Fiscal devidamente atestada por um funciondrio da CONTRATANTE.

9.2. Os valores constantes na Nota Fiscal devem ser os-mesmos ofertados na plataforma de compras, sob
pena de ter o pagamento retido.

9.3. As Notas Fiscais emitidas deverdo ter obrigatoriamente a inclusao em seu corpo que “A DESPESA REFERE-
SE AO CONTRATO DE GESTAO N2 04/2016/SES CELEBRADO COM A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO
MARANHAO” e o CNPJ para emissdo da Nota Fiscal deverd ser o da filial do INVISA na Cidade de S3o Luis/MA,
qual seja: 05.997.:585/0008-56.

9.4. Na ocorréncia de rejeicdao da nota fiscal, motivada por erros ou incorre¢des, o prazo estipulado no item
9 passara a ser contado a partir da data da sua reapresentagao.

10. A prestagdo dos servigos devera ser realizada no prazo de 05 (cinco) dias corridos apos a Assinatura do
Contrato-(documento-expedido-pela-CONTRATANTE)-ou-assinatura do Contrato para que a CONTRATADA
realize o fornecimento em quantidade, prazo e local definidos neste Ato Convocatério).

11. O INSTITUTO VIDA E SAUDE — INVISA estimou o valor de R$ 4.000,00 (Quatro mil reais) por més para a
contratacdo dos servicos. Ndo serao aceitas propostas de precos superiores a esse valor.

12. Em havendo apenas uma oferta e desde que atenda a todos os termos do Ato Convocatdrio e que seu
preco seja compativel com o valor estimado da contratagdo, esta poderd seraceita.

13. Apds andlise das propostas, sera declarada vencedora a proposta de MENOR PRECO GLOBAL.
14. O INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA convocara a Proponente vencedora por e-mail.

15. O servico sera prestado no local descrito a seguir:
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*Unidade Hospitalar de Retaguarda Clinica , localizada no Residencial José Lisboa, s/n, Bacabal/MA - CEP:
65700-000, devendo para tanto a CONTRATADA realizar agendamento para entrega através dos telefones:
(98) 99189-4854/ (98) 99187-2478.

16. O servico a ser realizado no hospital consta na plataforma de compras.

17. Recebida a OS — Ordem de Servico ou assinatura do contrato, a CONTRATADA devera enviar através do
e-mail compras.ma@invisa.org.br o cronograma das atividades.

18. O atraso injustificado na execucdo-da Ordem de Servico ou contrato sujeitara-ao licitante a aplicacdo de
multa de mora, nas seguintes condigdes:

18.1. Fixa-se a multa de mora-em 0,3% (trés décimos por cento) por-dia de atraso, a incidir sobre o valor total
do ajustado na Ordem de Fornecimento, ou sobre o saldo reajustado ndo atendido, caso a Ordem de
Fornecimento encontre-se parcialmente executada;

18.2. Os dias de atraso serdo contabilizados em conformidade com o cronograma de execug¢do do objeto.

18.3. A inexecucdo total ou parcial da Execugao da Ordem de Servico-ensejard a_aplicagdao das seguintes
sangoes ao licitante:

a) Adverténcia;
b) Multa compensatdria por perdas e danos, no.montante de 10% (dez por cento) sobre o saldo contratual
reajustado ndo executado pelo particular.

19. A CONTRATADA deverd prestar os servigos dentro das especificagdes, atendendo aos critérios do termo
de referéncia.

20. E de responsabilidade exclusiva da CONTRATADA a prestagdo dos servicos conforme Ato Convocatdrio.
A CONTRATANTE ficara encarregada apenas do acompanhamento dos servigos.

21. Os interessados deverdo manter seu cadastro atualizado na plataforma através dos seguintes
documentos, validos na data do envio da proposta:

a) Contrato Social registrado;

b) Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);

c) Certiddes negativas de débitos Federais e Municipais da sede da Empresa;

d) Certiddes negativas de débitos Estaduais e da Divida Ativa em conjunto ou separadamente, conforme
exigéncia dos Estados;

e) Prova de regularidade no recolhimento de contribui¢cdes junto ao Fundo de Garantia por Tempo de
Servico;

f) Certidado de regularidade com os Débitos Trabalhistas (CNDT);

g) Autorizacdo de funcionamento da Empresa expedida por 6rgdo competente.
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22. O setor de compras do INSTITUTO VIDA E SAUDE — INVISA verificard as propostas incluidas na plataforma,
desclassificando aquelas que ndo estejam em conformidade com os requisitos estabelecidos no Ato
Convocatoério.

23. Apds andlise das propostas, sera declarado vencedor o fornecedor que tenha ofertado o menor preco
GLOBAL.

24. Em havendo apenas uma oferta e desde que atenda a todos os termos do Ato Convocatério e que seu
preco seja compativel com de mercado, esta podera seraceita.

25. Todas as‘especificagdes do objeto contidas neste edital, vinculam a CONTRATADA.

26. Havendo eventual empate entre propostas o setor de compras do INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA
considera a primeira proposta que for enviada pela plataforma.

27. As empresas proponentes deverdao acompanhar o resultado do certame diretamente na plataforma de
compras do INVISA.

28. Apurada a proposta de menor preco Global, o setor de compras do INSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA
poderd negociar com o Proponente para que seja obtido melhor pre¢o, observado o critério de julgamento,
nao se admitindo negociar condigdes diferentes daquelas previstas neste Ato Convocatorio.

29. Apds declaragdo da Proponente vencedora, a mesma tera o prazo de até 24 (vinte quatro) horas,
contados a partir da'data de sua convocagao para confirmar pela plataforma os itens que foram cotados e/ou
declinar do direito a contratacao, sob pena de aplicabilidade das penalidades previstas no Ato Convocatério
em caso de declinio posterior.a confirmagdo na plataforma.

30. Ao realizar a confirmagdo a proponente vencedora devera anexar o contrato assinado na plataforma, sob
pena de decair do direito a contratacao.

31. As solicitagbes pelo setor de compras deverdo ser respondidas em até 24 (vinte e quatro) horas.

32. Em qualquer fase do certame o setor de compras, podera solicitar diligéncia destinada a esclarecer ou a
complementar a instru¢do do processo.

33. Se a CONTRATADA, no ato da assinatura do Contrato ou da retirada-da Ordem de Servigo, ndo comprovar
gue mantém as condicOes estabelecidas neste Ato Convocatério, ou quando, injustificadamente, recusar-se a
assinar o Contrato ou retirar a Ordem de Servigo, podera ser convocado outro Proponente, desde que
respeitada a ordem de classificagdo, para, apds feita a negociagdo, verificada a aceitabilidade da proposta e
comprovados os requisitos exigidos neste Ato Convocatorio, celebrar a contratacdo, sem prejuizo das sangées
legais.

34. Durante a vigéncia da contratacdo, a fiscalizacdo sera exercida por um representante da Contratante, ao
qual competira registrar em relatério todas as ocorréncias e as deficiéncias verificadas e dirimir as duvidas
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que surgirem no curso da execugdo contratual.

35. O contrato tera a validade de 12 (doze) meses, podendo ser rescindido por qualquer uma das partes, a
qualguer tempo, desde que comunique sua intengdo a outra, por escrito, com antecedéncia minima de 30
(trinta) dias, os quais o contrato estara rescindido de fato e de direito, sem direito a qualquer multa ou
indenizacdo, a nenhum titulo.

36. O contrato é acessério ao principal (CONTRATO DE GESTAO N2 04/2016/SES) e futuros aditivos, que
forem realizados entre o NSTITUTO VIDA E SAUDE - INVISA e o-Estado do Maranh3o, através de sua
Secretaria de Estado da Saude. Assim, se aquele contrato for rescindido por qualquer motivo e a qualquer
tempo, este'também se rescindird ao mesmo tempo e de maneira automatica e instantanea, sem que haja a
necessidade de nenhuma comunicagao formal neste sentido por nenhuma das partes, hipdtese em que nao
ensejard nenhuma multa ou-indenizagdo, a nenhum titulo e sob nenhumarubrica.

37. A/ apresentacdo da proposta implica plena aceitagdo, por parte do Proponente, das condigdes
estabelecidas neste Ato Convocatoério e seus Anexos.

38. Integram o presente Instrumento os seguintes ANEXOS:

ANEXO | — TERMO DE REFERENCIA;
ANEXO Il — MINUTA DO CONTRATO;

Santo Antdnio de Padua/RJ, 09 de abril de 2024.

Bruno Soares Ripardo
Diretor-Geral
Instituto Vida e Satide — INVISA
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TERMO DE REFERENCIA

1. DO OBIJETO

1.1. A presente cotacdo tem por objeto a escolha da proposta mais vantajosa para CONTRATACAO DE
EMPRESA PARA PRESTAGCAO DE SERVICO DE LOCAGCAO DE CARRO DE APOIO para atender as necessidades
de logistica da Unidade Hospitalar de Retaguarda Clinica, em Bacabal/MA, e profissionais mantidos pela
CONTRATANTE por meio do Contrato de Gestdo n2 004/2016/SES, conforme as especificacdes constantes na
tabela abaixo:

ITEM QUANTIDADE OBIJETO KILOMETRAGEM
01 01 Veiculo de apoio, podendo ser Saveiro ou Strada

(Caminhonete aberta, cabine dupla) disponivel 24

horas/dia, incluindo finais de semana e feriado, sem

motorista.

Carro com identificacdo, largura da identificagdo que deve

ser de 25 cm de largura e 50 de comprimento para inserir.

nas duas portas dianteiras.

Combustivel: bicombustivel (dlcool/gasolina)

Itens obrigatdrios: ar condicionado, capacidade para 5

(cinco) passageiros, e com todos os acessorios obrigatérios

exigidos pelo CONTRAN.

Quilometragem: livre.

Finalidade do veiculo: atender a demanda de servigos

administrativos e de empréstimos de materiais onde for

disponibilizado pelas' unidades hospitalares dentro do

Estado.

LIVRE

2. DA PRESTAGAO DOS SERVICOS

2.1. A CONTRATADA devera executar os servicos de transporte de segunda a segunda 24 horas/por dia, ou
seja, todos os dias da semana, incluindo finais de semana.e feriados.

2.2. O veiculo devera estar no horario convencionado e local determinado pela CONTRATANTE.

2.3. A CONTRATADA devera fornecer veiculos legalmente licenciados, em perfeito-estado de conservacao,
limpeza, utiliza¢do e segurancga.

2.4. A manutencdo dos veiculos, bem como o fornecimento do combustivel e o éleo lubrificante serdo por
conta da CONTRATANTE, fazendo parte de seus custos..

2.5. A CONTRATADA devera dispor de seguro de responsabilidade civil do veiculo para danos materiais e
danos pessoais de terceiros e de passageiros, assumindo todos os riscos da contratagao.

2.6. O veiculo, seguird a programacdo apresentada pela CONTRATANTE, devera cumprir rotas pré-
estabelecidas e/ou emergenciais.
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2.7. Em caso de acidente, quebra, falta ou qualquer outro fator que impeca a disponibilizacdo do veiculo
CONTRATADA devera providenciar, dentro de no maximo 02 (duas) horas, da verificagdo da ocorréncia a
correcdo do problema.

2.8. E dever da CONTRATADA pretar os servicos com o cuidado, diligéncia e desempenho que a profissdo
Ihe exige, utilizando-se de meios e técnicas que contribuam para um bom resultado; responsabilizando-se
legal e contratualmente, no caso de um resultado indesejado se agir com negligéncia, imprudéncia ou
impericia.

2.9. Para efeito de controle-de qualidade e de seguranca, a CONTRATADA deverda comunicar a
CONTRATANTE a troca, aquisicdo e/ou venda do veiculo, que devera ser feita com antecedéncia minima de
30 (trinta) dias.

2.10. Em caso de venda-do veiculo locado para terceiro, ndo haverd transferéncia deste contrato para o
comprador, situagao’esta que implicard na rescisdo contratual.

2.11. Carro com identificagdo, largura da identificacdo deve ser de 25 cm de largura e 50 de comprimento
para inserir nas duas portas dianteiras, adesivo com logotipo do CONTRATANTE e da Secretaria de Estado da
Saude do Maranhado, conforme padrao oficial, que sera fornecido pela CONTRATANTE.

2.12. Os custos com a adesivagem serao de responsabilidade da"CONTRATADA.

3. DAS RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA

3.1. A CONTRATADA responsabilizara unica e exclusivamente por quaisquer obrigagcdes /de natureza civel,
trabalhista, previdencidria e social, que sejam ou.venham a ser relacionados, direta ou‘indiretamente, aos
profissionais a servigo durante a execugao do contrato.

3.2. Responsabilizar-se por todas as despesas com mado de obra, auxilio alimentagdo ou refei¢do, vales
transportes, EPI, seguro de vida, equipamentos de seguranca e quaisquer outras vantagens pagas aos
empregados da CONTRATADA, inclusive de administra¢dao, emolumentos e quaisquer despesas operacionais,
bem como todos os encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais comerciais, despesas e obriga¢des
financeiras de qualquer natureza e outras despesas, diretas e indiretas, enfim, todos os componentes de
custo dos servigos, inclusive o lucro, necessarios a perfeita execugao doservigo.

3.3. A CONTRATADA responsabilizar-se integralmente pelos profissionais que integram seu quadro, assim
como por quaisquer acidentes de que venham a ser vitimas seus funciondrios caso haja, quando em servigo,
por tudo quanto as leis trabalhistas e.previdencidrias lhes assegurem e demais exigéncias legais para o
exercicio das atividades.

3.4. Caberd a CONTRATADA ressarcir a CONTRATANTE pelos prejuizos causados por seus funcionarios, caso
haja, ao patrimonio publico, a Administragdo e a terceiros, quando da execuc¢do dos servicos contratados,

independentemente de dolo ou culpa.

3.5. A responsabilidade técnica e profissional pela prestagao de servigos, bem como a civil e criminal junto
aos orgaos e poderes competentes, serd exclusiva do CONTRATADA e de seussécios.

4. DO PAGAMENTO
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4.1. O INVISA - INSTITUTO VIDA E SAUDE realizara o pagamento referente a prestacdo dos servicos no prazo
de até 30 (trinta) dias apds a entrega da nota fiscal devidamente atestada por um funcionario da Contratante.
A mesma serd acompanhada de relatdrio de fechamentos das didrias, como tabém com o boletim de trafico
diario onde a CONTRATANTE serd responsavel pelo seu preenchimento.

5. DO VALOR ESTIMADO

5.1. O valor maximo a ser pago com a prestacao dos servigcos constantes na tabela do item 1.1, na presente
contrata¢do é de acordo com o quantitativo de viagens feito no més, podendo a chegar até RS 4.000,00
(quatro mil reais) por més.

5.2. O valorespecificado no item 5.1, cobrird qualquer despesa relacionada ao veiculo.

5.3. As despesas de, assisténcia técnica, impostos, taxas, contribuicdes, manutengado e outras porventura
incidentes sobre o servi¢o contratado também deverdo estar inclusas no valor da proposta, por ser todas
essas despesas de responsabilidade da CONTRATADA.

5.4. As despesas com combustivel e pedagios, serdo de responsabilidade da CONTRATANTE.

5.5. As despesas referente as didrias serdo pagas de acordo com a utilizagdo dos servigos. Em caso de nao
utilizagdo do servigo, abatido da prestagdo de servigo.
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ANEXO Il

MINUTA DO CONTRATO

CONTRATO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA PRESTACAO DE SERVIGO LOCAGAO DE VEICULO PARA
ATENDIMENTO HOSPITALAR.

CONTRATO DE "LOCAGAO DE VEICULO PARA
ATENDIMENTO HOSPITALAR", QUE ENTRE SI
FAZEM DE UM LADO O IINSTITUTO VIDA E
SAUDE - INVISA, E DE OUTRO, A EMPRESA
XXXXX.

Pelo presente instrumento e ha melhor forma de direito, de um lado o INSTITUTO VIDA
E SAUDE - INVISA, inscrito no CNPJ sob o n2 . 05.997.585/0008-56, com endereco na Rua. dos Guriatans,
Quadra 6, casa 9, Jardim Renascenga, Sdo Luis - MA, neste ato representado por seu Diretor-Geral, Sr.
Bruno Soares Ripardo, brasileiro, solteiro, inscrito no CPF sob o n? ., 110.695.987-63, doravante; denominado
CONTRATANTE, e de outro XXXX; pessoa juridica de'direito privado, inscrita no CNPJ sob n2 XXXX, situada
XXXX, neste ato representada-por seu sdcio XXXX, inscrito no-CPF sob 0-n2. XXXX, portador da Carterra de
Identidade n2. XXXX, doravante denominada CONTRATADA, resolvem entre si celebrar o presente
CONTRATO, justo e contratado na melhor forma de direito, regendo pelas seguintes clausulas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1. O presente contrato tem por objeto.a LOCAGAO DE VEICULO PARA SUPRIR AS NECESSIDADES
DA UNIDADE HOSPITALAR DE REATGUARDA CLINICA, em Bacabal/MA, sob gestio do INVISA
através do Contrato de Gest3o n2 04/2016/SES, PELO PERIODO DE 12 (DOZE) MESES, conforme
especificacaes e quantidades constantes na tabela-abaixo:

ITEM|[QUANT. OBIJETO KILOMETRAGEM
1 01 |Veiculo de apoio, podendo ser Saveiro ou Strada (Caminhonete aberta,
cabine dupla) disponivel 24 horas/dia, incluindo finais de semana e LIVRE

feriado, sem motorista.

Carro.com identificagdo, largura da identificacdo deve ser de 25 cm de
largura e 50 de comprimento para inserir nas duas portas dianteiras.
Combustivel: bicombustivel)(alcool/gasolina).

Itens obrigatérios: ar condicionado, capacidade para 5 (cinco)
passageiros, e com todos os acessérios obrigatérios exigidos pelo
CONTRAN.

Quilometragem: livre.

Finalidade do veiculo: atender a demanda de servigos administrativos e
de empréstimos de materiais onde for disponibilizado pelas unidades
hospitalares dentro do Estado.

1.2. Os veiculos locados estardo disponiveis 24 (vinte e quatro) horas por dia com vistas a atender
todas as necessidades do CONTRATANTE, inclusive nos finais de semana e feriados.
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1.3. Os veiculos deverdo receber a adesivagem referente ao logotipo do CONTRATANTE e da
Secretaria de Estado da Saude do Maranhao (largura: 25 cm x altura: 50cm), a ser colocado nas duas
portas dianteiras, conforme padréo oficial, que sera fornecido pela CONTRATANTE.

1.4. Os custos com a adesivagem serdo de responsabilidade da CONTRATADA.

CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGAGOES E RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA

2.1. ACONTRATADA devera fornecer veiculos legalmente licenciados, apresentando-os sempre limpos e em
prefeitas condi¢des-de conservagdo, limpeza, e seguranca ( 6leo no nivel recomendado, pneus em bom
estado, bateria'em perfeitas condigGes, revisdo em dia, etc...)

2.2. A manutencdo dos veiculos, bem como o fornecimento do dleo lubrificante serdo por conta da
CONTRATADA, fazendo parte de seus custos.

2.3. A CONTRATADA devera dispor de seguro de responsabilidade civil do veiculo e para danos materiais e
danos pessoais de terceiros e de passageiros, assumindo todos os riscos sobre referida contratagao.

2.4. Em caso de acidente, quebra, falta ou qualquer outro fator que impega a disponibilizagao do veiculo, a
CONTRATADA devera providenciar, dentro de no maximo O 1" (uma) hora, da verificagdo da ocorréncia a
correcao do problema dentro das: mesmas condigdes contratuais, sob pena de ser-considerado inadimplente
relativamente ao servigo prestado.

2.5. A CONTRATADA declara ser Unica e exclusivamente responsavel por quaisquer obrigacées de natureza
civel, trabalhista, previdenciaria e social, que sejam ou venham a ser relacionados, direta ou indiretamente,
aos profissionais a-servigo durante a execuc¢do do contrato, desde que contratados pela CONTRATADA.

2.6. Fornecer os documentos fiscais exigiveis na forma dalegislagdo aplicavel.

2.7. Acatar as instrugcdes e observacbes ‘formuladas pela fiscalizacdo, desde que sejam exigéncias
estabelecidas no contrato e/ou legislagdo pertinente, ficando desde logo ressaltado que a atuagdo da

fiscalizagdo ndo exime a CONTRATADA de sua total e exclusiva responsabilidade sobre o bem locado.

2.8. Dar imediato conhecimento ao CONTRATANTE sobre qualquer fato extraordindrio ou anormal que
ocorrer durante-a execu¢do do contrato.

2.9. Assumir inteira responsabilidade, quer técnica-quer administrativa do objeto contratado, ndo podendo
transferir a terceiros.

2.10. Nao transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, o objeto do presente
contrato.

2.11. Dar esclarecimentos sobre qualquer procedimento, no prazo de 72 (setenta e duas) horas, a contar do
recebimento de notificagdo de tal mister.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES DO CONTRATANTE
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3.1. Indicar, o gestor e/ ou o fiscal para acompanhamento da execugdo contratual.

3.2. Comunicar por escrito a CONTRATADA quaisquer irregularidades observadas na execucdo dos servicos
contratados.

3.3. Exigir o cumprimento de todos os compromissos assumidos pela CONTRATADA de acordo com as
cldusulas contratuais e os termos de sua proposta, promovendo o acompanhamento da execucdo deste
Contrato, anotando em registro préprio as falhas detectadas e comunicando a CONTRATADA as ocorréncias
e quaisquer fatos que,a seu critério, exijam medidas corretivas por parte da-CONTRATADA.

3.4. Efetuar o pagamento no prazo estabelecido.
3.5. Prestar as informacgGes necessarias para melhor cumprimento deste Contrato.

3.6. Proporcionar todas as facilidades necessdrias a'boa execugdo deste Contrato, inclusive comunicando a
CONTRATADA, por escrito e tempestivamente, qualquer mudanca na administracdo, endereco de cobranca
e local da prestagao dos servigos, ou falhas e irregularidades.

3.7. Assinar os relatdrios, solicitacbes e demais documentos necessarios para o ‘perfeito andamento do
Contrato.

3.8. Atestar os documentos fiscais correspondentes aos servigos contratados, quando executados a contento
e aceitos.

3.9. Exigir a observagdo das normas emanadas pelos 6rgdos de fiscalizagdo e controle.

3.10. Fiscalizar o cumprimento dos servicos e metas contratadas, preservando a autonomia técnico-
administrativa da CONTRATADA sobre os mesmos.

CLAUSULA QUARTA - DA MUDANCA, ALTERACAO OU VENDA DE VEICULO

4.1. Para efeito de controle de qualidade e de segurangca, a CONTRATADA /devera comunicar a
CONTRATANTE a troca, aquisicdo e/ou venda do veiculo, que dever3 ser feita com antecedéncia minima de
30 (trinta) dias.

4.2. Em caso de venda do veiculo locado para terceiro, ndao havera transferéncia deste Contrato para o
comprador, situacdo esta que implicara na rescisdo contratual, salvo autorizacdo do CONTRATANTE, caso
em que devera ser firmado novo contrato.

4.3. A auséncia de comunicacdo prévia de 30 (trinta) dias antes da aquisi¢do, troca e/ou venda do veiculo,
importard em inadimplemento contratual.

CLAUSULA QUINTA - DA VIGENCIA
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5.1. A vigéncia do presente Contrato serd de 12 (doze) meses, tendo inicio XXXX e término em XXXX,
podendo ser prorrogado, por conveniéncias das partes, através de Termo Aditivo.

CLAUSULA SEXTA - DO VALOR E PAGAMENTO

6.1. Pela prestacao de servigos objeto deste Instrumento, o CONTRATANTE pagard a CONTRATADA, o valor
fixo e mensal de RS XXXX, especificado na Proposta Comercial enviada pela CONTRATADA através do Ato
Convocatdrio n2 179/2024/MA, que rubricada pelas partes, passa a fazer parte integrante do presente.

6.2. O prego estabelecido nesta Clausula-sera pago em até 30 (trinta) dias, mediante-envio de NOTA FISCAL
pela CONTRATADA, observadas as disposi¢des que se seguem.

6.3. Os pagamentos somente serdo efetuados, no prazo e condi¢Ges estabelecidas no presente contrato,
apds seja realizado o respectivo repasse de valores pela SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO MARANHAO,
inscrita no CNPJ n2 02.973.240/0001-06, referente ao CONTRATO DE GESTAO N2 04/2016/SES, firmado
entre a CONTRATANTE e a Secretaria de Estado da Saude do Maranhdo, em razdo da natureza deste
contrato e da condigdo de Organizagdo Social sem fins lucrativos da CONTRATANTE.

6.4. O CONTRATANTE ficara constituido em mora caso ndo realize o pagamento-das faturas, devidas a
CONTRATADA, apds o recebimento do repasse pelo Parceiro Publico (Secretaria de Estado da Saude do
Maranh3do). Nesse caso o CONTRATANTE sujeita-se ao pagamento de multa contratual de 2% (dois por
cento) e juros moratodrias de 1% (um por cento) ao més, incidentes sobre o valor corrigido monetariamente
pro rata dies com base na variagao do INPC verificada no periodo.

6.5. A CONTRATADA deverd apresentar até o 10° (décimo) dia util subsequente-a prestagdo do servigo, a
Nota Fiscal com o atestado da-execug¢do do servico a CONTRATANTE, acompanhada dos documentos que
comprovem a regularidade fiscal da empresa, através dos seguintes documentos:

6.5.1. Certidoes Negativas de Débitos Federais e Municipais da sede da empresa, validas no dia de sua
apresentacao;

6.5.2. Certidoes Negativas de Débitos Estaduais e da Divida Ativa em conjunto ou separadamente,
conforme exigéncia dos Estados, validas no dia de sua apresentacgao;

6.5.3. Prova de recolhimento de contribui¢6es junto ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (FGTS),
valida no dia de sua apresentacao;

6.5.4. Certidao de Regularidade com os Débitos Trabalhistas (CNDT), valida no dia de sua apresentagao.

6.6. Na nota fiscal devera constar a informacdo de que a prestacdo do servigo corresponde ao Contrato de
Gestdo n2 04/2016/SES celebrado com a Secretaria de Estado da Saude do Maranh3o.

6.7. Os pagamentos em favor da CONTRATADA serdo realizados exclusivamente por meio de depdsito
bancdério na seguinte conta em nome da empresa:
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Banco: xxxxx
Agéncia: Xxxxx
Conta Corrente: xxxxx

6.8. Os precos constantes na Proposta Comercial da CONTRATADA serdo fixos e irreajustaveis durante a
vigéncia do presente contrato.

6.9. A alteracdo de preco da locacdo, objeto deste contrato, sé podera ocorrer mediante aceitagdo do
CONTRATANTE, devendo a CONTRATADA, justifica-lo mediante a juntada de documentos e planilha que
demonstre a composi¢do do novo preco.

6.10. As'notas ficais referentes as prestagdes dos servigos deverdo estar atestadas por 01 (um) funcionario
do CONTRATANTE.

6.11. N3o serdo efetuados quaisquer pagamentos enquanto perdurar pendéncia de liquidagdo de obrigagdes
impostas a CONTRATADA ou inadimpléncia contratual.

CLAUSULA SETIMA - DAS DESPESAS

7.1. O valor especificado no item 6.1 na CLAUSULA SEXTA, cobrira qualquer despesa relacionada aos veiculos,
exceto as despesas com combustiveis.

7.2. As despesas com manutengao, assisténcia técnica, impostos, taxas, contribuicdes, seguro e outras,
porventura, incidentes sobre o servi¢o contratado, também deverdo estar inclusas no.valor da proposta, por
serem todas essas despesas de responsabilidade da CONTRATADA.

CLAUSULA OITAVA - DAS PENALIDADES

8.1. No caso de ndo atendimento dos prazos especificados neste contrato incidird sobre o valor mensal do
contrato multa de 1 % por dia de atraso a ser pago pela CONTRATADA.

8.2. A inexecucdo total ou parcial dos servicos ensejara a aplicagcdo das seguintes san¢6es a CONTRATADA:

8.2.1. Adverténcia;

8.2.2. Multa compensatdria por perdas e danos no.montante de 10% sobre o valor mensal do contrato.

8.3. A CONTRATADA fica sujeita a multa de 5% sobre o valor mensal do presente contrato por
descumprimento de qualquer das obrigacGes decorrentes do mesmo, ndo previstas nas demais disposi¢cdes
desta Clausula.

8.4. As sanc0es sdo independentes e a aplicacdo de uma ndo exclui as demais, quando cabiveis.
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8.5. ACONTRATANTE podera descontar dos pagamentos eventualmente devidos a CONTRATADA os valores
correspondentes a aplicagcdo de multa contratual ou, se for o caso, efetuar cobranca judicial.

CLAUSULA NONA - DA RESCISAO E DA INEXECUGCAO

9.1. O Contrato podera ser imediatamente rescindido por qualquer uma das partes, na hipdtese de
inexecucdo de qualquer uma das obriga¢des contratuais pela outra, independentemente da concessao de
pré-aviso ou notificacdo, ressalvado ainda o direito da parte prejudicada pelo inadimplemento pleitear da
outra indenizac¢do pelasperdas e-danos experimentados.

9.2. O Contrato podera ser ainda rescindido. por mutuo acordo ou por iniciativa de qualquer das partes, a
qualquer tempo, antes do término do prazo previsto na CLAUSULA QUINTA- ITEM 5.1, mediante prévia
comunicagdo por escrito e com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, independentemente do pagamento
de multa ou indenizagao a outra.

9.3. Contrato podera ser rescindido se qualquer das partes ceder ou transferir mesmo a terceiros, sem a
prévia anuéncia da outra parte, por escrito.

9.4. O Contrato podera ser rescindido se qualquer/das partes se tornar comprovadamente insolvente,
requerer recuperacgao judicial ou extrajudicial ou autofaléncia, ou ter a sua faléncia requerida ou decretada.

9.5. O presente Contrato poderd ainda ser resolvido, sem que haja, incidéncia de clausula penal, nas
seguintes hipoteses:

9.6. Na superveniéncia de caso fortuito, de forga maiorou fato impeditivo a consecu¢ao dos objetivos sociais
das partes, em razdo de decisdo judicial ou por ordem dos poderes publicos competentes, que inviabilizem
a continuidade de execugao do presente Contrato.

9.7. Por critério exclusivo de conveniéncia e oportunidade da CONTRATANTE sem que haja incidéncia de
multa e indeniza¢des de qualquer natureza.

9.8. Caso o Contrato de Gestdo firmado entre o CONTRATANTE e a Secretaria de Estado da Salude do
Maranhao, por qualquer motivo, venha a ser rescindido, ter-se-a também como imediatamente resolvido e
finalizado o presente Contrato, sem incidéncia de qualquer multa as“partes, independente do prazo de
vigéncia.

9.9. Vencidos os 12 (doze) meses do prazo contratual fica o mesmo rescindido automaticamente.
CLAUSULA DECIMA - DO REAJUSTE DO CONTRATO

10.1. O Contrato podera ser reajustado a qualquer tempo, em razdo da necessidade ou conveniéncia de
continuacdo da prestagao dos servigos, a partir da negociacdao acordada entre as partes, visando a adequagao
aos novos precos de mercado e demonstragao analitica da variacdo dos componentes de custos do Contrato,
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devidamente justificada, ou com a solicitacdo de mais servigos contratados, tudo por meio de aditivo e
acordo expresso entre as partes.

10.2. Nas hipdteses de complementacdo ou acréscimo que se fizerem nos servigcos contratados, o Contrato
podera ser aditado conforme o limite estabelecido em Regulamento de Compras do Instituto Vida e Saude -
INVISA.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS DISPOSIGOES GERAIS

11.1. Cada parte sera responsavel isoladamente pelos atos que der causa, respondendo perante quem de
direito, inclusive pelos atos praticados ‘por-prepostos que agirem legalmente em seu nome e,
particularmente, com rela¢do as obrigaces legais, fiscais e econdmicas quer der causa.

11.2. A responsabilidade técnica e profissional pela prestagdo de servigos, bem como a civil e criminal junto
aos drgdos e poderes competentes, sera exclusiva da CONTRATADA e de seus sdcios.

11.3. Nas agdes judiciais, inclusive reclamagdes trabalhistas, e eventuais procedimentos administrativos, o
CONTRATANTE fica, desde j3, eximido de quaisquer responsabilidades, aplicando-se ao caso concreto uma
das formas de intervengdo de terceiros, previstas no Cédigo de Processo Civil, especialmente a denunciagao
a lide, com o que concorda desde ja e expressamente a. CONTRATADA, declarando a_ mesma que aceitara,
incondicionalmente, tal denunciagao.

11.4. A CONTRATADA declara expressamente ter pleno conhecimento do teor do Enunciado n2. 331, do
Tribunal Superior'do Trabalho, comprometendo-se; neste ato, a responder perante-o0 CONTRATANTE por
todas as verbas, valores, encargos ou 6nus decorrentes do eventual reconhecimento de vinculo empregaticio
pela Justica do Trabalho em-Reclamag¢do Trabalhista ou qualquer outro procedimento que vier a ser,
eventualmente, promovido pelos funcionarios caso os tenha, da CONTRATADA contra o CONTRATANTE.

11.5. A CONTRATADA reconhecerd como de sua responsabilidade, o valor liquido-e certo eventualmente
apurado em execugdo de sentenca proveniente da Justica do Trabalho em processo intentado contra o
CONTRATANTE por qualquer funciondrio, caso tenha, ou ainda valor que for ajustado amigavelmente entre
as partes,-nos autos de processo judicial ou em que o CONTRATANTE figurar como reclamada, ou ainda em
procedimento extrajudicial, comprometendo-se desde logo a CONTRATADA a acatar tais composi¢des
amigdveis feitas entre o CONTRATANTE e o reclamante.

11.6. Eventuais despesas e custas processuais, dependidos pelo CONTRATANTE também serdo ressarcidos
imediatamente pela CONTRATADA, que desde ja os reconhece como sendo de sua responsabilidade,
servindo os recibos, guias ou notas, como comprovantes de pagamento e documentos hdbeis a instruir
cobranga, ficando também de responsabilidade da CONTRATADA o pagamento de honorarios advocaticios
suportados pelo CONTRATANTE.

11.7. A responsabilidade técnica e profissional pela prestacdo de servicos, bem como a civil e criminal junto
a 6rgdos e poderes competentes, serd exclusiva da CONTRATADA e de seus socios.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO FORO

12.1. As partes elegem o foro da Justica do Estado do Maranhdo, na cidade de Bacabal/MA, para dirimir
quaisquer duvidas que surgirem na execugao do presente Instrumento.

E, para firmeza e como prova de assim haverem, entre si, ajustado e contratado, lavrou-se o presente
Contrato em 02 (duas) vias de igual teor e forma, para todos os fins de direito, sem rasuras ou emendas, o
qual depois de lido e achado conforme perante duas testemunhas, a todo o ato presente, vai pelas partes
assinado, as quais se.obrigam a cumpri-lo.

Bacabal/MA, XXX de XXXX de XXX.

BRUNO SOARES RIPARDO
INSTITUTO VIDA E SAUDE- INVISA
CONTRATANTE

XOXXXXXXXXXXXXXX
CONTRATADA

TESTEMUNHAS:

Nome:
End.:
CPF:

Nome:
End.:
CPF:
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