B s js=m: GOVERNO
SUS SECRETARIA | : ,ér B
? oem.\oomsiui E DE GOIAS

CONTRATO DE PRESTACAO DE

SERVICOS N“ #09/2018.
INSTITUTO SOCRATES GUANAES — ISG. pessoa Juridica de direito privado. mscrita
no CNPJMF sob o n® 03.969.808:0003-3 1. com endereco na Avenida Olinda. SN, d. H-
4. Lt 01 ao 03. Park Lozandes. CEP 74.884-120. Goidnia. Goias. Organizacdo Social
gestora do Hospital de Doencas Tropicais. em razio do contato de gestdo n. 091 2012,
firmado com o Estado de Geids. por intermédio da Secretaria de Estado de Saude. neste
ato representado. nos termos de Regimente Interno ¢ do Regulamento de Compras <
Contratacdo de Servicos do ISG. aprovados pelo Conselho de Adminisiracio por scu
Superintendente Administrativo. Teréncio Sant’Ana Costa. inscrito no CPF/MF sob o 1
033.180.415-15 ¢ RG sob o n" 0079945244, ¢ scu Superintendente Executivo Jodo Carlos
da Silva Sampaio. inscrito no CPF sob n® 241.322.425.15 e RG sob o n® 142043478

denominada CONTRATANTE. ¢:

INSTITUTO BRASILEIRO PARA EXCELENCIA EM SAUDE LTDA - ME. pessoa
Juridica de direito privado. com sede na Av. Queiroz Filho. 1.700 sala 312 — Torre D. Viia
Hamburguesa. Sdo Paulo. CEP 03319-000. inscrita no CNPJ sob n®. 17.232.491.0001-60.
neste ato representado por sua Presidente ¢ Dirctora de Avaliagdo ¢ Ceruficacie Vanice
Costa. brasileira. solteira. enfermeira. poﬁadom da Cédula de Identidade RG v
16.178.313 SSP/SP e CPF n® 164.077.728-85 e sua dirctora de Planejamento ¢ Controle
Vivian Giudice, brasileira, divorciada. bidloga. portadora da Cédula de ldentidade RG n°

20.470.506-3 ¢ CPF n® 286.243.318-88. doravante denominada CONTRATADA.

Celebram o presente contrate conforme processo administrativo n® 0073:2018. mediante as cliusulas

¢ condigdes a seguir ajustadas:
CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO DO CONTRATO.

1.1, A CONTRATADA se propde baseada unicamente nas Normas Técnicas - ONA e no
Manual Brasileiro de Acreditacio - ONA. 2 realizar o processo de Avaliagdo para fins de
Certificagio da Acrediiagio da CONTRATANTE.

1.2

CONTRATADA ao final do processo de avaliagio cenificara aravés do Certificado
Nacional de Acreditac2o - ONA a Instiluicdo. se a mesma fizer jus.
1.3 lste processo de UP Grade da Cenificagie cabe ao HOSPITAL DE DOENCAS

TROPICAIS DR. ANUAR AUAD — CNPJ 02.529.964/0004-08:

CLAUSULA SEGUNDA - PRAZO E REGIME DE EXECLCAO.
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2.1 O presente contrato vigorard pelo prazo definido no plano de visita a ser desenvolvido entre

03 represcntantes da CONTRATADA ¢ CONTRATANTE. durante a realizacdo da visia.
conforme estabelecide nas Normas para o Pracesso de Avaliagio — NA do Manual Brasileiro de

Acreditacdo da ONA.

et Este contrato fica condicionado ao Contrato de Gestio n® 091:12. firmado entre a Secretdria
de Saude do Estado de Goias ¢ o CONTRATANTE. iniciando-se na data do sua assinaiurd.
podendo ser prorrogado por intercsse das partes. por mais 12 (doze) meses mediante termo aditivo,
desde que justificada a necessidade € vantajosidade da sua prorrogagio. nao superando a vigéncia

tota! 0 prazo de 60 (sessenta) meses.
CLAUSULA TERCEIRA - PRECO

3L Pela execucio dos servicos objeto do {ontrato. © CONTRATANTE pagaré a
CONTRATADA. mediante depdsite em conta correnie 124616-0. agéncia 0422. Banco Bradesco.

os valores abaixo:
3.2 Valor toial previsto para a Visita de Avaliacdo para Certificacao:

a) Taxa de Avaliac@o para Centificacdo IBES: valor total de RS 19.351.26 (dezenove mil rezentos ¢
cinquenta e um reais ¢ vinte € seis cenlavos). cuja importdncia devera ser paga em 03 (1rés) vezes de

RS 6.450.42 (Seis mil quatrocentos ¢ cinquenta reais ¢ quarenta ¢ dois cenlavos):

by Taxa de Inscricdo para O processo junto @ ONA: RS RS 1.662.00 {quatro mil sciscentos ¢ sessenia

e dois reais)

3.3. Total previsto para Manutengdo do Processo de Acreditacio. sc a Institvigio for Acreditada
(ja inclui o valor das Visitas de Manuiencio da Condigdo de Acreditado a serem realizadas
periodicamente. conforme o Resultado da Acreditagio: Acreditado. Acreditado Pleno — a cada 8

meses por 2 anos. ou Acreditado com Exceléncia —a cada 12 meses por 3 anos.

3.4, Manutengio mensal do IBES: 24 x RS 1.604.33 (hum mil. seiscentos ¢ quatro reais e trinta ¢

trés centavos)

3.5.  Manutencio anual ONA: RS 2.664.00 (dois mil seiscentos e sessenta ¢ quatro reais)

36. A CONTRATANTE rcembolsara todas as despesas referentes a transporte. hospedagem ¢

alimentacdo dos avaliadores para a visita de certificagiio. conforme necessidades do Plano de Visita.
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3.7. A CONTRATANTE se encarregara da reserva e pagamento da hospedagem dos avaliadores.
na forma do Plano de Visitas. de acordo com ~Orientagdes Gerais de Logistica dos Avaliadores

IBES™. se houver a necessidade de locomogiio @ estadia.

3.8, Os pregos sdo fixos e irreajustiveis. durante o transcurso do prazo de 12 (doze) meses da data
de apresentacdo da proposla. apos o que a concessio de reajustamento serd feita. mediante
negociagio entre as partes e tendo como base @ aplicagdo do IGPM-PFGV. do periodo anual. por
ocasido do aditivo.

CLAUSULA QUARTA - PAGAMENTO

40, Os pagamentos devidos 8 CONTRATADA serdo efetuados através de crédito em conia
corrente. 30 (trinta) dias apos o recebimento da Nota Fiscal. desde que seja atendido o especificado

nesta clausula.

4.2 A nota fiscal deverd ser emitida em nometuzie social: Instituto Sacrates Guanaes — 1SG -
CG 91.2012 CNPLMF n® 03.969.808:0003-3 1. com encerego Avenida Olinda. Qd. H3.1t. 01 a0 03.
Park Lozandes. CEP 74 .884-120 Goidnia — GO. As notas deverdo vir sem rasuras ¢ ¢star no periodo
de validade de emissdo ¢ no campo descrigio deverd consta 0 seguinte texto “Servico prestado de

acordo com contrato de gestdo 091:20127.

4.3. A CONTRATADA devera obrigatoriamente acostar junto as Notas Fiscais:
4.3.1.  Certiddo de Regularidade junto ao FGTS:

4.3.2.  Certidio Negativa de Débitos Trabalhisias — CNDT:

4.3.3.  Certidao Ncgativa de Debitos junto a Secretaria da Fazenda Municipal:
4.34. Certidio Negativa de Débitos junto a Secretaria da Fazenda Estadual:

4.3.5.  Centiddo Negativa de Débitos junto 2 Secretaria da Fazenda Federal:

4.3.6. Relatdrio das atividades desenvolvidas:

1.3.7.  Guia paga de INSS:

4.3.8  Guia paga de FGTS:

1.3.9 Relatorio GFIP ou SEFIP:

14 Qualquer pagamento devido pela CONTRATANTE somente sera cfetundo mediante

apresentacdo. pela CONTRATADA. de copias legiveis e sem rasuras dos documenios previstos no
item .3 ¢ scus subitens. de forma a demonstrar a regularidade do més anterior, devendo tais

documentos vir anexados as faturas:

4.5, Q ndo cumprimento das obrigagdes descritas no “caput” deste item implicard na suspensic

mediata do pagamcnio das faturas. que somente serdo processadas apds o cumprimento. pela
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CONTRATADA. das obrigagdes pendentes. inclusive voltando 2 iniciar o prazo de pagamento

disposto na Clausula 4.1:

4.6. Constatada pelo CONTRATANTE quaisquer irregularidades nos documenios de cobranga
ja pagos. 0 CONTRATANTE notificard a CONTRATADA informando o valor indevidamente
pago a mais. ¢ Optara entre o desconto do respectivo valor no praximo pagamento. ou sud devolucao.
pela CONTRATADA. no prazo maximo de 15 {guinze) dias. contados do tecebimento de
notificacio do CONTRA')TANTE neste sentido. acrescido da mesma atualizacdo monetaria. ~pro

rata die”. pela variagdo do IGP-M. calculado pela Fundago Getalio Vargas — FGV:

4.7, Caso 2 CONTRATADA nido tenha efctuado quaisquer dos pagamentos de encargos ¢
tributos devidos. 0 CONTRATANTE se reserva no direito de reier os pagamentos das notas fiscais

até que esses COMpromissos sejam satisfeitos. sem prejuizo das medidas legais cabiveis:

4.8 Caso os documentos discriminados na clausuia 4.3 ¢ subitens nio sejam apresentados no
srazo de 30 (wrinta) dias. o CONTRATANTE se reserva o direito de ingressar cm juizo para
depositar os valores devidos. sendo retido nas Faturas ndo recebidas por culpa do inadimplemento da

CONTRATADA. o porcentual de 20% (vinte por cenlo) a titulo de honorarios advocaticios:

41.9. As despesas oriundas do presenie contrato ¢stao integralmente vinculadas ao Contrato de
Gestdo n® 091.2012 celebrado cntre o CONTRATANTE ¢ a Secretaria de Saiide do Estado de

Goias:

CLAUSULA QUINTA — OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

'

S0 Constituem obrigacdes do CONTRATANTE:

B2 Efetuar. de forma tempestiva. & CONTRATADA. os pagamentos que [he forem devidos em
decorréncia da correta oxecugdio. por esta. dos servigos contratados. conforme previsto neste

nstrumento:

3.3. Proporcionar todas as facilidades para que a CONTRATADA possa efetuar a execugdo dos

servicos. dentro das normas estabelecidas no contrato:

'h

A, Acompanhar rigorosament o cumprimento do cronograma previmmente aprovado:

33 Orientar por escrito. a CONTRATADA. a respeito de qualquer alteracde nas normas
internas. técnicas ou administrativas. que possam ter raflexo no relacionamento. desde que acordado

previamente cnire as partes:
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Notificar. por escrito. a CONTRATADA, sobre qualquer irregularidade verificada na

”n
>

execucio dos servicos:
os compromissos assumidos pela CONTRATADA. de

3.7, Exigir o cumprimento de todos
acordo com as clausulas contratuais ¢ os termos de sua proposta

3 Oroed
i ad

Exiair a observacio das normas emanadas pelos or

yecessarius nara que a CONTRATADA possa cumprir as

105 de fiscalizagdo e controle.

5.8

3.9. Proporcionar todas as condigoes

clausulas estabelecidas neste Contrato.
3.10. Suprir a CONTRATADA de informagges ¢ credencia-la as tontes geradoras das mesmas
incluindo o manuseio de documentos proprios da InsutuicZo. para a xecucdo dos servigos

identificados no objeio deste contrato
a Avaliacdo.

Validar juntamente com a CONTRATADA, o Plano de Visita para

representantes responsaveis pelo acompanhamento da Avaliagio (minimo de 1

representante por avaliador ¢ oficializa-lo a CONTRATADA
da

dos avaliadores

=11

313,

Destinar cspaco  fisico exclusivo para s reunioes internas
CONTRATADA, com ponto de internet. linha telefonica externa e demais recursos administrativos

que se {izeram necessarios.

<14 Caso seja certificada. a CONTRATANTE mantera atraves deste Instrumento a manutengao
da centificagdo reecbida.
3.15. A CONTRATANTE se compromete 2 Cumprir na integra as determinacdes estabelecidas
nas Normas do Sistema Brasileiro de Acreditagdo — ONA em sua iltima versio. incluindo o

sse de

conjunto de Normas Otientadoras vigentes. as Normas Gerais. as Normas para 0 Proce
Avaliaciio. bem como o Manual Brasileiro de Acreditagio

Nio levar a Acreditagiio em descrédito ou fazer declaragtes cquivocadas em relacdo a sua

5.16.
Acreditagio.
5.17.  Imerromper divulgagio ou publicidade da Acreditacio. caso sua certificagao for suspensa ou
cessada.
ipo ¢ relatério emitido pele

Utilizar corretamnente o Selo de Acreditagio zelando pelo logotipo

5.18.
CONTRATADA de acordo com normas du Organizacdo Nacional de Acreditagde
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5.19.  Disponibilizar a cstrutura ¢ profissionais aos avaliadores da CONTRATADA nos casos de

emergéncia. conforme fluxo de acidentes delinidos na instituicio da CONTRATANTE.

CLAUSULA SEXTA - OBRIGACOES DA CONTRATADA

6.1. Além das obrigacdes definidas em outras Clausulas deste Contrato e nas normas federais.
estaduais ¢ municipais aplicaveis. a CONTRATADA [erd  as  seguintes  obrigactes e

responsabilidades:

6.2. Exceutar ¢ conduzir os servicos ora contratados cm estrita conformidade com: (1) as
disposicdes deste contrato: (if) as normas dc scguranca € medicina do trabalho previstas na
legisiagio em vigor. sobretudo 2 portaria 3214 do MTE. de 8:0678: e. (iii) as normas legais ¢
regulamentares pertinentes: {iv) os padrdes de qualidade técnica exigidos para o exercicio do objeto

contratual: isentando 0 CONTRATANTE de toda e gqualquer responsabilidade decorrenic do scu

nic cumprimento: .

6.5. Cumprir os prazos de execugio dos servicos:

6.4. Cumprir ¢ fazer cumprir todas as normas internas do CONTRATANTE:

6.5, Assumir integral responsabilidade pelos danos causados ao CONTRATANTE ou 2

terceiros. na prestagio de servigos contratados.

6.6. Comunicar ao Fiscal do Contrato. qualquer fato extraordinario ou anermal que ocorra

durante a vigéncia do contrato.

6.7. Apresentar profissionais qualificados. devidamente identificados.
6.8. Reparar. corrigir. remover ou subsliluir as suas eXpensas. no total ou em parte. no prazo

fixado pelo fiscal do contrato. os servigos cletuados em que se verificarem vicios. defeitos ou

incorrecoes resultantes da execugao:

6:9. Atender prontamente as orienlagdes ¢ cxigéncias do fiscal de contraio. devidamente

designado. inerentes a execugdo do objero contratado:

2 et
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6.10.  Salvaguardar o CONTRATANTE de toda ¢ qualquer responsabilidade perante quaisquer
outros sujcitos de direito. inclusive o Poder Publico, ressarcindo-a de eventuals  indevidas

imputagdes de pagamento decorrentes do exercicio pela CONTRATADA do objeto deste contrato:

6.11. A'CONTRATADA assumira responsabilidade trabalbista por Acidente de Trabalho de seus
profissionais que presiam o servigo para 0 CONTRATANTE. ainda que ocorrido nas dependénctas

do HDT:
6.12.  Obedecer de forma irrestrita todas as diretrizes contidas neste contrato.

6.13. A CONTRATADA sc obriga a desenvolver sua avaliacio com confiabilidade ¢ dtica.
Cabendo-lhe a responsabilidade por quaisquer perdas ¢ danos. devidamente comprovados. causados

por dolo ou culpa. !

6.14. A CONTRATADA devera designar um representanic responsavel {Auditor Lider) para
acompanhamento da avaliacdo ¢ oficializa-lo. através da emissio de Plano de Visita. junroe 4

CONTRATANTE.

6.15. A CONTRATADA sc obriga a elaborar plano de visita 4 Instituigao. em conjunto com 2
CONTRATANTE, definindo a programacdo ¢ duracio das atividades de avaliacdo. bem como ©

nomie de todos os avaliadores constantes na equipe.

6.16. Apenas representantes legais da CONTRATANTE ¢ CONTRATADA. ou represantantes
indicados pelas mesmas. 12rao acesso as inlormagdes da avaliagio. reconhecendo gque somente
informacoes prestadas ou disponibilizadas pela CONTRATANTE serdo utilizadas pela

CONTRATADA na avaliagio.

6.17. A CONTRATADA s¢ obriga a garaniir a confidencialidade de quaisquer informagoes
obtidas no curso da avaliagio. A CONTRATADA se obriga a ndo revelar aenhum tipo de
informacoes a lerceiros sem o conscntimento por escrito da CONTRATANTE. Caso um dispositivo
legal cxija que a informagdo scja dada a tercciros. a CONTRATANTE deve ser notificada
proviamente e em tempo habil para que possa se manifestar sobre o procedimento. A cessacdo da
vigéncia deste contrato nie extinguira a obrigacio da sigilo profissional. que persistira nos iennos da

legislagiio vigente ¢ sob as penas por ela cominadas.

> ~ & T3, ¥ T x
6.18. A CONTRATADA sc obrigard a manter manutengdo da Cenificagdo conforme Normas

Operacionais da Organizagio Nacional de Acreditago. pelo tempo valido do certificado.

~

L6
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6.19. A CONTRATADA coloca ao dispor da CONTRATANTE acesso  ao Canal
Multidisciplinar para esclarecimento de dividas do relatorio. padroes ¢ requisitos ONA via e-mail
com prazo de resposta em até 15 dias Gleis. bom como acesso € orientagio relacionados as Praticas

Padrio Ouro do 1BES.
CLAUSULA SETIMA — EXTINCAO DO CONTRATO
7.1 Este podera a qualquer tempo. ser rescindido por ambas as partes. sem direito a qualquer

indenizacio decarrente da rescisio antecipada. desde gue a parte interessada na rescisio comunigue

a2 outra com antecedé@ncia minima de 30 (trinta) dias.

7.2 Em caso de ja iniciados os trabalhos ¢ havendo rescisio do Contrato de Prestagdo de
Servigos pela CONTRATANTE, ressalva a CONTRATADA que. sobre cventual valor pago serdo
deduzidos cusias. Imposios. laxas. Cusios com mio de obra ¢ demais despesas que tenham sico
despendidas a prestagdo de servigo.

]

CLAUSULA OITAVA — PENALIDADES

S.1. Sem prejuizo do quanto ExXposto. nem da responsabilizag@o pelo pagamento de indenizacac
por perdas ¢ danos sofrides pelo CONTRATANTE. 2 CONTRATADA incorrera no pagamento

das scauintes multas:

8.1.1. 10% (dez por cento) sobre o valor deste contrato. em caso de descumprimento total dz

obrigagio:

R 1.2, 0.3% (trés décimos par cento) a0 dia. até o trigésimo dia de atraso. sobre o valor da parie do

fornecimento ou servigo niio realizado:

8.1.3. 0.7% (sete décimos per centa) sobre o valor da parte do fornecimento ou servigo nao

realizado. por cada dia subscquente a0 trigésimo.

8.2 A multa a que se refere esle item nao impede que 0 CONTRATANTE rescinda. se lfor o

caso. unilaterzlmente o contrato e aplique as demais sangdes previstas na lei. nem implica. I\\
[

necessariamente a sua rescisio. \

CLAUSULA NONA — RECURSOS FINANCEIROS
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9.l. Para atender os compromissos decorrenies deste Contralo. 0S recursos sao provenientes do
Contrato de Gestdo n® 091:2012 celebrado entre 2 CONTRATANTE e a Secretaria de Satde do

)

Estado de Goias.

CLAUSULA DECIMA - DO CONTROLE DE QUALIDADE E DO GESTOR DE
CONTRATO

10.1.  Os servigos objeto desie contrato serdo analisados e avaliados por profissionais habilitados ¢

designados pelo CONTRATANTE. para tal finalidade.

10.2. Ao profissional habilitado designado pela CONTRATANTE parz acompanhar a exccucio

do presente contrato. denominado doravante de FISCALIZACAQ. compete:

0.3, Manter um arquivo completo ¢ atualizado de toda documentagZo pertinente aos trabathos.

incluindo o CONTRATO. orgamentos. Cronogramas. correspondéncias. cic.

10.4.  Aprovar a indicagdo feita pela CONTRATADA do coordenador responsavel pela condugio

dos trabalhos:

10.5.  Solicitar a substitui¢io de qualquer funciondrio da CONTRATADA que embarace a 2¢io

da fiscalizagio:

10.6. Verificar sc¢ estdo sendo colocadas 2 disposicio do trabalho as equipes técnicas previstas

neste CONTRATO:

10.7. Esclarecer ou solucionar incoeréncins. falhas ¢ omissdes eventualmenic constatedas no
Projeto. bem como nas demais informacdes ¢ instrugdes complementares deste CONTRATO.

necessarias ao desenvolvimento dos trabalhos:

10.8. Exercer rigoroso contrele sobre ¢ cronograma de execugio ¢ prazo dos Servigos. aprovando

0s eventuais ajustes que ocorrem durante o desenvolvimento dos trabalhos:

10.9. Analisar ¢ aprovar as ctapas dos servicos oxccutados, em obediéncia a0 previsio nesie
CONTRATO. promovendo na presenea da CONTRATADA. as medicdes dos servigos:

10.10. Verilicar e atesiar 0s servigos. bem como con ferir. visitar e encaminhar para pagamento as
faturas emitidas pela CONTRATADA:

W
\
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10.11. Encaminhar @ CONTRATADA os comentarios efetuados para que scjam providenciados 0%
respectivos atendimentos. dando ciéncia imediata a seus superiores dos incidentes & ocorréncias que

possam acarretar imposicao de sangaa ou rescisao contratual:

10.12.  Anotar em registro proprio as ocorréncias relativas a execugio do contrato. determinando as

providéncias nacessarias 4 corregio das falhas ¢ ‘ou defeitos observados:

10.13. A CONTRATADA obriga-se a iniciar qualquer correio cxigida pela fiscalizagdo da
CONTRATANTE dentro de 48 (quarenta e 0ito) horas. a contar do recebimento da exigéncia.

carrendo por exclusiva conta da CONTRATADA as despesas decorrantes.

10.14. A fiscalizagio do CONTRATANTE ¢ assegurado o direito de ordenar a suspensao do
servico. no caso de ndo ser atendida dentre de 48 (quarenta ¢ oito) horas. a contar da entrega da
notificacdo cerrespondente. qualquer reclamagio sobre direito essencial em servigo executado ou
material posto na obra. sem prejuizo das penalidades a que ficar sujeita 2 CONTRATADA ¢ sem

quc esta tenha direito a.qualquer indenizacdo.

10.15. A presenga da fiscalizagio da CONTRATANTE niio diminui ou exclui qualquer

obrigagio: responsabilidade da CONTRATADA.

10.16. Fica indicada como fiscal do presente contrato & colaboradora Flavia Valério de Lima

Gomes. CPF: 850.467.871-72. Enfermeira.
CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DO SIGILO E CONFIDENCIALIDADE

11.1. O CONTRATADO obriga-s¢ pelo presente a manter em sigilo toda e qualquer Informacao
Confidencial. ndo podendo divulgd-las. cedé-las. doa-las. repassa-las. vende-las. repreduzi-las por
quaisquer meios. ou transferi-las. a qualguer tiulo. em qualquer tempo ¢ circunstanc:a. ainda que
apos a rescisdo deste contrato. lampouco usa-las. bem como a ndo permitir que nenhum de seus
dirctores. colaboradores eou prepostos faga use destas para finalidade diversa da ora ajustada. salvo
mediante autorizacio expressa. sob pena de multa de 1020 (dez por cenio) sobre o valor do contrato.
sem prejuizo das indenizagdes cabiveis.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DISPOSICOES GERAIS

12.1.  Este Contralo ¢ regulado pelo Regulamenio de Compras e Contratagdes de Servigos do

CONTRATANTE. pela Lei Federal 10.406.2002 (Cadigo Civil Brasileiro] e no que couber.

Pl
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12.2.  As partes declaram. reciprocamenie. que possuem 03 poderes socieldrios NECessarios ¢
competentes para lormalizagdo deste Contrato. que. apds sua assinatura. constituir-se-a obrigacio

legal. valida e vinculativa das mesmas:

12.3.  Este contrato constitui o Unico ¢ integral acorde entre as panes no tocantc 20 negocio que

constilui seu abjeto. substituindo. para todos os efeitos. outros documentos. memorandos. propostas

ou cartas de intencdo de qualquer espécic assinados anteriormente a esta data:

124, Se qualquer uma das disposicdes do presente contrato for ou vier a tornar-se nula ou revelar-

se omissa. 1al nulidade ou omissao no afetard a validade das demais disposicdes deste contrato:

125, Nio sera valida ou eficaz qualquer mudanga. alteragdo ou modilicagio deste contrato. salvo

se acorrer por meio de instrumento escrito ¢ com a assinatura das pares.

12.6. Caso uma das partes deixe de exizir 0 cumpriimento pontual ¢ integral de qualguer das
obrigagdes decorrentes deste contrato. ou deixe de exercer qualquer direito ou faculdade que The seja
atribuida. 1al fato serd interpretado como mera tolerdncia ¢ nfo importara na renincia dos direitos
faculdades ndo exercidas, nem em precedente novagdo ou revogagio de quaisquer cliusulas ou

condicdes do presente contrato que. para tedos os cfeitos. continuara em pleno vigor:

12.7.  Naexecucdo do presente Contrato ¢ vedado s Partes efou a empregado sau. 2/0u a pPreposto
sSeu. ¢ oua :_.1(‘51()1‘ scu.
a) Prometer. oferecer ou dar. direta ou indirclamente. vantagem indevida a agente publico ou 2

quem quer gue seja. ou a terceira pessoa a cla relacionada:

b) Criar. de modo fraudulento ou irregular. pessoa juridica para celebrar o presente Contrato:
c) Obter vantagem ou beneficio indevido. de modo fraudulento. de modificagdes ou

prorrogagdes do presente Centrato. sem aulerizagio em lei. nos respectivos instrumentos contratuais:

d) Manipular ou fraudar o equilibrio eccondmico-financeiro do presente Contrato: pu.
e} De qualquer maneira fraudar o presente Contrato: assim como realizar quaisquer agdes o

u
omissdes que constituam pratica ilegal ou de corrupgio. nos termos da Lei nf 12.846:2013. do
Decreto n°® 8.420:/2015! ou de quaisquer outras leis ou regulamentos aplicaveis (“Leis

Anticorrupgdo™). ainda que ndo relacionadas com o presente Contrato.
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em o loro da Comarca de

13.1. As partes clege

Goiania-Goilas para dirimir quaisquer conflitos

oriundos deste Contrato. renunciando a qualquer outro por mais privilegiado que seja.

13.2. E por estarem _iusto’c acordados.

assinam as Partes o presente instrumento 21

02 (duas) Vias

\\de igual teor € forma na presenga de 04 (quatro) (estemunhas abaixo assinadas.
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Anexo |
Orientagdes Gerais de Logistica

Alimentacio, Hospedagem, Transporte.
PERFIL:

O hotel devera preferencialmente ser de rede. As redes que. em geral. se enquadram neste perfil séo:
IBIS “exceto IBIS BUDGET™ (este hotel nao possui mesa auxiliar que permita o5 avaliadores
claborarem o relatério de visita} Novotel. Mercure. Qualiry. Radisson. Park Inn. entre outras.

LOCALIZACAO:

O hotel deve estar preferencialmente proximo ae enderego da instituigio. evitando percursos longos
e wafego para deslocamento dos avaliadaores.

EQUIPE:
A equipe deve estar alocada no mesmo hote]. em apartamentos individuais.

A CONTRATADA devera procura escalar avaliadores da mesma cidade. da mesma localizagao da
Instituicdo. Entretanto. poderdo ser recrutados avaliadores de outros estados. a depender da expertise
necessaria e disponibilidade de equipe.

ACESSO A INTERNET:

O apartamento deve dispor Wireless para acesso 3 internet rapida. de uma mesz - local de trabalho.
com tomada adequada para computador.

OBSERVACOES:

As informacges sobre reservas de hotel (nome. enderego) e ransporle (horario. nome ¢ telefone do

motorista) dos avaliadores do aeroporto para o hotel ¢ do hotel para a instituigiio devem ser enviadas

por e-mail.
TRANSPORTE AEREO:

A compra de passagens deve ser realizada pela instituigdo. com a concordancia prévia da equipe da
CONTRATADA (escolha de horarios ¢ datas) em companhias aéreas qualificadas {GOL. AZUL.
TAM. AVIANCA). A compra das passagens devera ser rcalizada logo apds o recebimento das
informacdes dos voos sugeridos. A daia da visita ndo podera ser alterada apos © blogucio da agendu
do avaliador ¢ em razio da redugio dos custos com tarilas mais acessivels.

voos definidos nio pederdo ser trocados. excelo quando autorizados ou salicitados pele avaliador
lider ou Dirctoria de Avaliagio e Certiticzgao.

Conforme mudanca da ANAC para as novas regras de cobrancas de franguias de bagagens.
informamos que para as viagens acima de 02 (dois) dias deverio ser inclusos na compra da
passagem adrea o valor da franquia de bagagem (23 k).

Deslocamentos acima de 200 km obrigatoriamente deverao ser via ransporte acreo.
TRANSPORTE TERRESTRE: .

O limite autorizado para deslocamento do avaliador de carro proprio € de 200 km.
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Os trzjetos terrestres de ida ¢ volta para a avaliagio devem ser providenciados pela
CONTRATANTE, sgja por  meio de taxi. transporte terceirizado. anibus
intermunicipalsintcrestacdual ou carro da Institui¢io. Despesas pagas pelos avaliadores. scja pedagio.
axi-onibus ou carro proprio deverdo ser reembolsados mediante apresentagio de recibos ou
quilometragem calculada da origem a0 destino {1Km- RS1.00) em relatério que sera emviado a
CONTRATANTE apos a avaliagio.

Avaliadorcs poderzo partir de pontos diferentes, se as distancias entre as suas residéncias e a

Instituicdo for menor que o lrajeto até o ponto de encontro definido pelo Lider.
ALIMENTACAO:

Os avaliadores poderdo se alimentar no trajeto para a prestagio do servigo. como por exemplo.
pontos de parada na estrada e refeigdes no asroporto. O relatorio “deslas despesas sera enviado a
CONTRATANTE com os devidas recibos apos a visita para reembolso.

,

Bebidas zicdolicas nio serdo reembolsadas exceto quando solicitados pelos clientes.
DISPONIBILIZACAO DE SALA:

Uma sala deve estar dispenibilizada para reunide ¢ guarda de pertences da equipe de avaliadores.
Referéncia Valores Estimados em RS

Estacionamento Acroporto - diaria RS 30.00 a RS 93.00

Alimentacao (almogo) - RS 60.00 (**)

Alimentacio (jantar) - RS 60.00 (**)

Caf¢ {quando necessario) - RS 13.00 (*) %)

Combustivel - [abeta da CONTRATADA (7*%)

Pedagio - Tabela da CONTRATADA (¥**) ou comprovanies

Onibus Intermunicipal ~ Valor da Passagem

OBSERVACOES: (*) Serd autorizado o valor do café da manhd do hotel que a Instituicfo
hospedou a equipe. mesina que esie exceda a0 valor estimado informado zcima. (*7) Mddia do
consumo por avaliador. Podera variar de acordo com a regido da prestagio de servigos. (***) Tabela
CONTRATADA: o cileulo de  kilometragem  tera  como referénecia o sie
hitpz-www. mapeia.com.brie o valor pago serd de RS 1.00/km e pedagio de acordo com 2 mesma
referéncia ou apresentagio de recibos.
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