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HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO  proc.: 1.003/2021
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Data: 02/07/2021

DIRETORIA ADMINISTRATIVA
EDITAL DE CHAMADA PUBLICA N°: 01/2021
PROCESSO Administrativo N°: 1.003/2021

OBJETO: LOCACAO DE IMOVEL PARA UTILIZAGAO DO SETOR DE
CONTRATOS E LICITACOES DO HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO
SEBASTIAO.

PRAZO PARA ENTREGA DO ENVELOPE DE PROPOSTA E
DOCUMENTAGCAO ATE A ABERTURA DOS ENVELOPES.

LOCAL PARA ENTREGA DO ENVELOPE: RUA CAPITAO LUIZ SOARES 557,
SALA 04 - CENTRO - SAO SEBASTIAOQ/SP.

DATA PARA ABERTURA DOS ENVELOPES: 13/07/2021.

HORARIO: 10:00 HORAS.

LOCAL PARA ABERTURA DO ENVELOPE: RUA CAPITAO LUIZ SOARES
557, SALA 19, CENTRO - SAO SEBASTIAO/SP.

1. PREAMBULO

1.1.0 Hospital de Clinicas de S&o Sebastido, através de seu Departamento de
Licitacao, TORNA PUBLICO, para conhecimento de quantos possam se
interessar que fara realizar chamada publica, objetivando a LOCAGCAO DE
IMOVEL PARA UTILIZAGAO DO SETOR DE CONTRATOS E LICITACOES
DO HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO, conforme descrigao e
especificagao relacionadas no Anexo |, parte integrante deste Edital;

1.2.0 chamamento publico serd regido pelas condicées estabelecidas pelo
presente Edital;

1.3.0 envelope contendo a “PROPOSTA” e os “DOCUMENTOS DE
HABILITACAQO” sera recebido no local indicado, até o prazo estabelecido
neste Edital;

1.4. Integram este Edital os Seguintes anexos:

ANEXO | - Termo de Referéncia.

ANEXO Il - Modelo de Proposta Comercial.

ANEXO [l — Declaragao de Desimpedimento/Impedimento do Imoével.
ANEXO IV — Contratos ou atos juridicos analogos.

ANEXO V — Declaragéo de documentos a disposi¢ao do Tribunal.
ANEXO VI — Contrato administrativo.

2. DO OBJETO ; )
2.1.Constitui objeto deste Edital o interesse na LOCACAO DE IMOVEL PARA
UTILIZACAO DO SETOR DE CONTRATOS E LICITAGOES DO HOSPITAL
DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO, doravante denominados servigos,
conforme especificagbes constantes no ANEXO |, parte integrante deste
instrumento;
2.2.As propostas deverdo obedecer as especificacbes e exigéncias constantes
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deste instrumento convocatorio, bem como do Anexo |.

3. JUSTIFICATIVA
3.1.Considerando a falta de local apropriado para acomodar o setor de contratos e
licitacdo do Hospital de Clinicas de Sao Sebastido, bem como armazenamento
e guarda dos processos administrativos, e a necessidade de ampliar o servico
de contratagdes através de processos licitatorios, seguindo os ritos da
administracao publica uma vez que o Hospital se encontra sob intervencao
municipal. E que se justifica tal contratagao.

4. PARTICIPAGCAO

4.1.Poderao participar do presente procedimento as pessoas juridicas e fisicas
que preencham todos os requisitos de habilitagao;

4.2.A participacao neste chamamento implica aceitagdo de todas as condigdes
estabelecidas neste instrumento convocatorio;

4.3.0s interessados em participar deste Chamamento poderao retirar o presente
Edital e seus anexos, gratuitamente no site do Hospital de Clinicas de Sao
Sebastido hcss.org.br na aba Chamamento Publico ou no setor de Contratos
do Hospital de Clinicas de Sao Sebastiado, localizado na Rua Capitao Luiz
Soares n°557, Sala 23, Centro - Sao Sebastido/SP, diariamente das 8:30 as
17:00 horas, local em que tera uma copia do edital disponivel para consulta.

5. ESCLARECIMENTOS

5.1.0s interessados poderao solicitar esclarecimentos, por escrito, até o prazo de
02 (dois) dias uteis anteriores a data de entrega do envelope de proposta,
através do e-mail licitacao@hcss.org.br

5.2.Nao sendo solicitados esclarecimentos e/ou informagbes no prazo
estabelecido acima, presumir-se-a que os elementos constantes do presente
Edital e suas partes integrantes, sao suficientemente claros e precisos para a
participacao dos interessados neste procedimento;

5.3. Os esclarecimentos serao disponibilizados no site do Hospital de Clinicas de
Sao Sebastido hcss.org.br na aba Chamamento Publico.

6. FORMA DE APRESENTACAO DA PROPOSTA E DOS DOCUMENTOS DE
HABILITACAO
6.1.A "PROPOSTA" e “DOCUMENTOS DE HABILITACAO” deverdo ser
encaminhadas ao Departamento de Contratos no endereco constante neste
Edital, em envelope fechado e indevassavel, contendo em sua parte externa
os seguintes dizeres:

Denominacéo do Interessado:

Chamamento Publico n° 001/2021
Processo n® 1.003/2021
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6.2.0 Hospital de Clinicas de S&o Sebastido nao se responsabilizara por
envelopes que n&o sejam entregues até a data e horarios e local definidos
neste Edital.

DA PROPOSTA

7.1.0 ANEXO Il devera ser utilizado, preferencialmente, para a apresentagéo da
proposta, contendo o valor mensal do aluguel e total para 12 (doze) meses,
que deve computar todos os custos necessarios para a realizagdo do objeto
desta locacao (condominio, IPTU, etc), bem como as exigéncias de adequacao

previstas nesta convocagdo e quaisquer outros que incidam ou venham a

incidir sobre o contrato.
7.2.A proposta devera estar assinada pelo proprietario ou seu representante,
desde que possua poderes para tal.
7.3.N3o0 se considerara qualquer oferta ou vantagem nao prevista neste Edital;
7.4.Devera estar consignado na proposta:

7.4.1. A denominagado, enderego/CEP, telefone/fax, e-mail e CNPJ/CPF do
interessado e data;

7.4.2. Preco da locagado mensal e total para 12 (doze) meses, em algarismos,
expresso em moeda corrente nacional.

7.4.3. Prazo de validade da proposta sera de, no minimo, 60 (sessenta) dias
corridos, contados a partir do termino do prazo para entrega das
propostas, podendo ser prorrogado por acordo das partes;

7.4.4. Nome e numero do Banco, nome e numero da agéncia e numero da
conta corrente da proponente. O descumprimento deste item nao acarreta
a desclassificagéo da proposta do interessado;

7.4.5. Assinatura e identificacao do responsavel do imével, n°® do RG e do CPF.

DA DOCUMENTAGAO DE HABILITACAO
8.1.No que se referem a DOCUMENTACAO, os licitantes deverao apresentar,
conforme o caso:
8.1.1. PESSOA JURIDICA:
8.1.1.1. Ato constitutivo (Contrato social ou estatuto social em vigor,
acompanhado das alteragdes ou consolidagéo);
8.1.1.2. Prova de inscricao no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas do
Ministério da Fazenda (CNPJ);
8.1.1.3. Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, mediante
apresentacéo de Certiddo Conjunta Negativa de Débitos ou Certidao
Conjunta Positiva com Efeitos de Negativa, relativos a Tributos
Federais, Divida Ativa da Unido e regularidade perante o Sistema de
Seguridade Social — INSS, expedida pela Secretaria da Receita
Federal;
8.1.1.4. Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual, mediante
apresentacdo de Certiddo Negativa ou Positiva com Efeitos de
Negativa de Débitos Tributarios da Divida Ativa Estadual;
8.1.1.5. Prova de regularidade perante o Fundo de Garantia por Tempo
de Servico (FGTS), por meio da apresentacdo do CRF - Certificado
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de Regularidade do FGTS;

8.1.1.6. Prova de inexisténcia de debitos inadimplidos perante a Justica
do Trabalho, mediante a apresentagao de Certiddo Negativa de
Débitos Trabalhistas - CNDT;

8.1.2. PESSOA FISICA

8.1.2.1. Comprovante de inscricao no Cadastro de Pessoas Fisicas
(CPF);

8.1.2.2. Comprovante de inscricao no Registro Geral (RG);

8.1.2.3. Certidao de Casamento, se for o caso.

8.1.2.4. Comprovante de endereco emitido ha no maximo 03 (trés) meses.

8.1.2.5. Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, mediante
apresentagéo de Certidao Conjunta Negativa de Débitos ou Certidao
Conjunta Positiva com Efeitos de Negativa, relativos a Tributos
Federais, Divida Ativa da Unido e regularidade perante o Sistema de
Seguridade Social — INSS, expedida pela Secretaria da Receita
Federal;

8.1.2.6. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica
do Trabalho, mediante a apresentagao de Certiddo Negativa de
Débitos Trabalhistas - CNDT;

8.1.3. DO IMOVEL

8.1.3.1. Documento de propriedade do imovel (escritura do imovel
devidamente registrada em cartorio, declaragdo de matricula do
imovel atualizada);

8.1.3.2. Planta do imovel, contendo o atestado de Habite-se emitido pelo
Municipio;

8.1.3.3. Contracapa do carné do IPTU;

8.1.3.4. Certidao Negativa de Débitos de Tributos Imobiliarios (IPTU e
outras taxas imobiliarias).

8.1.3.5. Comprovante de endereco do imovel emitido ha no maximo 03
(trés) meses.

8.2.DISPOSICOES GERAIS SOBRE A DOCUMENTACAO DE HABILITAGAO
8.2.1. Os documentos deverao ser apresentados no original, por gualquer
processo de copia, autenticada por cartorio competente;
8.2.2. Nao serdo aceitos protocolos de entrega de documentos;

9. DO PROCEDIMENTO E DA CLASSIFICACAO DAS PROPOSTAS
9.1.Apos findo o prazo para entrega do envelope de “Proposta” e “Habilitagao”, os
membros da Comisséo de Licitacao designados procederéo a abertura dos
envelopes em data e local estipulado neste Edital, que deverao ser rubricadas
pelos membros, conferindo as documentacdes relativas a habilitagdo do
proponente, gquanto 4 validade e cumprimento das exigéncias contidas no
edital, e adequagdo da proposta ao objeto do certame, sendo
desclassificados os proponentes cujas propostas efou requisitos de
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habilitacdo n&o atendam o disposto nos Item 7 e 8 deste Edital.
9.1.1. Na hipotese de desclassificagao de todas as propostas, a Comissao
designada dara por encerrado o certame, lavrando-se ata a respeito;
9.2.Aberto os envelopes e conferida a documentagao, a Comissao de Licitagoes
encaminhara a Autoridade Superior a relacdo dos imoéveis, com suas
respectivas documentacoes, que respeitando os critérios definidos neste Edital
e seus anexos, avaliara e classificara os iméveis, encaminhando novamente a
Comissao de Licitagao para divulgagao do resultado.

9.3.A classificagéo e julgamento das propostas e dos imoveis sera realizado pelos
critérios estabelecidos no ANEXO | deste Edital.

9.4.Constatado o atendimento dos requisitos de habilitagao e adequagéo do
imovel aos requisitos previstos neste Edital, serdo realizadas visitas no local
para verificagdo das atuais condicdes do imovel e levantamento das
adequacdes necessarias para celebragao do contrato.

9.5. Do imével escolhido serao realizadas avaliagdes pelo mercado imobiliario com
intuito de verificar a compatibilidade do preco ofertado.

9.6.0 proponente, desde que garanta a entrega do imovel no prazo exigido,
podera aguardar a assinatura do contrato para iniciar as adequagdes do imovel
as exigéncias previstas neste edital. Entretanto, seus efeitos financeiros
iniciarao somente apos a data de entrega do imovel.

10.DO RECURSO E DOTAGAO ORGAMENTARIA

10.1. As despesas necessarias para a realizacdo dos servigos deste contrato
correrdo a conta propria, da Irmandade da Santa Casa Coragéo de Jesus,
inscrita no CNPJ sob o n.° 71.041 '289/0001-35, do respectivo orgamento;

11.DAS DISPOSICOES GERAIS E FINAIS

11.1. As normas disciplinadoras deste Chamamento serdo interpretadas em favor
da ampliacao da disputa, respeitada a igualdade de oportunidade entre os
proponentes, desde que nao comprometam o interesse publico, a finalidade
e a seguranga da contrata¢ao;

11.2. E facultada a Comisséo de Licitagdo ou a autoridade superior, em qualquer
fase deste chamamento, a promogéo de diligéncia destinada a esclarecer ou
complementar a instrugao do processo;

11.3. Os proponentes assumem todos os custos de preparagéo e apresentacao
de suas propostas e esta Irmandade ndo sera, em nenhum caso,
responsavel por esses custos, independentemente do resultado do processo
licitatorio;

11.4. A participagédo do proponente neste chamamento implica em aceitagéo de
todos os termos deste Edital;

11.5. Os casos omissos do presente certame serdo solucionados pela Comissao
de Licitagao;

11.6. Os atos pertinentes a este chamamento, passiveis de divulgagao serao
publicados no Diario Oficial Eletrénico Municipal;
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11.7. Fica designado o foro da Comarca de Szo Sebastiao/SP para dirimir
quaisquer questoes judiciais, oriundas deste Edital.

S3o Sebastiao, 02 de julho de 2021.

UPA 24H CENTRO
R. Capitdo Luiz Soares, 1050 — Centro
(12) 3893-3200 Ramal 3116
Upa?_-ih@hcss.org,br
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ANEXO |
TERMO DE REFERENCIA
1) DO OBJETO

O presente Termo de Referéncia, tem como objetivo orientar as empresas a
apresentarem propostas comerciais para locagdo de imovel visando LOCAGAO
DE IMOVEL PARA UT]LIZAC}T\O DO SETOR DE CONTRATOS E LICITACOES
DO HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO, pelo prazo de 01 (um) ano,
renovavel por iguais periodos, na forma da Lei

Estas especificacbes séo exigéncias minimas, nao limitando a gama de

possibilidades a serem ofertadas pelos interessados.

2) REQUISITOS MINIMOS NECESSARIOS DO IMOVEL OFERTADO

a) CARACTERISTICAS GERAIS DO IMOVEL

e O imovel deve estar localizado na regiao central do Municipio de Sao
Sebastido, visto ser esta a de maior e melhor acesso a todas regides do
municipio, facilitando desta forma o acesso ao departamento de extrema
essencialidade ao Hospital.

e Disponibilidade de aproximadamente 39m? de area atil e total construida,
sem considerar as vagas de estacionamento;

e Possuir no minimo 02 banheiros;

e Instalagdes elétricas e eletrdnicas existentes de acordo com as normas €
padroes exigidos pela concessionaria e pelas reparticdes publicas locais
competentes, bem como, as prescricdes das normas e procedimentos
vigentes,

o Instalagdes hidrossanitarias existentes deverdo estar de acordo com as
normas vigentes;

b) INFRAESTRUTURA PRE-EXISTENTE E/OU A SER PROVIDENCIADA
e Pisos em boas condigbes e que possam suportam o fluxo de pessoas;
e E necessario espaco interno coberto protegido e livre de umidade com boa
iluminacao natural ou artificial para armazenamento de arquivos;
o S30 necessarios, no minimo 02 banheiros;
o Localizacéo livre de vazamentos,

3) DO ESTUDO DE OCUPAGAO (LAYOUT)
Prévio a assinatura do contrato, a Irmandade providenciara visita ao local e

estudo de ocupacao do espago disponivel.
Serdo observados: as areas, a disposicdo dos materiais, O nimero d
tomadas elétricas entre outras, \

HOSPITAL UPA 24H CENTRO

DE CLINICAS DE SAO PRONTO SOCORRO CENTRAL
SEBASTIAQ R. Capitdo Luiz Soares, 570 - Centro R. Capitao Luiz Soares, 1050 - Centro
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4) CRITERIOS DE CLASSIFICACAO
a) A classificagao e selegao da melhor proposta dentre as pré-qualificadas levara
em consideragao, em especial, dentre critérios de conveniéncia e finalidade do
imovel os seguintes critérios:
b) Metros quadrados construidos de acordo com as especificagoes acima;
c) Proximidade do imovel com 6rgdos municipais que estao afetos aos servigos;
d) Menor valor da proposta de locacgao;

\
ALFREDO SIMOES
COORDENADOiR DE COMPRAS

I‘\.
|
|

l
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ANEXO Il
MODELO DE PROPOSTA COMERCIAL

CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2021

PROCESSO N° 1.003/2021

OBJETO: LOCAGAO DE IMOVEL PARA UTILIZAGAO DO SETOR DE CONTRATOS E
LICITACOES DO HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO.

VALIDADE DA PROPOSTA: 60 (SESSENTA) DIAS

CONDICOES DE PAGAMENTO: 30 (TRINTA) DIAS

Proponente:
Endereco:
CEP: Cidade: Estado:
Fone: Email:
CPF/CNPJ: Inscr. Estadual:
Banco: Agéncia: Conta:
item | Qtde. | Unid. Descrigdo Valor Unitario | Valor Totalj
(R$) (R$)
LOCAGCAOQO DE IMOVEL,
CONFORME
01 12 Més | ESPECIFICAGOES E
DESCRITIVO DO ANEXO |
(TERMO DE REFERENCIA).
L |

ASSINATURA

CNPJ/CPF DO PROPONENTE

PRONTO SOCORRO CENTRAL UPA 24H CENTRO

HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO

SEBASTIAOQ R. Capitio Luiz Soares, 570 — Centre R. Capitao Luiz Soares, 1050 - Centro
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ANEXO Il

CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2021
PROCESSO_ADMINISTRATIVO N° 1.003/2021 )
DECLARAGAO DE DESIMPEDIMENTO/ IMPEDIMENTO DO IMOVEL

portador(a) do CPF/CNPJ sob 0
n° , (por intermédio do seu representante legal abaixo assinado), declara
que n&o ha, acerca do imovel, qualquer impedimento de ordem juridica capaz de colocar em risco a
locagéo.

- , de de

(proprietario/representante legal)

ou

, portador(a) do CPF/CNPJ sob 0
n°® , (por intermédio do seu representante legal abaixo assinado), declara
que existe, acerca do imovel, o(s) seguinte(s) impedimento(s), de ordem juridica capaz(es) de colocar
em risco a locagdo. Descrito(s) abaixo e evidenciados em documentagao anexa:

ook wWN =
-— = T =

(proprietario/representante legal)

PRONTO SOCORRO CENTRAL UPA 24H CENTRO

HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO
SEBASTIAO R. Capitdo Luiz Soares, 570 — Centro R. Capitdo Luiz Soares, 1050 — Centro
R. Capitdo Luiz Soares, 550 — Centro TEL: (12)3892-2525 / 3892-1308 (12) 3893-3200 Ramal 3116
(12) 3893-3200 - Fax: (12) 3893-3243 ps(@hess.org.br Upa24h@hess.org.br /
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Folha N°:

HOSPITAL DE CLEINICAS DE SAO SEBASTIAO  proc.: 1.003/2021

IRMANDADE SANTA CASA CORACAO DE JESUS
Data: 02/07/2021

ANEXO IV

CONTRATOS OU ATOS JURIDICOS ANALOGOS
CADASTRO DO RESPONSAVEL
CONTRATANTE: IRMANDADE DA SANTA CASA CORAGAO DE JESUS
DETENTORA:.
CONTRATO DE PRE_STAg:Ao DE SERVICOS N.°: (-)/2021
OBJETO: LOCAGAO DE IMOVEL PARA UTILIZAGAO DO SETOR DE CONTRATOS E
LICITAGOES DO HOSPITAL DE CLiNICAS DE SAO SEBASTIAO.

Nome Carlos Eduardo Antunes Craveiro
Cargo Presidente

CPF n° 261.969.428-08

RGn° 26.648.354.0

Data de Nascimento 01/10/1976

Endereco Residencial

E-mail Institucional

E-mail Pessoal

Telefone Residencial

Telefone Comercial

Telefone Celular

Periodo de Gestao De(-}a(-)

S0 Sebastido, -- de -- de 2021.

RESPONSAVEL: Carlos Eduardo Antunes Craveiro
CARGO: Interventor

UPA 24H CENTRO

HOSPITAL DE CLINICAS DE SAQ PRONTO SOCORRO CENTRAL

SEBASTIAQ R. Capitdo Luiz Soares, 570 — Centro R. Capitiio Luiz Soares, 1050 — Centro
R. Capitdo Luiz Soares, 550 - Centro TEL: (12)3892-2525/ 3892-1308 (12) 3893-3200 Ramal 3116
(12)3893-3200 - Fax: (12) 3893-3243 ps(@hess.org.br Upa24h@hess.org.br
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Folha N°:

HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO  proc.: 1.003/2021
IRMANDADE SANTA CASA CORACAO DE JESUS
Data: 02/07/2021

) ANEXO V
DECLARACAO DE DOCUMENTOS A DISPOSIGAO DO TRIBUNAL

CONTRATANTE: IRMANDADE DA SANTA CASA CORAGAO DE JESUS

CNPJ N°; 71.041.289/0001-35

CONTRATADA:

CNPJ N°

CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVICOS N°:

DATA DA ASSINATURA:

VIGENCIA: 12 (DOZE) MESES )

OBJETO: LOCAGAO DE IMOVEL PARA UTILIZACAO DO SETOR DE CONTRATOS E
LICITAGOES DO HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO..

VALOR : R$ (-) (-)

Declaro (amos), na qualidade de responsavel (is) pela entidade supra epigrafada,
sob as penas da Lei, que 0s demais documentos originais, atinentes a
correspondente licitagao, (dispensa ou inexigibilidade), encontram-se no respectivo
processo administrativo arquivado na origem a disposi¢ao do Tribunal de Contas do
Estado de Sao Paulo, e serdo remetidos quando requisitados.

Sio Sebastido, (-) de (-) de 2021.

RESPONSAVEL: Carlos Eduardo Antunes Craveiro
CARGO: Interventor

ONTO SOCORRO CENTRAL UPA 24H CENTRO

HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO PR

SEBASTIAQ R. Capitdo Luiz Soares, 570 - Centro R. Capitdo Luiz Soares, 1050 - Centro
R. Capitdo Luiz Soares, 550 - Centro TEL: (12)3892-2525 /3892-1308 (12) 3893-3200 Ramal 31 16 /
(12) 3893-3200 - Fax: {12)3893-3243 ps(@hess.org.br Upa24h@hess.org.br
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i Folha N°:

HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO  proc.: 1.003/2021
IRMANDADE SANTA CASA CORAGAO DE JESUS
Data: 02/07/2021

ANEXO VI
CONTRATO ADMINISTRATIVO (-)

Termo de contrato que entre si celebram a
Irmandade da Santa Casa Coragéo de Jesus € {-), para
locacéo de imovel.

A IRMANDADE DA SANTA CASA CORACAO DE JESUS, com sede na Rua

Capitao Luiz Soares, 550, Centro - Sdo Sebastido - SP, inscrita no CNPJ/MF sob o
n°. 71.041.289/0001-35, neste ato representado, na forma de sua Lei, pelo Sr
Interventor, Carlos Eduardo Antunes Craveiro, RG n°. 29.648.354.0 e CPF/MF n°®.
261.969.428-08, doravante denominado LOCATARIO, e (-), portador da carteira de
identidade n° (-) e inscrito no CPF sob o n° (-), residente e domiciliado na (-), doravante
denominado LOCADOR, em conformidade e vinculado com o Processo Interno n°.
1.003/2021 Dispensa de Licitagao fundamentada no inciso X do Artigo 24° da Lei n°
8 666/93 e suas alteracdes, firmam o presente Contrato sob as seguintes clausulas e
condigdes:

1.

Clausula Primeira - DO OBJETO

1 1. Constitui OBJETO deste Contrato locagao do imaével situado (-).

12.0 OBJETO supra, destina-se a instalagao do setor de contratos e licitagao
desta Irmandade.

13.0 estado do imovel a ser locado esta descrito no memorial descritivo,
juntamente com o Laudo Técnico de Vistoria, parte integrante deste contrato.

Clausula Segunda - DAS RESPONSABILIDADES DAS PARTES

2.1.Cabe ao LOCADOR:

2.1.1. Entregar ao locatario o imovel alugado em estado de servir ao uso a que
se destina;

2 1.2. Garantir, durante o tempo da locagao, 0 uso pacifico do imével locado;

2.1.3. Responder pelos vicios ou defeitos anteriores a locagao;

2.1.4. Fornecer ao locatario, caso este solicite, descrigdo minuciosa do estado
do imével, quando de sua entrega, com expressa referéncia aos eventuais
defeitos existentes;

2.1.5. Pagar as taxas de administracdo imobiliaria, se houver, € de
intermediacbes, nestas compreendidas as despesas necessarias a
afericdo da idoneidade do pretendente ou de seu fiador;

2.1.6. Pagar os impostos e taxas que incidam ou venham a incidir sobre o
imoével,

2 1 7. Manter durante toda a execugao do contrato compatibilidade com as
obrigagdes exigidas para habilitagdes.

HOSPITAL DE CLINICAS DE SAQ PRONTO SOCORRO CENTRAL UPA 24 CENTRO
SEBASTIAQ R. Capitdo Luiz Soares, 570 — Centro R. Capitio Luiz Soares, 1050 - Centro
R. Capildo Luiz Soares, 550 — Centro TEL: (12)3892-2525 / 3892-1 308 (12) 3893-3200 Ramal 3116 /

(12) 3893-3200 - Fax: (12) 3893-3243 pstdhess.org.br Upa24hi@hess.org.br
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Folha N°:

HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO  proc.: 1.003/2021
IRMANDADE SANTA CASA CORAGCAO DE JESUS
Data: 02/07/2021

2.2.Cabe ao LOCATARIO:

221. Servir-se do imével para O USO convencionado ou presumido,
compativel com a natureza deste e com o fim a que se destina, devendo
trata-lo com o mesmo cuidado como se fosse seu;

2292 Levar imediatamente ao conhecimento do locador o surgimento de
qualquer dano ou defeito cuja reparagéo a este incumba;

2 2 3. Realizar a imediata reparagéo dos danos verificados no imével, ou nas
suas instalacdes, provocadas por si;

2 2.4. N&o modificar a forma interna ou externa do imével sem o consentimento
prévio do locador;

2.2 5. Entregar imediatamente ao locador os documentos de cobranga de
tributos e encargos condominiais, bem como qualquer intimagéo, multa ou
exigéncia de autoridade publica;

2.2.6. Pagar as despesas de telefone e de consumo de forga, luz e gas, agua
e esgoto;

2 2 7. Necessitando o imovel de reparos urgentes, cuja realizagdo incumba ao
locador, o locatario & obrigado a consenti-los.

3. Clausula Terceira - DO VALOR E DO PAGAMENTO

3 1.Pela contratacdo do objeto deste Contrato, o LOCATARIO pagara ao
LOCADOR o valor mensal de RS (-) (-), totalizando o valor global de R$ (-) (-
);

3.2. 0 pagamento sera efetuado mensalmente até o 5° (quinto) dia util apds o més
vencido por meio de deposito bancario no Banco (-), Agéncia n° (-), Conta
Corrente n° (-), indicada pelo LOCADOR.

3.3 0O valor atribuido ao presente contrato € a Gnica forma de remuneragao ao
LOCADOR, sendo vedado o seu reajuste durante a vigéncia em seu prazo
inicial e, na hipétese de prorrogagao do prazo de vigéncia, o valor podera
sofrer os reajustes aplicaveis a época, com base no IGPM/FGV, ou em indice
especifico se assim a legislagao determinar, desde que acordados entre as
partes.

4. Clausula Quarta - DOS ENCARGOS

4.1 0 LOCATARIO pagara, nas épocas oportunas, as despesas relativas a luz,
taxas de servicos municipais de agua e esgoto, doravante denominados
ENCARGOS, incluidas as multas e juros de mora devidos por eventual atraso
no pagamento;

4.2 O LOCADOR arcara com o pagamento do imposto predial, referente o imovel
ora locado.

HOSPITAL DE CLiNICAS DE SAO PRONTO SOCORRO CENTRAL UPA 24H CENTRO
SEBASTIAQ R. Capitdo Luiz Soares, 570 — Centro R. Capitiio Luiz Soares, 1050 — Centro
R. Capitio Luiz Soares, 550 — Centro TEL: (12)3892-2525 / 3892-1308 (12) 3893-3200 Ramal 3116 )
(12) 3893-3200 - Fax: (12) 3893-3243 psf@hess.org.br Upa24h@hess.org.br
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e Folha N°:

HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO  proc.: 1.003/2021
IRMANDADE SANTA CASA CORACAO DE JESUS
Data: 02/07/2021

5. Clausula Quinta - DAS BENFEITORIAS

5.1.As benfeitorias necessarias introduzidas pelo locatario, ainda que nao
autorizadas pelo locador, bem como as Uteis, desde que autorizadas, serao
indenizaveis e permitem o exercicio do direito de retengao.

52 As benfeitorias voluptuarias ndo serao indenizaveis, podendo ser levantadas
pelo locatario, finda a locagao, desde que sua retirada nao afete a estrutura e

a substancia do imével.
6. Clausula Sexta - DA VIGENCIA

6.1.A vigéncia do presente contrato sera de 12 (doze) meses, a partir da data da
assinatura do contrato, podendo ser prorrogado conforme interesse do
LOCATARIO e nos termos da Lei 8.666/93 e suas alteracoes.

6.2.A vigéncia sera mantida mesmo em Caso de transferéncia a terceiros do
dominio ou da posse do imével locado, quando previamente consentido pelo
LOCADOR,;

6.3.Em caso de alienagdo do imoével durante O periodo da locagéo, o contrato
continuara em vigor até o termino do prazo de vigéncia acordado pelas partes;

7. Clausula Sétima - DA CONSIGNACAO ORGAMENTARIA

7.1.As despesas necessarias para a realizacdo dos servigos deste contrato
correrao a conta prépria, da Irmandade da Santa Casa Coragdo de Jesus,
inscrita no CNPJ sob o n.° 71.041 289/0001-35, do respectivo orgamento;

8. Clausula Oitava - DA RESCISAO

8 1.Este Contrato sera rescindido de pleno direito e para todos os fins em caso de
decretacao de faléncia ou deferimento de recuperagéo judicial, de liquidagao
ou dissolucdo da LOCADOR, independentemente de aviso, notificagado ou
interpelagao judicial ou extrajudicial;

8.2 Este Contrato podera ser rescindido unilateralmente pela LOCATARIO nas
hipoteses e nas condigdes previstas no artigo 77 e seguintes da Lei 8.666/93
e suas alteracoes;

8.3. A inexecucao total ou parcial do presente contrato enseja sua rescisdo ou a
ocorréncia das hipoteses previstas no artigo 78, da Lei Federal n°® 8.666 e suas
alteragoes, que autorizam, desde ja, a LOCATARIO rescindir, unilateralmente,
o contrato, independentemente de interpelagao judicial, sendo aplicavel, ainda,
o disposto nos artigos 79 e 80 do mesmo diploma legal, no caso de
inadimpléncia;

8.4.No caso de rescisdo administrativa unilateral, a LOCADOR reconhecera o0s
direitos da LOCATARIO em aplicar sangdes previstas neste contrato e na
legislagéo que rege a licitagao;

HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO PRONTO SOCORRO CENTRAL UPA 24H CENTRO
SEBASTIAQ R. Capitdo Luiz Soares, 570 — Centro R. Capitdo Luiz Seares, 1050 — Centro
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ST Folha N°:
B HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO  proc.: 1.003/2021

|

Data: 02/07/2021

9. Clausula Nona — DAS DISPOSIGOES GERAIS

9.1.

As partes acordam que O LOCATARIO podera ceder ou emprestar o imoével
OBJETO deste contrato, no todo ou em parte, independente de autorizagao
por parte do LOCADOR, a outras unidades administrativas de servicos
publicos, federais, estaduais ou municipais, restando, nestes casos, cOmMo
responsavel pela desocupacao do imével ao findar a locagéo.

10.Clausula Décima - DO FORO E DO REGIME LEGAL

10.1. As partes elegem o Foro da Justica Estadual, Comarca de Séo

Sebastido - SP, com exclusdo de qualquer outro, por mais privilegiado que
seja, ou venha a se tornar, para dirimir quaisquer duvidas decorrentes deste
Contrato, o qual & celebrado sob a égide da Lei 8.666/93 e suas alteracoes,
da Lei 8.245/91 e das disposi¢oes complementares vigentes e do Cédigo Civil
Brasileiro.

E POR ESTAREM ASSIM JUSTAS E CONTRATADAS, as partes assinam 0
presente em 03 (trés) vias de igual teor e valor, na presenca das testemunhas abaixo

firmadas.
S30 Sebastido, (-) de (-) de ().
CARLOS
Irmandad &<
Hospital de Clinica
Inte ) encao Mudicipal Decreto n° 8240/2021
(-)
LOCADOR
Testemunhas:
1 2.
Nome: Nome:
RG.: RG.:
- H(;PITAIEEEJECAS [-);.;iﬂ() o PROGO SO(;RRO (;NTR;\L_ UPA 24][(.‘]1'.-.\1'_1'110 o - o
SEBASTIAO R. Capitdo Luiz Seares, 570 - Centro R. Capitio Luiz Soares, 1050 — Centro
R. Capitdio Luiz Soares, 550 — Centro TEL: (12)3892-2525 / 3892-1 308 (12) 3893-3200 Ramal 3116
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