CONTRATO DE COMODATO DE USO DE APARELHO CPAP

COMODANTE: ASSOCIACAO AMAZONENSE DO MINISTERIO PUBLICO, com
sede em na Rua Joaquim Sarmento, n. 396 e 400, Centro, CEP: 69010-020 Manaus/AM, inscrita
no CNPJ sob o n® 04.432.837/0001-60. neste ato representado por LAURO TAVARES DA
SILVA, brasileiro, Promotor de Justi¢a, portador da cédula de identidade R.G. n° 10058613,
CPF n” 406.973.712-04, residente e domiciliado na Av. Via Lactea 669, Condominio Vista do

Sol, no conjunto Morada do sol, Aleixo, em Manaus/ AM.

COMODATARIA: HOSPITAL GERAL DR. GERALDO DA ROCHA, com sede na Rua
Tancredo Neves, s/n, Col6énia Anténio Aleixo em Manaus/AM, neste ato representado pela

Diretoria do referido Hospital.

As partes acima identificadas acordam com o presente Contrato de Comodato de um

aparelho CPAP, que se regeré pelas clausulas seguintes:

DO OBJETO DO CONTRATO
Clausula 1°. O OBJETO do presente instrumento é a transferéncia, pelo COMODANTE 2
COMODATARIA, dos direitos de uso ¢ gozo de um aparelho CPAP,

DO USO
Cldusula 2°. O objeto deste contrato devera ser utilizado somente na sede da COMODATARIA
e pelos profissionais que atuam em suas dependéncias, ndo devendo ser utilizados para fins

pessoais ou ser transferido da unidade sem a autorizacdo escrita da COMODANTE.

DAS OBRIGACOES DA COMODATARIA
Clausula 3*, A COMODATARIA fica obrigada em realizar a devida manutencao técnica do
equipamento quando e se necessario, comunicando de imediato ao COMODANTE eventuais

defeitos e providenciando a reparagdo dos mesmos.

DA DEVOLUCAO
Cliusula 4% Fica obrigada a COMODATARIA em devolver o apareclho CPAP ao

COMODANTE quando for requisitado, em idénticas condi¢gdes em que estava, e apto para o seu

uso, devendo reparar 0 equipamento caso seja danificado.

Clausula 5% O aparelho CPAP deve ser devolvido dentro de 30 dias apés a COMODATARIA

s

receber o aviso de devolugdo, que serd enviado diretamente pela mesma.




