
 

 

 

 

ANEXO I - TERMO DE ACEITAÇÃO DAS EXIGÊNCIAS 

 

Ao Hospital Universitário Dr. Miguel Riet Correa Jr, filial da Empresa 

Brasileira de Serviços Hospitalares (EBSERH), rua Visconde de 

Paranaguá, 102, Centro, Rio Grande/RS, CEP: 96200-190. 

A empresa ___________________________________________, 

inscrita no CNPJ__________________, assume o compromisso de 

aceitar e cumprir todos os requisitos, recomendações e normativas 

contidas no Termo de Referência (TR), especificamente os requisitos de 

saúde e segurança do trabalho emitidos pela Unidade de Saúde 

Ocupacional e Segurança do Trabalho (USOST).  

 

 

 

Rio Grande, ___ de ________ de ____. 

 

 

 

 

__________________________________ 

Nome COMPLETO (sem abreviaturas) do preposto da CONTRATADA 

 

 


