Estado do Earé )
GOVERNO MUNICIPAL DE SAO FELIX DO XINGU
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CONTRATO N° 20160227

O(A) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, neste ato denominaBONTRATANTE, com sede na AVENIDA GOIAS
S/N®, inscrito no CNPJ (MF) sob o n® 14.051.64210R8, representado pelo(a) Sr.(a) ELCIMAR PEREIRE D
MOURA, SECRETARIO EXECUTIVO DE SAUDE, portador @PF n° 714.966.532-20, residente na Rua Manoel
Ferreira Neves, e de outro lado a firma A. COST@MERCIO ATACADISTA DE PROD. FARM. LTDA,, inscrita

no CNPJ (MF) sob o n® CNPJ 02.977.362/0001-62hektaida a RUA JOAO QUIRINO, 548, CATOLE, Campina
Grande-PB, CEP 58410-370, doravante denominaddesimpnte CONTRATADA, neste ato representada pelo Sr
(&) WILLIAM STEFANINI DE ALMEIDA, residente na Aveida Rio Branco, 1163, Prata, Campina Grande-PB,
portador do(a) CPF 030.534.594-00, tem entrestdje avencado, e celebram o presente Instrumimtgual sao
partes integrantes o Edital do Pregdo n°® PP021/3&F6e a proposta apresentada pela CONTRATADAItanfo-

se CONTRATANTE e CONTRATADA as normas disciplinsuga Lei n°® 10.520/02 e da Lei n°® 8.666/93, mediant
as clausulas que se seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1. O presente Contrato tem como objeto REGISTROPRECO PARA FUTURA E EVENTAUAL AQUISICAO
DE MEDICAMENTOS PSICOTROPICOS, HOSPITALARES E PARRARMACIA BASICA, INSUMOS
HOSPITALARES E MATERIAL MEDICO-HOSPITALAR E ODONTOOGICO, PARA ATENDER AS
NECESSIDADES DA SECRETARIA EXECUNITIVA MUNICIPAL DESAUDE - SEMSA.

ITEM DESCRIGAO/ESPECIFICAGOES UNIDADE QUANTIDADE VALOR UN ITARIO  VALOR TOTAL
010872 SORO RINGER SIMPLES 500ML FRASCO 2.750,00 5,250 14.437,50
033362 AMPICILINA 1G AMPOLA 15.000,00 13,800 207.000,00
035590 DIAZEPAM INJ. 10mg/2ml UNIDADE 1.525,00 1,200 1.830,00
035628 ALBENDAZOL 40MG/ML 10ML FRASCO 20.340,00 2,000 40.680,00
035714 CEFEPIMA 2G AMPOLA 900,00 11,500 10.350,00
2G
035716 CEFEPIMA 1G AMPOLA 1.500,00 9,000 13.500,00
035902 TENOXICAN 40mg Inj UNIDADE 300,00 9,000 2.700,00
037020 PAROXETINA 20MG COMPRIMIDO 195,00 0,700 136,50
037044 DIGOXINA 0,25MG COMPRIMIDO 750,00 0,100 75,00
037073 PREDNISONA 20MG. COMPRIMIDO 25.480,00 0,200 5.096,00
037077 SINVASTATINA 10MG COMPRIMIDO 900,00 0,190 171,00
037084 AMICACINA SOL. INJ. 100MG/2ML UNIDADE 600,00 1,670 1.002,00
037122 TENOXICAN SOL. INJ. 20MG UNIDADE 300,00 6,900 2.070,00
037453 CINARIZINA 25MG. COMPRIMIDO 21.200,00 0,140 2.968,00
037457 IBUPROFENO 300MG COMPRIMIDO 31.000,00 0,120 3.720,00
037462 PARACETAMOL 750MG. COMPRIMIDO 3.000,00 0,120 360,00
037470 CLORIDRATO DE AMBROXOL SUSP.15MG/05ML UNIDADE 90,00 2,750 247,50
037503 AZTREONAM SOL.INJ. 1G UNIDADE 750,00 24,500 18.375,00
037550 NEOCAINA PESADA SOL.INJ. UNIDADE 900,00 4,900 4.410,00
039972 CLORETO DE POTASSIO 19,1% 10ML AMPOLA 1.650,00 0,400 660,00
040038 DIPIRONA SODICA 500MG/ML GOTAS - 10ML FRASCO 3.190,00 1,080 3.445,20
040044 EFEDRINA 50MG INJ AMPOLA 900,00 3,820 3.438,00
040088 FOSFATO SODICO DE PREDNISOLONA 3MG/ML SOLUCAO ORAL FRASCO 1.500,00 6,000 9.000,00
040116 HIDROCORTIZONA 500MG INJ AMPOLA 6.000,00 10,950 65.700,00
040236 NORTRIPTILINA 50MG COMPRIMIDO 195,00 0,790 154,05
040288 SAIS P/REIDRATACAO ORAL 27,9G UNIDADE 725,00 0,970 703,25
040308 SULFATO DE MAGNESIO 50% AMPOLA 3.000,00 0,880 2.640,00
042201 KOLAGENASE POMADA C/ CLORAFENICOL BISNAGA 60,00 24,700 1.482,00
042202 KOLAGENASE POMADA S/ CLORAFENICOL BISNAGA 112,00 24,700 2.766,40
042217 SULFAMETOXAZOL + TRIMETROPRIMA 400MG+80MG COMPRIMIDO 1.500,00 0,170 255,00
042225 NIFEDIPINO SUBLINGUAL 10MG COMPRIMIDO 900,00 0,120 108,00
042228 ATROPINA SOL.INJ. 0,25MG/ML UNIDADE 600,00 0,500 300,00
042231 BUSCOPAN INJ. 20MG/01ML UNIDADE 18.000,00 1,550 27.900,00
042233 CLINDAMICINA 300MG INJ AMPOLA 9.000,00 3,800 34.200,00
042236 CLORIDRATO DE HIDRALAZINA SOL.INJ. 20MG UNIDADE 750,00 8,650 6.487,50
042249 LIDOCAINA SOL.INJ 2% UNIDADE 900,00 3,270 2.943,00
042255 SORO GLICOSADO - GLICOSE 5% 250ML UNIDADE 4.250,00 3,950 16.787,50
042257 SORO RINGER LACTADO 500ML FRASCO 7.000,00 5,250 36.750,00
042260 AMPICILINA + SULBACIM SOL.INJ. UNIDADE 300,00 29,000 8.700,00
042264 CLORIDRATO DE NALOXONA 0,400MG INJ. AMPOLA 150,00 10,970 1.645,50
042268 ENOXAPARINA 100MG/1IML SOL.INJ. UNIDADE 300,00 39,000 11.700,00
042269 ENOXAPARINA 20MG/0,20ML SOL.INJ. UNIDADE 300,00 22,000 6.600,00
042270 ENOXAPARINA 40MG/0,40ML SOL.INJ. UNIDADE 300,00 24,900 7.470,00
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042271 ENOXAPARINA 60MG/0,60ML SOL.INJ. UNIDADE 300,00 26,900 8.070,00
042272 ENOXAPARINA 80MG/0,80ML SOL.INJ. UNIDADE 300,00 36,600 10.980,00
043368 LORAZEPAM 2MG. COMPRIMIDO 375,00 0,150 56,25
043467 ACIDO TRANEXAMICO 250MG/5ML AMPOLA 4.200,00 3,100 13.020,00
050240 AMITRIPTILINA 25MG. COMPRIMIDO 5.250,00 0,100 525,00
050241 AMITRIPTILINA 75MG COMPRIMIDO 1.500,00 0,200 300,00
050243 BIPERIDENO 2MG. COMPRIMIDO 7.950,00 0,360 2.862,00
050245 CARBAMAZEPINA 2% 20MG/1ML 100ML FRASCO 1.170,00 14,500 16.965,00
050246 CARBAMAZEPINA 200MG. COMPRIMIDO 9.800,00 0,250 2.450,00
050247 CARBONATO DE LITIO 500MG. COMPRIMIDO 1.375,00 0,390 536,25
050248 CLONAZEPAM 2,5MG/ML 20ML FRASCO 275,00 4,850 1.333,75
050249 CLONAZEPAM 2MG. COMPRIMIDO 550,00 0,200 110,00
050252 CLORIDRATO DE PROMETAZINA SOL.INJ. 25MG/ML AMPOLA 825,00 2,450 2.021,25
050253 CLORPROMAZINA 100MG. COMPRIMIDO 250,00 0,380 95,00
050255 DECANOATO DE HALOPERIDOL SOL.INJ. 50MG/ML AMPOLA 660,00 15,500 10.230,00
050256 DIAZEPAM 10MG* COMPRIMIDO 1.250,00 0,090 112,50
050258 FENITOINA SODICA INJ. 20MG AMPOLA 550,00 3,500 1.925,00
050260 FENOBARBITAL 100MG* COMPRIMIDO 7.050,00 0,220 1.551,00
050261 FENOBARBITAL 40MG/1ML 20ML FRASCO 105,00 4,850 509,25
050262 FENOBARBITAL INJ. 100MG/ML AMPOLA 550,00 2,980 1.639,00
050263 FLUMAZENIL SOL.INJ. 0,5MG/5ML AMPOLA 30,00 39,000 1.170,00
050264 FLUOXETINA 20MG. COMPRIMIDO 10.600,00 0,200 2.120,00
050265 HALOPERIDOL 5MG* COMPRIMIDO 8.170,00 0,230 1.879,10
050266 LEVOMEPROMAZINA 100MG* COMPRIMIDO 3.390,00 1,200 4.068,00
050267 LEVOMEPROMAZINA 25MG* COMPRIMIDO 6.525,00 0,700 4.567,50
050269 RISPERIDONA 1MG* COMPRIMIDO 1.650,00 0,420 693,00
050270 RISPERIDONA 2MG* COMPRIMIDO 7.690,00 0,500 3.845,00
050272 SERTRALINA 50MG COMPRIMIDO 3.000,00 0,490 1.470,00
050274 VALPROATO DE SODIO 250MG CAPSULA 4.695,00 0,500 2.347,50
050275 VALPROATO DE SODIO XAROPE 250MG/ML 100ML FRASCO 750,00 4,850 3.637,50
050362 ACICLOVIR 200MG* COMPRIMIDO 21.000,00 0,190 3.990,00
050363 ACICLOVIR 50MG. TUBO 150.780,00 3,500 527.730,00
050364 ACIDO FOLICO 5MG. COMPRIMIDO 39.600,00 0,070 2.772,00
050367 AMBROXOL 30MG/5ML 120ML XAROPE ADULTO FRASCO 6.500,00 2,350 15.275,00
050368 AMBROXOL 15MG/5ML 120ML XAROPE PEDIATRICO FRASCO 6.500,00 2,350 15.275,00
050369 AMIODARONA 200MG.. COMPRIMIDO 20.375,00 0,380 7.742,50
050371 AMOXICILINA 500MG.. COMPRIMIDO 31.200,00 0,230 7.176,00
050372 AMPICILINA PO SUSP.ORAL 50MG FRASCO 1.750,00 3,700 6.475,00
050373 AMPICILINA 500MG.. COMPRIMIDO 27.700,00 0,260 7.202,00
050374 ANLODIPINO 10MG.. COMPRIMIDO 22.500,00 0,090 2.025,00
050376 AZITROMICINA 500MG* COMPRIMIDO 21.800,00 0,650 14.170,00
050379 BROMIDRATO DE IPRATROPIO 0,25MG/ML FRASCO 150,00 1,130 169,50
050380 CAPTOPRIL 25MG.. COMPRIMIDO 50.300,00 0,030 1.509,00
050381 CARVEDILOL 3,125MG. COMPRIMIDO 15.000,00 0,140 2.100,00
050382 CARVEDILOL 6,25MG.. COMPRIMIDO 15.000,00 0,170 2.550,00
050383 CEFALEXINA 260MG/ML SUSP.ORAL FRASCO 2.500,00 8,500 21.250,00
050384 CEFALEXINA 500MG. COMPRIMIDO 39.000,00 0,600 23.400,00
050385 CETOCONAZOL + DPRIPRINATO DE BETAMETASONA + SULFATO TUBO 750,00 5,000 3.750,00
DE NEOMICINA CREME 30GR

050386 CETOCONAZOL SHAMPOO 20MG/110ML FRASCO 550,00 5,900 3.245,00
050389 CLORIDRATO DE DEXCLORFERINAMINA 2MG COMPRIMIDO 25.000,00 0,120 3.000,00
050390 CLORIDRATO DE CEXCLORFERINAMINA 2MG/5ML XAR OPE FRASCO 12.500,00 1,950 24.375,00
050391 COMPLEXO B* COMPRIMIDO 25.000,00 0,090 2.250,00
050392 COMPLEXO B SUSP.ORAL FRASCO 2.000,00 2,750 5.500,00
050394 DEXCLORFENIRAMINA 2MG COMPRIMIDO 2.500,00 0,120 300,00
050395 DEXCLORFENIRAMINA 2MG/5ML FRASCO 25.000,00 1,850 46.250,00
050396 DICLOFENACO 15MG/ML GTS FRASCO 1.000,00 2,850 2.850,00
050397 DIPIRONA SODICA 500MG* COMPRIMIDO 37.200,00 0,130 4.836,00
050399 DRAMIM 25MG/ML 30ML SOL.ORAL FRASCO 625,00 4,650 2.906,25
050400 ENALAPRIL 10MG. COMPRIMIDO 30.000,00 0,090 2.700,00
050401 ENALAPRIL 20MG. COMPRIMIDO 25.000,00 0,090 2.250,00
050405 ESPIRONOLACTONA 25MG. COMPRIMIDO 25.000,00 0,220 5.500,00
050406 FLUCONAZOL 150MG. COMPRIMIDO 26.500,00 0,410 10.865,00
050407 FUROSEMIDA 40MG. COMPRIMIDO 25.150,00 0,060 1.509,00
050412 IBUPROFENO 100MG/ML 50ML FRASCO 2.250,00 2,350 5.287,50
050416 ISOSSORBIDA 10MG SUBLINGUAL COMPRIMIDO 25.000,00 0,330 8.250,00
050418 KOLLAGENASE 30GR TUBO 2.500,00 21,800 54.500,00
050419 L-ENEMA 130ML UNIDADE 2.500,00 7,000 17.500,00
050423 LOSARTANA POTASSICA 100MG.. COMPRIMIDO 12.500,00 0,330 4.125,00
050425 MEBENDAZOL 100MG.. COMPRIMIDO 26.875,00 0,060 1.612,50
050426 MEBENDAZOL 20MG/ML SUSP.ORAL FRASCO 3.175,00 1,650 5.238,75
050429 METILDOPA 250MG.. COMPRIMIDO 26.500,00 0,220 5.830,00
050430 METOCLOPRAMIDA 10MG. COMPRIMIDO 2.450,00 0,100 245,00
050431 METOCLOPRAMIDA 40MG 10ML GTS FRASCO 1.250,00 0,950 1.187,50
050433 METRONIDAZOL 40MG/ML 80ML SUSP.ORAL FRASCO 14.030,00 3,200 44.896,00
050434 METRONIDAZOL CREME VAGINAL 500MG C/APLICADO R 50GR TUBO 800,00 4,200 3.360,00
050436 NEOMICINA + BACITRACINA 10GR TUBO 2.710,00 1,850 5.013,50
050437 NIFEDIPINO 10MG. COMPRIMIDO 20.600,00 0,120 2.472,00
050438 NIMESULIDA 100MG.. COMPRIMIDO 32.100,00 0,100 3.210,00
050440 NIMODIPINO 30MG.. COMPRIMIDO 12.500,00 0,550 6.875,00
050441 NISTATINA 25.000Ul/G CREME VAGINAL TUBO 1.460,00 4,500 6.570,00
050445 OLEO MINERAL 100ML. FRASCO 1.015,00 3,350 3.400,25
050448 OTOMICINA 10ML FRASCO 250,00 4,200 1.050,00
050456 RANITIDINA 150MG.. COMPRIMIDO 52.100,00 0,140 7.294,00
050459 SIMETICONA 75MG/ML FRASCO 2.000,00 1,160 2.320,00
050460 SINVASTATINA 20MG.. COMPRIMIDO 50.000,00 0,140 7.000,00
050461 SORO REIDRATANTE ORAL UNIDADE 37.500,00 0,800 30.000,00
050462 SULFA + TRIMETROPINA 200MG/5ML 50ML SUSP.OR AL FRASCO 2.500,00 2,000 5.000,00
050463 SULFA + TRIMETROPINA 400+80MG COMPRIMIDO 50.900,00 0,160 8.144,00
050465 SULFASIAZINA DE PRATA 1% 400GR POTE 560,00 41,500 23.240,00
050467 SULFATO FERROSO 68MG/ML GTS FRASCO 2.000,00 1,300 2.600,00
050471 ADENOCARD 6MG/ML SOL.INJ. UNIDADE 375,00 11,700 4.387,50
050497 CIMETIDINA SOL.INJ. 300MG/2ML. UNIDADE 1.500,00 1,050 1.575,00
050507 CLORETO DE SUXAMETONIO PO 100MG SOL.INJ. UNIDADE 30,00 18,000 540,00
050508 CLORETO DE SUXAMETONIO PO 500MG SOL.INJ. UNIDADE 30,00 23,500 705,00
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050513 CLORIDRATO DE MIDAZOLAM SOL.INJ. 15MG UNIDADE 900,00 2,150 1.935,00
050517 COMPLEXO B SOL.INJ. 2ML. UNIDADE 28.500,00 1,470 41.895,00
050521 DICLOFENACO POTASSICO 75MG. AMPOLA 3.000,00 0,970 2.910,00
050531 FUROSEMIDA SOL.INJ. 10MG/ML UNIDADE 1.500,00 1,030 1.545,00
050541 HEPARINA SODICA SOL.INJ. 5.000.000Ul. AMPOLA 600,00 10,750 6.450,00
050551 MANITOL 20% 500ML. FRASCO 6.000,00 9,900  59.400,00
050555 MORFINA 0,2MG/1ML. AMPOLA 1.500,00 9,270  13.905,00
050568 SORO FISIOLOGICO - CLORETO DE SODIO 0,9% 25  OML.  UNIDADE 2.750,00 3900  10.725,00
050569 SORO FISIOLOGICO - CLORETO DE SODIO 0,9% 50  OML.  UNIDADE 14.750,00 4450  65.637,50
050571 SORO GLICOSADO - GLICOSE 5% 500ML. UNIDADE 11.500,00 4,990  57.385,00
050597 AMINOFILINA 24MG/ML 10ML SOL.INJ. AMPOLA 1.500,00 1,170 1.755,00
050601 AMOXICILINA 250MG/5ML PO SUSP.ORAL FRASCO 3.100,00 4,000  12.400,00
050603 AMOXICILINA + CALVANATO 250MG + 62,5MG/5ML 100ML  FRASCO 1.500,00 21,900  32.850,00
050608 AMPICILINA 250MG/5ML 60ML SUSP.ORAL FRASCO 1.200,00 4,150 4.980,00
050609 AZITROMICINA 600MG/9ML SUSP.ORAL FRASCO 4.725,00 5400  25.515,00
050615 BROMETO DE IPRATROPIO SOL. 0,025% FRASCO 300,00 1,850 555,00
050617 BROMOPRIDA 10MG/2ML INJ. AMPOLA 24.000,00 1,820  43.680,00
050618 BUSCOPAN COMPOSTO (HYPOSINA COMPOSTO) 4MG/M+ DIPIR UNIDADE 12.000,00 2,950  35.400,00
ONA 500MG/ML
050619 CARBAMAZEPINA 400MG. COMPRIMIDO 300,00 0,300 90,00
050622 CEFALEXINA (SODICA OU CLORIDRATO)500MG CAPSULA 15.000,00 0,500 7.500,00
050623 CEFALEXINA (SODICA OU CLORIDRATO)250MG/5ML ~ 100ML ~ FRASCO 4.500,00 11,400  51.300,00
050625 CEFTRIAXONA 1G INJ. AMPOLA 33.000,00 7,650  252.450,00
050628 CETOCONAZOL CREME 2% 20MG/1GR 30GR BISNAGA 450,00 2,450 1.102,50
050640 CLORIDRATO DE AMIODARONA 200MG. COMPRIMIDO 600,00 0,360 216,00
050641 CLORIDRATO DE BUPIVACAINA + GLICOSE 5SMG/ML ~ + 80MG/ML AMPOLA 900,00 4,550 4.095,00
aML
050642 CLORIDRATO DE CETAMINA 50MG/ML 10ML AMPOLA 210,00 10,000 2.100,00
050645 CLORIDRATO DE CLINDAMICINA 300MG/2ML 4ML AMPOLA 300,00 7,950 2.385,00
050648 CLORIDRATO DE LIDOCAINA 2% S/VASO CONSTRITO R FRASCO 4.500,00 3950  17.775,00
050650 CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 10MG. COMPRIMIDO 1.500,00 0,100 150,00
050651 CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 4MG/IML 10ML G TS FRASCO 900,00 1,150 1.035,00
050652 CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 10MG/2ML AMPOLA 1.500,00 0,580 870,00
050653 CLORIDRATO DE NEOSTIGMINA 0,5MG/ML AMPOLA 300,00 1,350 405,00
050654 CLORIDRATO DE PETIDINA 50MG/ML AMPOLA 1.500,00 3,000 4.500,00
050656 CLORIDRATO DE RANITIDINA 300MG COMPRIMIDO 300,00 0,140 42,00
050660 DESLANOSIDEO 0,2MG/2ML INJ. AMPOLA 1.350,00 2,100 2.835,00
050664 DEXAMETAZONA 4MG/2,5ML AMPOLA 12.000,00 1,800  21.600,00
050666 DIAZEPAM 5MG* COMPRIMIDO 150,00 0,090 13,50
050670 DICLOFENACO SODICO 75MG/3ML INJ. AMPOLA 13.500,00 1,200  16.200,00
050672 DIMORF (SULFATO DE MORFINA) 10MG/1ML AMPOLA 3.000,00 4500  13.500,00
050676 DOPAMINA 50MG/10ML INJ. AMPOLA 300,00 2,000 600,00
050679 DRAMIN B6 GTS 20ML. FRASCO 180,00 3,000 540,00
050682 ESCOPOLAMINA (HIOSCINA) 20MG/1ML INJ. AMPOLA 15.000,00 1,750  26.250,00
050695 FUROSEMIDA 20MG/2ML INJ. AMPOLA 400,00 1,100 440,00
050699 GLICOSE 50% 20ML C/100 AMPOLAS CAIXA 400,00 45,000  18.000,00
050706 HIDRALAZINA 20MG/1IML INJ. AMPOLA 1.500,00 8300  12.450,00
050707 HIDROCLOROTIAZIDA 50MG* COMPRIMIDO 150,00 0,050 7,50
050711 HIDROXIDO DE ALUMINIO 230MG COMPRIMIDO 3.000,00 0,330 990,00
050712 HIDROXIDO DE ALUMINIO SUSP. 61,5MG/ML FRASCO 1.500,00 2,950 4.425,00
050716 IMUNOGLOBINA HUMANA 500MG/2ML UNIDADE 150,00 3 50,000  52.500,00
050721 MANITOL 20% 200ML FRASCO 150,00 9,200 1.380,00
050722 MEBENDAZOL 100MG/5ML FRASCO 150,00 1,800 270,00
050724 METILDOPA 500MG* COMPRIMIDO 1.500,00 0,350 525,00
050728 MIDAZOLAN 15MG/3ML INJ. AMPOLA 300,00 2,400 720,00
050729 MIDAZOLAN 50MG/10ML INJ. AMPOLA 1.500,00 3,000 4.500,00
050730 MIDAZOLAN 5MG/5ML INJ. AMPOLA 300,00 2,400 720,00
050736 OMEPRAZOL 40MG* CAPSULA 600,00 0,180 108,00
050739 OXACILINA 500MG INJ. AMPOLA 300,00 5,850 1.755,00
050744 PENICILINA CRISTALINA 5.000.000U1 INJ. AMPOLA 3.000,00 14,700  44.100,00
050748 PROPOFOL 10MG. FRASCO 600,00 10,000 6.000,00
050764 SULFATO DE ATROPINA 0,25MG/IML AMPOLA 3.000,00 0,500 1.500,00
050772 SULFATO DE MAGNESIO 10% INJ. AMPOLA 3.900,00 0,500 1.950,00
050775 SULFATO DE SALBUTAMOL 2MG/5ML XAROPE FRASCO 1.500,00 1,850 2.775,00
050776 SULFATO FERROSO 125MG/ML GTS FRASCO 930,00 1,500 1.395,00
050777 TRAMADOL 100MG INJ. AMPOLA 27.900,00 1,500  41.850,00
050779 VITAMINA K 10MG/ML AMPOLA 1.800,00 1,950 3.510,00
051922 CEFALEXINA (SODICA OU CLORIDRATO) 500MG COMPRIMIDO 6.000,00 0,500 3.000,00
051923 AMOXICILINA 500MG* CAPSULA 1.500,00 0,240 360,00
051925 AMPICILINA 500MG... CAPSULA 4,500,00 0,290 1.305,00
051928 CLORIDRATO DE PROMETAZINA 50MG/2ML INJ. AMPOLA 1.500,00 2,500 3.750,00
051933 FENITOINA SODICA 250MG/5ML AMPOLA 600,00 2,990 1.794,00
051934 FENOBARBITAL SODICO 100MG/ML INJ. AMPOLA 300,00 2,750 825,00
051935 FENOBARBITAL SOLUCAO 4% UNIDADE 300,00 4,850 1.455,00
051937 HALOPERIDOL 2MG/1ML 30ML FRASCO 600,00 5,650 3.390,00
051938 IBUPROFENO 100MG/5ML 50ML FRASCO 2.550,00 2,890 7.369,50
051940 LORATADINA XAROPE 5MG/5ML FRASCO 390,00 3,700 1.443,00
051941 METILERGOMETRINA 0,2MG/1IML AMPOLA 3.000,00 2,100 6.300,00
051944 NIMESULIDA 50MG/5ML SOL.ORAL 15ML FRASCO 2.630,00 1,650 4.339,50
051951 SULFATO DE GENTAMICINA 40MG INJ. AMPOLA 1.500,00 1,200 1.800,00
051953 SULFATO DE GENTAMICINA 80MG INJ. AMPOLA 3.000,00 1,350 4.050,00
051986 ANESTESICO SPRAY FRASCO 15,00 50,000 750,00
051988 CEFALEXINA SODICA SUSP.ORAL 50MG/ML FRASCO 150,00 9,800 1.470,00
051989 FREET ENEMA 100ML FRASCO 150,00 9,500 1.425,00
051990 IODETO DE POTASSIO XAROPE 100ML FRASCO 90,00 3,000 270,00
051991 BENZILPENICILINA POTASSICA SOL.INJ. 5.000,0 OUI(CRIST AMPOLA 6.000,00 14,900  89.400,00
ALINA)
052007 GENTAMICINA 40MG/01ML INJ AMPOLA 900,00 1,080 972,00
052008 GENTAMICINA 8OMG/IML INJ AMPOLA 1.500,00 1,250 1.875,00
052010 HERMITRATO DE NOREPINEFRINA SOL.INJ. 20MG/M L AMPOLA 600,00 9,070 5.442,00

VALOR GLOBAL R$ 2.929.510,50
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CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR DO CONTRATO

1. O valor deste contrato, é de R$ 2.929.51(b& milhdes, novecentos e vinte e nove mil, hemos e dez
reais e cinquenta centavos).

2. Os quantitativos indicados na Planilha de Fo&wbade Precos constante da proposta apresentada pela
CONTRATADA no Pregdo PP021/2016-SRP sdo meramestiaivos, ndo acarretando a Administracdo do
CONTRATANTE qualquer obrigacdo quanto a sua exezo¢gpagamento.

CLAUSULA TERCEIRA - DO AMPARO LEGAL

1. A lavratura do presente Contrato decorre daized@lo do Pregdo n° PP021/2016-SRP, realizado co
fundamento na Lei n°® 10.520, de 17 de julho de 2082 ei n° 8.666/93e nas demais normas vigentes.

CLAUSULA QUARTA - DA EXECUGCAO DO CONTRATO

1. A execucdo deste Contrato, bem como os casesongksos regular-se-do pelas clausulas contragtupiedos
preceitos de direito publico, aplicando-lhes, stiydenente, os principios da Teoria Geral dos Coodrae as
disposicdes de direito privado, na forma do arfigpda Lei n° 8.666/93 combinado com o inciso Xllagtigo 55 do
mesmo diploma legal.

2. O fornecimento dos medicamentos e insumos sédmonados e parcelados de acordo com as neadssidlia
Secretaria Executiva Municipal de Saude - SEMSAtaredo a Contratada atender aos pedidos independsmie

dos quantitativos solicitados no prazo maximo de(€lBco) dias Uteis contados do recebimento da Nieta
Autorizacdo de Fornecimento. Os itens fornecidogeid® ser entregues parcelados no CAF, sediadovenida

Goias, s/n°, Bairro Novo Horizonte - Sao Félix daga-PA, no horéario das 07:30 as 13:30 h.

3. O recebimento dos produtos devera ser efetualdoGhefe do Departamento de Compras ou por oetrader
designado para esse fim, representando o FUNDO I@UMWL DE SAUDE.

4. A Entrega dos medicamentos e insumos farmacdutievera ser feita em até 05 (cinco) dias Uteistados do
recebimento da nota de empenho correspondenteagreackla.

5. A entrega devera ser feita no CAF, sediado nenisla Goias, s/n°, Bairro Novo Horizonte - Sdox-éb Xingu-
PA, no horario das 07:30 as 13:30 h.

6. Os medicamentos e insumos farmacéuticos a séamacidos pela (s) empresa (s) contratada(s) @ever
apresentar em suas embalagens secundarias e/@uiasim expresséo "PROIBIDA A VENDA NO COMERCIO".

7. Os Medicamentos e insumos farmacéuticos deverambrigatoriamente, no minimo, 01 (um) ano dédeale, a
contar da data da entrega, sendo que os que agmeserprazo de validade inferior deverdo obedentegas
programadas a critério do Fundo Municipal de Sanidmediante acordo mutuo.

8. Na nota fiscal emitida devera constar obrigatoente o numero dos lotes dos medicamentos e il8sumo
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farmacéuticos.

9. Os medicamentos sujeitos ao controle espediterges a Portaria GM/MS n° 344, de 12/05/98 devepnstar
de nota fiscal separada dos demais ndo enquadradasma citada.

10. Os medicamentos e insumos farmacéuticos dewerdentregues com as embalagens em perfeito estaslo
condicBes e temperatura exigidas no rotulo. Nenlnemeessa sera aceita pelo Fundo Municipal de Saade,ndo
tenha sido transportada nas condigbes ideais dseo@tdo e armazenamento. Sendo constatada qualquer
irregularidade, o fornecedor devera entregar newaessa dentro das condicdes ideais, cujo prazalstgeminado

no ato pelo responsavel pelo recebimento e imedatte comunicado & Secretaria de Salude para qagnye]
adotada(s) a(s) sancao(0es) cabivel(eis).

11. Os medicamentos e insumos farmacéuticos queegiirados na ANVISA deverdo possuir impressosem
rétulo o numero de registro emitido pela respechgéncia.

12. Os medicamentos e insumos farmacéuticos diagessde registro deverdo ter em sua embalagenzesesli
"Declarado isento de registro pelo Ministério dad.

13. Na embalagem dos medicamentos genéricos destaaescrito "Medicamento Genérico", dentro de tarja
amarela.

14. As despesas decorrentes de frete, seguro esdemecargos competem, exclusivamente ao licitaeneador;

15. O contrato serd acompanhado e fiscalizadoguuider designado pelo FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE.

16. As decis@es e providéncias que ultrapassareompeténcia do servidor designado deverdo seritadlis ao
Ordenador de Despesas do FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE tempo habil para a adocdo das medidas
convenientes.

17. O fornecimento dos medicamentos e a emissfotiaFiscal deve obedecer fielmente o determinadhota de
Autorizacdo de Fornecimento, principalmente no mumye as quantidades, sob pena de rejeicdo daFimal e
aplicacdo das penalidades previstas na Ata.

CLAUSULA QUINTA - DA VIGENCIA E DA EFICACIA

1. O prazo de vigéncia deste Contrato tera ininio02 de Junho de 2016 extinguindo-se em 31 de Dwrede
2016, com validade e eficacia legal apds a puldicalp seu extrato, tendo inicio e vencimento endéiexpediente,
devendo-se excluir o primeiro e incluir o ultimo.

CLAUSULA SEXTA - DOS ENCARGOS DO CONTRATANTE

1. Cabera ao CONTRATANTE:

1.1 - permitir acesso dos empregados da CONTRATAIBAdependéncias do CONTRATANTE para a
entrega dos produtos;
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1.2 - impedir que terceiros fornegcam os produtgstolmleste Contrato;

1.3 - prestar as informacfGes e os esclarecimeriesvgnham a ser solicitados pelos empregados da
CONTRATADA;

1.4 - devolver os produtos que nao apresentaredigfies de serem consumidos;

1.5 - solicitar a troca dos produtos devolvidos i comunicacdo a ser feita pelo Servico de
Almoxarifado;

1.6 - solicitar, por intermédio de Autorizacdo derfecimento expedida pelo Servico de Almoxarifaalo,
fornecimento dos produtos objeto deste Contrato;

1.7 - comunicar a CONTRATADA, qualquer irreguladéano fornecimento dos produtos e interromper
imediatamente o fornecimento, se for o caso.
CLAUSULA SETIMA - DOS ENCARGOS DA CONTRATADA
1. Caberd a CONTRATADA:
1.1 - responder, em relacdo aos seus empregaddsdps as despesas decorrentes dos servigcosoais
a) salérios;
b) seguros de acidentes;
C) taxas, impostos e contribuicoes;
d) indenizac0es;
e) vales-refeicéo;
f) vales-transporte; e
g) outras que porventura venham a ser criadagyeasipelo Governo.

1.2 - manter os seus empregados sujeitos as nalist@glinares do CONTRATANTE, porém sem qualquer
vinvulo empregaticio com o 6rgéo;

1.3 - manter, ainda, os seus empregados identificadr cracha, quando em trabalho, devendo substitu
imediatamente qualquer um deles que seja consiénadnveniente a boa ordem e as normas discipbndo
CONTRATANTE;

1.4 - respeitar as normas e procedimentos de ¢temtracesso as dependéncias do CONTRATANTE;

1.5 - responder pelos danos causados diretameAgménistracdo do CONTRATANTE ou a terceiros,
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decorrentes de sua culpa ou dolo, durante o fonatd do produto, ndo excluindo ou reduzindo essa
responsabilidade a fiscalizacdo ou o acompanhanpeidcCONTRATANTE;

1.6 - responder, ainda, por quaisquer danos cassatietamente a bens de propriedade do
CONTRATANTE, quando esses tenham sido ocasionaglosqus empregados durante o fornecimento do prpdut

1.7 - efetuar a entrega do produto objeto da Azagéo de Fornecimento, de acordo com a necessidade
interesse do CONTRATANTE, no prazo de 3 (trés) diass apos o recebimento da Autorizacdo de Fameetd
expedida pelo do Servico de Almoxarifado;

1.8 - efetuar a troca dos produtos consideradosceeiticées de consumo, no prazo maximo de 24 (einte
guatro) horas, contadas do recebimento da comuneaxpedida pelo Servico de Almoxarifado;

1.9 - comunicar ao Servico de Almoxarifado do COMTRNTE, por escrito, qualquer anormalidade de
carater urgente e prestar os esclarecimentos e fecessario; e

1.10 - a obrigacao de manter-se, durante todacuede do contrato, em compatibilidade com as obdiga
assumidas, todas as condi¢fes de habilitacdo éicpgio exigidas no Pregdo n°® PP021/2016-SRP.
CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES SOCIAIS, COMERCIAI S E FISCAIS
1. A CONTRATADA cabera, ainda:

1.1 - assumir a responsabilidade por todos os gosgrrevidenciarios e obrigacBes sociais previstos
legislacdo social e trabalhista em vigor, obrigasel@ salda-los na época propria, vez que os sguegados nao
manterdo nenhum vinculo empregaticio com 0 CONTRNTE,;

1.2 - assumir, também, a responsabilidade por taslgsovidéncias e obrigacdes estabelecidas reddego
especifica de acidentes de trabalho, quando, eméooia da espécie, forem vitimas os seus empregadndo do

fornecimento do produto ou em conexao com ele gajjue acontecido em dependéncia do CONTRATANTE;

1.3 - assumir todos os encargos de possivel demieaigdhista, civil ou penal, relacionadas ao formento
do produto, originariamente ou vinculada por preé@en conexao ou continéncia; e

1.4 - assumir, ainda, a responsabilidade pelosrgoediscais e comerciais resultantes da adjudicdeste
Contrato.

2. A inadimpléncia da CONTRATADA, com referéncissancargos estabelecidos no item anterior, naeféana
responsabilidade por seu pagamento a Administraga@ONTRATANTE, nem podera onerar o objeto deste
Contrato, razdo pela qual a CONTRATADA renunciaregpamente a qualquer vinculo de solidariedadey ati
passiva, para com 0 CONTRATANTE.

CLAUSULA NONA - DAS OBRIGACOES GERAIS

1. Deverd a CONTRATADA observar, também, o seguinte
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1.1 - expressamente proibida a contratacdo deidserypertencente ao quadro de pessoal do
CONTRATANTE durante a vigéncia deste Contrato;

1.2 - expressamente proibida, a veiculacdo deiqidétle acerca deste Contrato, salvo se houveligprév
autorizacao da Administracdo do CONTRATANTE; e

1.3 - vedada a subcontratacdo de outra empresa fpamaecimento do produto objeto deste Contrato.

CLAUSULA DECIMA - DO ACOMPANHAMENTO E DA FISCALIZAC AO

1. Este contrato serd acompanhado e fiscalizado seovidor designado para esse fim, representando o
CONTRATANTE, permitida a contratacéo de terceirasapassisti-lo e subsidia-lo de informacdes pentagea essa
atribuicéo.

2. As decisbes e providéncias que ultrapassaremmgpeaténcia do servidor desigano para esse fim devesr
solicitadas a Autoridade Competente do(a) CONTRATEN em tempo habil para a adocdo das medidas
convenientes.

3. A CONTRATADA devera manter preposto, aceito petianinistracdo do CONTRATANTE, durante o periodo de
vigéncia do Contrato, para representa-la adminigtrmente sempre que for necessario.

CLUASULA DECIMA PRIMEIRA - DA ATESTACAO

1. A atestacado das faturas correspondentes accior@@to do produto cabera ao Chefe do Servigo deRdrifado
do CONTRATANTE, ou a outro servidor designado pesse fim.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA DESPESA

1. A despesa com o fornecimento do produto de i@ b objeto, esta a cargo da dotacdo orcameriigeiicio
2016 Atividade 0606.103020005.2.043 Manutencdo A& £, Classificacdo econdmica 3.3.90.30.00 Matetial
Consumo, Subelemento 3.3.90.30.09, no valor de R%$16,25, Exercicio 2016 Atividade 0606.1030100082
Assisténcia Farmacéutica Basica - FB , Classifioagcon6mica 3.3.90.30.00 Material de Consumo, |Suiasto
3.3.90.30.09, no valor de R$ 1.069.642,25, ExescR016 Atividade 0606.103020005.2.041 Manuten¢d® da
Unidades Hospitalares , Classificacdo econdmic®@.30.00 Material de Consumo, Subelemento 3.309T03 no
valor de R$ 1.808.558,00 .

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO PAGAMENTO
1. A CONTRATADA deveréa apresentar nota fiscal dayaidacdo e pagamento da despesa pelo CONTRATANTE
mediante ordem bancaria creditada em conta cormntgheque nominal ap fornecedor no prazo de 1f) @dias

contados da apresentacao dos documentos juntC@dTRATANTE.

2. Para efeito de cada pagamento, a nota fiscéhtava deverd estar acompanhada das guias de cagpmda
regularidade fiscal para com a Seguridade Sodi8%), a Fazenda Federal, Estadual e Municipal daadido ou
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sede do CONTRATADO e o FGTS, em original ou emdopma autenticada.

3. O CONTRATANTE reserva-se o direito de recusgragamento se, no ato da atestacdo, os produtecidos
nao estiverem em perfeitas condi¢cdes de consurnemalesacordo com as especificacbes apresentadeisas.a

4. O CONTRATANTE podera deduzir do montante a paggawalores correspondentes a multas ou indeniga¢de
devidas pela CONTRATADA, nos termos deste Contrato.

5. Nenhum pagamento serd efetuado a CONTRATADA amgupendente de liquidacdo qualquer obrigacao
financeira, sem que isso gere direito a alteragd@decos, ou de compensacao financeira por ateapagamento.
CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA ALTERACAO DO CONTRATO

1. Este Contrato podera ser alterado nos casossfmewno art. 65 da Lei 8.666/93, desde que hdgesse da
Administracdo do CONTRATANTE, com a apresentac&odievidas justificativas.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DO AUMENTO OU SUPRESSAO

1. No interesse da Administracdo do CONTRATANTEyvalor inicial atualizado deste Contrato podera ser
aumentado ou suprimido até o limite de 25% (vintineo por cento), conforme disposto no artigo@sagrafos 1°

e 2°, da Lei n° 8.666/93.

2. A CONTRATADA fica obrigada a aceitar nas mesroasdi¢des licitadas os acréscimos ou supressdesejue
fizerem necessarios, até o limite ora prevista;utatio sobre o valor a ser contratado.

3. Nenhum acréscimo ou supressao podera exceimaite éstabelecido nesta clausula, salvo as su@esesultante
de acordo celebrado entre as partes contratantes.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DAS PENALIDADES

1. Pela inexecuc¢do total ou parcial deste Contrato,pelo descumprimento dos prazos e demais olbkgac
assumidas, a Administracdo do CONTRATANTE podegdaigtida a prévia defesa, aplicar a CONTRATADA as
seguintes sanc¢odes:

1.1 - adverténcia;

1.2 - multa de 10% (dez por cento) sobre o valta este Contrato, no caso de inexecucao totd)hiela
no prazo de 15 (quinze) dias corridos, contadooti@unicacgao oficial;

1.3 - multa de 0,5% (cinco décimos por cento) parde atraso e por ocorréncia, até o0 maximo de (Ha%
por cento) sobre o valor total deste Contrato, qaanCONTRATADA, injustificadamente ou por motivamaceito
pelo CONTRATANTE, deixar de atender totalmente Bcgacdo ou a Autorizacdo de Fornecimento presistas
subitens 1.7 e 1.8 da Clausula Sétima deste Contexttolhida no prazo maximo de 15 (quinze) diastado da
comunicacdo oficial;
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1.4 - multa de 0,3% (trés décimos por cento) parddi atraso e por ocorréncia, até 0 maximo de He% (
por cento) sobre o valor total deste Contrato, qaanCONTRATADA, injustificadamente ou por motivamaceito
pelo CONTRATANTE, atender parcialmente a solicitag@ a Autorizacdo de Fornecimento previstas nbiens
1.7 e 1.8 da Clausula Sétima deste Contrato, rigleoito prazo mximo de 15 (quinze) dias, contadoaaunicacao
oficial;

1.5 - suspensdo temporaria de participar em l@itacimpedimento de contratar com a Administragida
(a) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, por até 2 (dois) anos

2. Ficar impedida de licitar e de contratar comdm#istracdo Publica, pelo prazo de até 5 (cinoosagarantido o
direito prévio da citacdo e da ampla defesa, ertquagrdurarem os motivos determinantes da puni¢dat® que
seja promovida a reabilitacdo perante a propriarimatde que aplicou a penalidade, a CONTRATADA que:

2.1 - ensejar o retardamento da execucédo do otgste Contrato;

2.2 - ndo mantiver a proposta, injustificadamente;

2.3 - comportar-se de modo inidéneo;

2.4 - fizer declaracéo falsa;

2.5 - cometer fraude fiscal,

2.6 - falhar ou fraudar na execuc¢éo do Contrato;

2.7 - ndo celebrar o contrato;

2.8 - deixar de entregar documentacao exigida rtaroe;

2.9 - apresentar documentacao falsa.
3. Além das penalidades citadas, a CONTRATADA ficaujeita, ainda, ao cancelamento de sua inscrigdo
Cadastro de Fornecedores do CONTRATANTE e, no quéer, as demais penalidades referidas no Capituda
Lei n.° 8.666/93.
4. Comprovado impedimento ou reconhecida forca maievidamente justificado e aceito pela Adminigiiado
CONTRATANTE, em relacdo a um dos eventos arrolamngem 2 desta Clausula, a CONTRATADA ficara isent

das penalidades mencionadas.

5. As sanc¢les de adverténcia e de impedimentocidar le contratar com a Administracdo do CONTRATANT

poderdo ser aplicadas a CONTRATADA juntamente comleamulta, descontando-a dos pagamentos a serem

efetuados.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA RESCISAO

1. A inexecucdao total ou parcial do Contrato emsegua rescisdo, conforme disposto nos artig@s8rda Lei n°
8.666/93.
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2. A rescisao do Contrato podera ser:

2.1 - determinada por ato unilateral e escrito denifdistracdo do CONTRATANTE, nos casos enumerados
nos incisos | a XIl e XVII do artigo 78 da Lei mémtada, notificando-se a CONTRATADA com a anteced€n
minima de 30 (trinta) dias;

2.2 - amigavel, por acordo entre as partes, reduaidermo no processo da licitacdo, desde que haja
conveniéncia para a Administracdo do CONTRATANTE;

2.3 - judicial, nos termos da legislacao vigentere@ matéria.

3. A rescisdo administrativa ou amigavel deverapsecedida de autorizacdo escrita e fundamentadaitdaidade
competente.

3.1 - Os casos de rescisdo contratual serdo fomnmddmmotivados nos autos do processo, assegurado o
contraditério e a ampla defesa.
CLAUSULA DECIMA OITAVA - DA VINCULACAO AO EDITALE A PROPOSTA DA CONTRATADA
1. Este Contrato fica vinculado aos termos do Rre§@PP021/2016-SRP, cuja realizacdo decorre daizagdo do
Sr(a). ELCIMAR PEREIRA DE MOURA, e da proposta dalkCTRATADA.
CLAUSULA DECIMA NONA - DO FORO
1. As questGes decorrentes da execucdo destentestio, que ndo possam ser dirimidas administragwéen serao
processadas e julgadas no Foro do Municipio de BEOX DO XINGU, com exclusdo de qualquer outro pmais
privilegiado que seja.
E, para firmeza e validade do que foi pactuadaplage o presente Contrato em 3 (trés) vias dd fgoae forma,

para que surtam um sé efeito, as quais, depois idbes, | sdo assinadas pelas representantes das parte,
CONTRATANTE e CONTRATADA, e pelas testemunhas abaix

SAO FELIX DO XINGU - PA, 02 de Junho de 2016

ELCIMAR AR pERERADE

MOURA:71496653220

A COSTA COMERCIO Assinado de forma digitat ~ FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE PEREIRA DE ~ Dvgsro-chsmsi
A COSTA COMERCIO - . do Brasil - RFB, ou=RFB e-CPF A3,

ATACADISTADE 37 anierapepropuros > (Ncl:lg N%l'4R%\51}A?\141? I/EOOO:L 24 MOURA:7149 CERTFICADORA,cn_ELCIMAR

PRODUTOS FARMACEUT:029773620001 6653220 PEREIRA DE MOURA:71496653220

Dados: 2016.06.21 11:05:40 -03'00

Dados: 2016.06.13 15:10:37

62000162 -03'00'

A. COSTA COMERCIO ATACADISTA DE PROD. FARM. LT®
CNPJ 02.977.362/0001-62
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CONTRATADO(A)
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