Estado do Para
Municipio de Breu Branco
Fundo Municipal de Saude

CONTRATO ADMINISTRATIVO N°
057/2019-FMS, QUE ENTRE SI FAZEM O
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BREU
BRANCO-PA, E A EMPRESA GOIAS
COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS
EIRELI, PARA O FIM QUE NELE DECLARA.

O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BREU BRANCO-PA, pessoa juridica de direito
publico interno, com sede nesta cidade, a Av. Belém, s/n°, Centro, inscrito no CNPJ/MF sob
o n° 11.823.022/0001-78, neste ato representado por seu Gestor, infra-assinado, neste
ato denominado CONTRATANTE, e de outro lado a empresa GOIAS COMERCIO DE
PRODUTOS FARMACEUTICOS EIRELI, com sede em Tucurui-PA, & Rua S3o Pedro, n©
45, Bairro Sdo José, inscrita no CNPJ/MF sob o n° 10.495.738/0001-20 e Inscrigcdo
Estadual n° 15.280.184-7, neste ato representada por seu Sécio Administrador, Sr.
SULIVAN OLIVEIRA DA SILVA, inscrito no CPF/MF sob o n° 012.985.602-92, portador
da Carteira nacional de habilitacao n® 06025892930-DETRAN-PA, residente e domiciliado
a Rua 13,48, Quadra 33, Jardim América, Tucurui, Para, doravante denominada
CONTRATADA, celebram o presente Contrato, tendo em vista o resultado da Licitacdo sob a
modalidade Pregao Presencial SRP n® PP-CPL-008/2019-PMBB, Processo Administrativo
n° 2019.0523-01/SEMAP, homologado em 19/06/2019 e Ata de Registro de Precos -
ARP n° 009/2019-PMBB, nos termos e sujeitas as partes as normas da Lei n® 10.520, de
18/07/2002, Lei n° 8.666, de 21/06/1993 e suas alteracdes, a legislacdo especifica e
normas regulamentares, mediante as Clausulas e condigdes a seguir expressas, que
reciprocamente outorgam e aceitam:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1- Constitui objeto do presente contrato a aquisicio de MEDICAMENTOS BASICOS,
SOLUCOES INJETAVEIS, EP's - EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL,
PERFURO CORTANTES E AFINS, INSUMOS PARA DIABETICOS, MATERIAIS PARA
URGENCIA E EMERGENCIA E CATETERES, BOLSAS E AFINS, para suprir as
necessidades das Uidades de Saude de Breu Branco-PA, em conformidade com as condigbes
estabelecidas, no edital do Pregao Presencial SRP n°® PP-CPL-008/2019-PMBB e seus
anexos, partes integrantes deste Contrato, e ainda, conforme pregos registrados na ARP n©°
009/2019-PMBB, abaixo descritos:
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LOTE 004 - MEDICAMENTOS BASICOS

Item Especificagdao do Produto Marca Unid. Esftzitn‘::;la Unitérizrego / ﬁital
188 | GLICEROL ENEMA 120MG/ML GLISERINA | FRC 40 6,50 260,00
189 | HIDROCLOROTIAZIDA 25MG HIDROLESS | CPR | 120.000 | 0,08 9.600,00
190 HIDROCLOROTIAZIDA 50MG HIDROLESS CPR 72.000 0,08 5.760,00
HIDROXIDO  DE  ALUMINIO  +
191 | HIDROXIDO DE MAGNESIO (37MG + | 'UDROTHEO | Frc 720 3,50 2.520,00
35,6MG)/ML
192 | HIDROXIDO DE ALUMINIO SUSP. ORAL | HIDROTHEO | FRC 1.200 3,70 4.440,00
193 | IBUPROFENO 300MG et | cPR | 48.000 0,20 9.600,00
194 | IBUPROFENO 400MG ALVIUM | CPR | 24.000 0,20 4.800,00
195 | IBUPROFENO 50MG/ML GOTAS et | FRC 2.880 1,40 4.032,00
196 | IBUPROFENO 600MG et | cPR | 72.000 0,32 23.040,00
197 | J0DF0 DE POTASSIO 20MGMLI - speiry | Fre 720 2,90 2.088,00
IPRATROPIO, BROMETO DE,
198 | 0,250MG/ML SOL. PARA INALAGAO / | TEZI9/GEN | Frc 960 1,80 1.728,00
GOTAS
199 é%%f’_fl\loggﬁA (DINITRATO) MG | mMoNocorD | cpp | 4,800 0,43 2.064,00
200 | ITRACONAZOL 100MG Foenerico | CPR | 4.800 1,20 5.760,00
201 | IVERMECTINA 6MG REVECTINA | CPR | 4.800 0,40 1.920,00
202 | LIDOCAINA 10% SPRAY XYLESTESIN | FRC 480 8,20 3.936,00
203 | LIDOCAINA 2% GEL XYLESTESIN | BISN 800 4,05 3.240,00
204 LORATADINA 10MG ALERGALIV CPR 14.400 0,20 2.880,00
205 LORATADINA 1MG/ML ALERGALIV FRC 1.440 2,93 4,219,20
206 | LOSARTANA POTASSICA 25MG ARADOIS | CPR | 120.000 | 0,07 8.400,00
207 | LOSARTANA POTASSICA 50MG ARADOIS | CPR | 120.000 | 0,09 10.800,00
208 | MEBENDAZOL 100MG MENBEL | CPR | 9.600 0,08 768,00
209 | MEBENDAZOL 20MG/ML SUSP. ORAL MENBEL | FRC | 2.000 1,08 2.160,00
210 | METFORMINA, CLORIDRATO DE, 500MG | rani/o | CPR | 120.000 0,11 13.200,00
211 | METFORMINA, CLORIDRATO DE, 850MG | inemido | CPR | 120.000 0,11 13.200,00
212 | METILDOPA 250MG TENSIOVAL CPR 28.800 0,72 20.736,00
213 | METILDOPA 500MG TENSIOVAL | CPR | 24.000 1,05 25.200,00
214 | METOCLOPRAMIDA 10MG novosiL | CPR | 32.000 0,18 5.760,00
215 | METOCLOPRAMIDA 4MG/ML GOTAS PO | FRC 1.200 0,60 720,00
216 | NI RO At AL [OMC/ G| i/, | BIS | 2.000 7,80 15.600,00
217 | METRONIDAZOL 10% GEL VAGINAL HEtmizoL | BISN |  2.000 6,20 12.400,00
218 | METRONIDAZOL 250MG HELMIZOL | CPR | 20.000 0,13 2.600,00
219 | METRONIDAZOL 400MG HELMIZOL | CPR | 20.000 0,22 4.400,00
220 | METRONIDAZOL 4MG/ML HELMIZOL | FRC | 2.000 1,99 3.980,00
221 | MICONAZOL 20MG/G CREME VAGINAL DAKNAX | BISN | 3.200 2,97 9.504,00
222 QSE(?L']’I%“;‘,SL%?TRACINA SMG/G + | \esaciveo | TB 2.800 2,70 7.560,00
223 | NIFEDIPINO 10MG ADALAT | CPR | 24.000 0,11 2.640,00
224 | NIFEDIPINO 20MG ADALAT | CPR | 48.000 0,11 5.280,00
225 NIMESULIDA 100MG CIMELIDE CPR 28.800 0,10 2.880,00
226 | NIMESULIDA 50MG/ML GOTAS CIMELIDE | FRC 1.600 1,81 2.896,00
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227 | NISTATINA 100.000UI/ML SOL. ORAL omalo | FRC 800 4,08 3.264,00
228 | NISTATINA 25.000U1/G CREME VAGINAL | irani/o | BISN | 2.000 5,45 10.900,00
229 | NORFLOXACINO 400MG ANDROFLOX | cpR 4.800 0,17 816,00
230 | OLEO MINERAL ORAL Ingémed | FRC 720 2,99 2.152,80
231 | OMEPRAZOL 20MG ELPRAZOL | CPR | 28.000 0,11 3.080,00
232 | PARACETAMOL 200MG/ML GOTAS oS | FRC | 4.800 0,91 4.368,00
233 | PARACETAMOL 500MG TEJTO/GEN | CPR |  4.000 0,07 280,00
234 | PARACETAMOL 750MG TEUTO/SEN | cPR | 72.000 0,12 8.640,00
235 | PASTA D'AGUA BEBEX ADE | BIS 400 4,30 1.720,00
236 | PENTOXIFILINA 400MG Jcenemico | CPR | 3.200 1,05 3.360,00
POLIVITAMINICO (ACIDO ASCORBICO,
ACIDO PANTOTENICO, BIOTINA, ACIDO | . =
237 | FOLICO, ACIDO  NICOTINICO  OU PLUS FRC 1.000 4,10 4.100,00
DERIVADOS, PIRIDOXINA, TIAMINA,
VIATMINA A, VITAMINA D, VITAMINA E)
238 | RACONAZOL 100MG FUNOK CPR | 16.000 0,30 4.800,00
PRATI /
239 | PREDNISONA 5MG oeatilo | CcPR | 16.000 0,13 2.080,00
PRATI /
240 | PROPRANOLOL 40MG oAilo | CPR | 72.000 0,05 3.600,00
241 | RANITIDINA 15MG/ML XAROPE Jcenemico | FRC 400 10,45 4.180,00
242 | RANITIDINA 150MG IQUEGO | CPR | 24.000 0,15 3.600,00
243 SAIS PARA REIDRATRACAO ORAL HIDRAPLEX SCH 4.000 0,99 3.960,00
244 | SALBUTAMOL 0,4MG/ML XAROPE SOBRALSE | FRC 1.000 1,78 1.780,00
245 | SECNIDAZOL 1G DECNAZOL | CPR | 6.000 0,68 4.080,00
246 | SINVASTATINA 20MG TEJTO/SEN | CPR | 48.000 0,11 5.280,00
247 | SINVASTATINA 40MG TETSEN | CPR | 48.000 0,21 10.080,00
248 | SULFADIAZINA 500MG SORRAGSE | cPR | 4.800 0,29 1.392,00
249 | SULFADIAZINA DE PRATA 1% AZIPRATA BIS 320 4,80 1.536,00
SULFAMETOXAZOL + TRIMETROPINA | TeuTo/GEN
250 | 200MG/SOMG TorS CPR | 38.400 0,15 5.760,00
SULFAMETOXAZOL + TRIMETROPRIMA | BacsuLrap
251 | 200MG/5ML + 40MG/5ML SUSP. ORAL RIM FRC | 1.600 2,00 3.200,00
252 SULFATO FERROSO 250MG SULFERBEL CPR 80.000 0,07 5.600,00
253 ikk’;ﬁo FERROSO  250MG/10ML | o ceveer | FRC | 1.200 1,73 2.076,00
254 | SULFATO FERROSO 25MG/ML GOTAS SULFERBEL | FRC 1.200 1,03 1.236,00
TETRACICLINA,  CLORIDRATO  DE,
255 10MG/G (1%) POMADA OFTALMICA CINATREX BIS 20 10,00 200,00
EMS
256 | VERAPAMIL 80MG Jcenemico | CPR 1.200 0,09 108,00
Valor Global do Lote 004 369.800,00
LOTE 006 - MEDICAMENTOS BASICOS
. ~ . Qtde. Preco / R$
Item Especificacao do Produto Marca Unid. Estimada | Unitario Total
AMICACINA, SULFATO, 125MG/ML SOL.
283 | [nNJETAVEL HYMYCIN | AMP 480 1,20 576,00
AMICACINA, SULFATO, 150MG/ML SOL.
284 | INJETAVEL AMICILON | AMP 480 2,80 1.344,00
AMICACINA, SULFATO, 50MG/ML SOL.
285 INJETAVEL , AMICILON AMP 480 1,80 864,00
AMPICILINA SODICA 1G PO P/ SOL. TEUTO/GEN
286 | [\IETAVEL TorS F/A 480 3,80 1.824,00
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AZITROMICINA MONOIDRATADA 500MG,

287 PO LIOFILIZADO, IV AZICIN F/A 480 10,80 5.184,00

288 f.Ez'\é)%I.'E)%EOTJIICIUNA BENZATINA sepesEN | F/A | 1.400 18,00 25.200,00

289 ggg%%ggi\‘lc“-“\”* BENZATINA BEPEBEN | F/A 1.400 15,00 21.000,00

290 EFO'\é)%)I.IE)I:)%TJIICILINA CRISTALINA ARICILINA | F/A 1.000 12,00 12.000,00

201 EIEO'\&I.'()%EOTJIICILINA POTASSICA ARICILINA | F/A 1.000 12,00 12.000,00
BETAMETASONA, ACETATO DE, +

292 | BETAMETASONA, FOSFATO DISSODICO | BETA-LONG | AMP 48 6,50 312,00
DE, 3MG/ML + 3MG/ML

293 | BUPIVACATNA HIPERBARICA 0,5% BUPICAN | F/A 1.200 4,20 5.040,00
BUPIVACAINA 5MG/ML + GLICOSE HIPOLABOR/

294 | gome/ML SOL. INJETAVEL IIPOLABOR/ | AMP 1.200 4,20 5.040,00
CETOPROFENO 100MG, PO LIIFILO

295 | [NJETAVEL, IV SOL. INJENTAVEL ARTRINID | F/A 1.600 Ll 6.560,00

206 ICBEJTEOT'ZT/CEENO 50MG/ML IM SOL. ARTRINID | AMP 1.600 2,20 3.520,00

297 | CIMETIDINA 150MG/ML SOL. INJETAVEL | TEJTO/CEN | aAmp 3.200 1,05 3.360,00
CLINDAMICINA, FOSFATO DE,

298 150MG/ML SOL. INJETAVEL CLINDACIN AMP 480 1,10 528,00

299 | CLONIDINA 150MCG/ML SOL. INJETAVEL | CLONIDIN AMP 200 5,50 1.100,00
DESLANOSIDEO 0,2MG/ML SOL.

300 | [nIETAVEL DESLANOI | AMP 240 2,88 691,20
ETILEFRINA, CLORIDRATO DE, 10MG/ML

301 | Col INIETAVEL ETILEFRIL | AMP | 1.200 2,50 3.000,00
DIMENIDRINATO 3MG/ML +
CLORIDRATO DE PIRIDOXINA 5MG/ML + | Dramin B6

302 | GLICOSE 100MG/ML + FRUTOSE DL AMP| 320 2,55 816,00
100MG/ML, SOL. INJETAVEL
DOPAMINA, CLORIDRATO DE, 5MG/ML | Teuto/Gen

303 | oo INJETAVEL TO/G AMP | 1.200 1,90 2.280,00

304 IE'SJEETRAIC?L, SULFATO DE, 50MG/ML SOL. | .. =" '~ 200 2,99 +765.00
ENANTATO DE NORETISTERONA 50MG + | EUROFARMA

305 | ALERATO DE ESTRADIOL 5MG /Generico | AMP 200 ety 2.100,00

306 | FITOMENADIONA 10MG/ML SOL. vt | AMP | 1.600 1,50 2.400,00
GENTAMICINA 20MG/ML SOL. GENTAMICI

307 | pETAVEL A AMP 1.600 0,90 1.440,00
GENTAMICINA 40MG/ML SOL. GENTAMISA

308 | P iTAVEL A AMP 1.600 0,90 1.440,00
GENTAMICINA 60MG/ML SOL. GARAMICIN

309 | [ETAVEL " AMP | 1.600 0,90 1.440,00
GENTAMICINA 80MG/ML SOL. GARAMICIN

310 | [ETAVEL " AMP | 1.600 0,90 1.440,00
GENTAMICINA 160MG/ML SOL. GARAMICIN

311 | ol AVED " AMP 800 1,20 960,00
GENTAMICINA 280MG/ML SOL. GARAMICIN

312 | [\JErAvEL " AMP 800 1,50 1.200,00
HEPARINA SODICA 5.000UI/ML SOL.

313 AQUOSA ESTERIL HEPTAR F/A 1.680 8,50 14.280,00

314 | HIDROXOCOBALAMINA + ASSOCIACOES | DEXALGEN | AMP 60 13,00 780,00
IMIPENEM 500MG + CILASTATINA

315 | 54DICA 500MG, 1V, SISTEMA FECHADO | oMM | BOLSA 40 14,00 260,00

316 i\%‘%IN_ODG;-SOO%UILINA HUMANA ESPECIFICA | ¢ opiviac | F/a 48 350,00 16.800,00
LIDOCAINA, CLORIDRATO DE, 2% ,

317 | \/ASOCONSTRITORA SOL. INJETAVEL HYPOCAINA | FRC | 1.440 3,50 5.040,00
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LIDOCAINA, CLORIDRATO DE, 2%, SEM ,
318 | \/ASOCONSTRITOR, SOL. INJETAVEL HYPOCAINA | F/A 1.440 3,50 5.040,00
319 | [EORON PROGESTERONA ACETATO BE/ | cotracee | aMP | 200 19,22 3.844,00
METILERGOMETRINA, MALEATO DE, ERGOMETRI
320 | (- 1G/ML SOL. INJETAVEL \ AMP | 2.000 1,50 3.000,00
321 | METOPROLOL 1MG/ML SELOKEN | AMP 400 8,50 3.400,00
METRONIDAZOL 5MG/ML SOL. ENDONIDAZ
322 | 1\JETAVEL, SISTEMA FECHADO oL BOL | 1.000 e 4.450,00
ONDANSETRONA 4MG/2ML SOL. NAUSEDRO
323 | [\JETAVEL . AMP 800 1,50 1.200,00
ONDANSETRONA 8MG/4ML SOL.
324 | [\ JETAVEL VONAU | AMP | 4.800 0,85 4.080,00
OXACILINA SODICA 500MG/5ML, PO P/ | Teuto/GEN
325 | S0 INJETAVEL S F/A 2.400 0,95 2.280,00
PENTOXIFILINA 20MG/ML SOL.
326 INJETAVEL VASCER AMP 800 3,21 2.568,00
327 | TRIPTORRELINA, EMBONATO DE, s F/A 4 2,00 8,00
3,75MG
Valor Global do Lote 006 196.777,20
LOTE 007 - SOLUCOES INJETAVEIS
. ~ . Qtde. Preco / R$
Item Especificacao do Produto Marca Unid. Estimada | Unitario Total
328 | AGUA DESTILADA PARA INJEGAO 10ML | FARPACE/G | AMP | 12.000 0,23 2.760,00
329 | AGUA DESTILADA PARA INJEGAO 500ML | FARPACE/G | FrC 600 3,28 1.968,00
330 | BICARBONATO DE SODIO 8,4% 10ML FARNACIS | AMP 600 0,95 570,00
331 | BICARBONATO DE SODIO 10%10ML FARMACIS | AmP 600 1,05 630,00
332 | CLORETO DE POTASSIO 10% 10ML sy AMP 600 0,34 204,00
333 | CLORETO DE POTASSIO 15% 10ML ase AMP 600 0,44 264,00
334 | CLORETO DE POTASSIO 19,1% 10ML ate AMP 600 0,60 360,00
335 | CLORETO DE SODIO 10% 10ML FARRACES | AMP 600 0,50 300,00
336 | CLORETO DE SODIO 20% 10ML FARNAGIS | AmP 600 0,69 414,00
337 | GLICONATO DE CALCIO 10% 10ML e le | Amp 500 1,84 920,00
338 | GLICOSE HIPERTONICA 25% 10ML e AMP | 7.500 0,33 2.475,00
339 | GLICOSE HIPERTONICA 50% 10ML samtec | AMP | 7.500 0,33 2.475,00
340 | MANITOL 200MG/ML SOL. INJ. C/ 250ML | "EE0ERRN | FRC 1.500 6,99 10.485,00
RINGER
341 | RINGER COM LACTATO SOL. INJ. 500ML com | FRC | 2.500 4,00 10.000,00
LACTAD
342 | RINGER SIMPLES SOL. INJ. 500ML asE ™ | FRC 2.500 3,95 9.875,00
343 fg(l)',\L/J,EAO DE CLORETO DE SODIO 0,9% | raecenus | FRC | 10.000 2,71 27.100,00
344 ES(IJ_I\L/JIEAO DE CLORETO DE SODIO 0,9% | recccnus | FRC | 15.000 2,08 46.200,00
345 gg(')'l\L,:EAO DE CLORETO DE SODIO 0,9% | rresenus | FRC | 9.000 3,85 34.650,00
A [
346 fg(l)'gﬁfo DE CLORETO DE SODIO 0,9% | occenis | FRC L 000 472 2.720,00
347 | SOLUGAO DE GLICOSE 5% - 100ML FRESENIUS | FRC | 6.000 2,70 16.200,00
348 | SOLUGAO DE GLICOSE 5% - 250ML FRESENIUS | FRC | 5.000 3,30 16.500,00
349 | SOLUGAO DE GLICOSE 5% - 500ML FRESENIUS | FRC | 5.000 4,02 20.100,00
350 | SOLUGAO DE GLICOSE 5% - 1000ML FRESENIUS | FRC 1.000 4,92 4.920,00
351 | SOLUGAO GLICOFISIOLOGICA 500ML EQUIPLEX | FRC 1.000 4,06 4.060,00
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= 0,
352 )S(UlleQ'LrO DE MAGNESIO 10% SOL. INJ. HYPOMAGNE | AMP 500 1,20 600,00
= 0,
353 >S<U1L0F|©-Lro DE MAGNESIO 50% SOL. INJ. HYPOMAGNE | AMP 500 1,50 750,00
Valor Global do Lote 007 219.500,00

LOTE 011 - EP’s - EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL

Qtde. Preco / R$

Item Especificacao do Produto Marca Unid. Estimada | Unitario Total

AVENTAL PROTETOR DE CORPO,
CONFECCIONADO EM POLIETILENO,
TRANSPARENTE, DE BAIXA DENSIDADE,
ESTERELIZADA POR IRRADIAGAO GAMA,
528 | COM FORMATO ANATOMICO, QUATRO BEST FABRIL UND 900 1,65 1.485,00
TIRAS DE FIXAGCAO, MANGA LONGA,
TAMANHO UNICO, DESCARTAVEL,
EMBALAGEM INDIVIDUAL EM PAPEL
GRAU CIRURGICO

GORRO CIRURGICO DESCARTAVEL,
CONFECCIONADO EM NAO TECIDO,
FORMATO ANATOMICO QUE PERMITE
VENTILAGAO ADEQUADA, COM
ELASTICO, GRAMATURA 30, COM TIRAS
RESISTENTES NA PARTE POSTERIOR,
HIPOALERGENICO, EMBALAGEM EM
PACOTE/ CAIXA

529 MEDIX PCT 900 6,60 5.940,00

LUVA CIRURGICA ESTERIL, N° 7,
CONFECCIONADA EM LATEX NATURAL,
INTEGRO E UNIFORME, FORMATO
ANATOMICO, MINIMO 28CM DE
COMPRIMENTO, PUNHO AJUSTAVEL COM
BAINHA OU FRISO, LUBRIFICADA COM
MATERIAL BIOABSORVIVEL EM
QUANTIDADE ADEQUADA

530 SMOOTH PAR 1.350 1,29 1.741,50

LUVA CIRURGICA ESTEE{IL, N° 7,5,
CONFECCIONADA EM LATEX NATURAL,
INTEGRO E UNIFORME, FORMATO
ANATOMICO, MINIMO 28CM DE
COMPRIMENTO, PUNHO AJUSTAVEL COM
BAINHA OU FRISO, LUBRIFICADA COM
MATERIAL BIOABSORVIVEL EM
QUANTIDADE ADEQUADA

531 SMOOTH PAR 2.250 1,29 2.902,50

LUVA CIRURGICA ESTEE{IL, N° 8,
CONFECCIONADA EM LATEX NATURAL,
INTEGRO E UNIFORME, FORMATO
ANATOMICO, MINIMO 28CM DE
COMPRIMENTO, PUNHO AJUSTAVEL COM
BAINHA OU FRISO, LUBRIFICADA COM
MATERIAL BIOABSORVIVEL EM
QUANTIDADE ADEQUADA

532 SMOOTH PAR 2.250 1,29 2.902,50

LUVA CIRURGICA ESTERIL, N° 8,5,
CONFECCIONADA EM LATEX NATURAL,
INTEGRO E UNIFORME, FORMATO
ANATOMICO, MINIMO 28CM DE
COMPRIMENTO, PUNHO AJUSTAVEL COM
BAINHA OU FRISO, LUBRIFICADA COM
MATERIAL BIOABSORVIVEL EM
QUANTIDADE ADEQUADA

533 SMOOTH PAR 900 1,29 1.161,00
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LUVA DE PROCEDIMENTO TAMANHO PP,
EM LATEX NATURAL, DESCARTAVEL,
AMBIDESTRA, TEXTURA UNIFORME,
COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL, BOA
534 | ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRAGAO, SUPERMAX cX 675 21,00 14.175,00
COMPRIMENTO MINIMO DE 25CM, COM
BAINHA, ESPESSURA MINIMA DE
0,16MM, LUBRIFICADA COM PO
BIOABSOR

LUVA DE PROCEDIMENTO TAMANHO P,
EM LATEX NATURAL, DESCARTAVEL,
AMBIDESTRA, TEXTURA UNIFORME,
COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL, BOA
535 | ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRAGAO, SUPERMAX cX 1.350 21,00 28.350,00
COMPRIMENTO MINIMO DE 25CM, COM
BAINHA, ESPESSURA MINIMA DE
0,16MM, LUBRIFICADA COM PO
BIOABSOR

LUVA DE PROCEDIMENTO TAMANHO M,
EM LATEX NATURAL, DESCARTAVEL,
AMBIDESTRA, TEXTURA UNIFORME,
COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL, BOA
536 | ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRAGAO, | SUPERMAX cX 2.250 21,00 47.250,00
COMPRIMENTO MINIMO DE 25CM, COM
BAINHA, ESPESSURA MINIMA DE
0,16MM, LUBRIFICADA COM PO
BIOABSOR

LUVA DE PROCEDIMENTO TAMANHO G,
EM LATEX NATURAL, DESCARTAVEL,
AMBIDESTRA, TEXTURA UNIFORME,
COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL, BOA
537 | ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRAGAO, SUPERMAX cX 1.800 21,00 37.800,00
COMPRIMENTO MINIMO DE 25CM, COM
BAINHA, ESPESSURA MINIMA DE
0,16MM, LUBRIFICADA COM PO
BIOABSOR

LUVA DE PROCEDIMENTO TAMANHO GG,
EM LATEX NATURAL, DESCARTAVEL,
AMBIDESTRA, TEXTURA UNIFORME,
COM ALTA SENSIBILIDADE TACTIL, BOA
538 | ELASTICIDADE, RESISTENTE A TRACAO, SUPERMAX CX 900 21,00 18.900,00
COMPRIMENTO MINIMO DE 25CM, COM
BAINHA, ESPESSURA MINIMA DE
0,16MM, LUBRIFICADA COM PO
BIOABSOR

MASCARA CIRURGICA DESCARTAVEL,
DUAS CAMADAS, CONFECCIONADA EM
NAO TECIDO, COM GRAMATURA MINIMA
DE 30 COM ELASTICOS LATERAIS DE
539 | COMPRIMENTO ADEQUADO PARA TOP QUALITY | PCT 1.125 6,80 7.650,00
FIXACAO, COM PREGAS HORIZONTAIS,
CLIPE NASAL EMBUTIDO,
HIPOALERGENICA, ATOXICA, INODORA,
MALEAVEL.

540 | OCULOS PARA PROTEGAO INDIVIDUAL. 3M UND 10 15,00 150,00

SAPATILHA PROPE COM ELASTICO,
CONFECCIONADO EM TNT (TECIDO NAO

541 | TECIDO) 100% POLIPROPILENO PROTECT SKIN | UND 900 0,15 135,00
DESCARTAVEL E ATOXICO. TAMANHO
UNICO.
Valor Global do Lote 011 170.542,50
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LOTE 012 — PERFURO CORTANTES E AFINS

Qtde. Preco / R$

Item Especificacdao do Produto Marca Unid. Estimada | Unitario Total

AGULHA HIPODERMICA, DESCARTAVEL,
ESTERIL, SILICONIZADA, 13X4,5MM,
HASTE DE ACO INOXIDAVEL C/ PONTA
EM BISEL TRIFACETADO, CANHAO
PLASTICO EM COR UNIVERSAL,
CONECTOR ADAPTAVEL A SERINGAS E
OUTROS DISPOS., PROTETOR
PLASTICO, EMB. INDIV.

542 SR UNID | 14.400 0,08 1.152,00

AGULHA HIPODERMICA, DESCARTAVEL,
ESTERIL, SILICONIZADA, 25X05MM,
HASTE DE ACO INOXIDAVEL C/ PONTA
EM BISEL TRIFACETADO, CANHAO
PLASTICO EM COR UNIVERSAL,
CONECTOR ADAPTAVEL A SERINGAS E
OUTROS DISPOSITIVOS, PROTETOR
PLASTICO, EMB. INDIV.

543 SR UNID 9.600 0,08 768,00

AGULHA HIPODERMICA, DESCARTAVEL,
ESTERIL, SILICONIZADA, 25X07MM,
HASTE DE ACO INOXIDAVEL C/ PONTA
EM BISEL TRIFACETADO, CANHAO
PLASTICO EM COR UNIVERSAL,
CONECTOR ADAPTAVEL A SERINGAS E
OUTROS DISPOSITIVOS, PROTETOR
PLASTICO, EMB. INDIV.

544 SR UNID 8.000 0,08 640,00

AGULHA HIPODERMICA, DESCARTAVEL,
ESTERIL, SILICONIZADA, 30 X 07MM,
HASTE DE ACO INOXIDAVEL C/ PONTA
EM BISEL TRIFACETADO, CANHAO
PLASTICO EM COR UNIVERSAL,
CONECTOR PADRAO ADAPTAVEL A
SERINGAS E OUTROS DISPOSITIVOS,
PROTETOR PLASTICO, EMB. INDIV.

545 SR UNID 14.400 0,08 1.152,00

AGULHA HIPODERMICA, DESCARTAVEL,
ESTERIL, SILICONIZADA, 30 X 08MM,
HASTE DE ACO INOXIDAVEL C/ PONTA
EM BISEL TRIFACETADO, CANHAO
PLASTICO EM COR UNIVERSAL,
CONECTOR PADRAO ADAPTAVEL A
SERINGAS E OUTROS DISPOSITIVOS,
PROTETOR PLASTICO, EMB. INDIV.

546 SR UNID 14.400 0,08 1.152,00

AGULHA HIPODERMICA, DESCARTAVEL,
ESTERIL, SILICONIZADA, 40 X 12MM,
HASTE DE ACO INOXIDAVEL C/ PONTA
EM BISEL TRIFACETADO, CANHAO
PLASTICO EM COR UNIVERSAL,
CONECTOR PADRAO ADAPTAVEL A
SERINGAS E OUTROS DISPOSITIVOS,
PROTETOR PLASTICO, EMB. INDIV.

547 SR UNID 14.400 0,09 1.296,00

AGULHA PARA RAQUIDIANA 25G 3 1/2",
CODIFICADA POR CORES, AGULHA DE
PONTA QUINCKE E PAREDES FINAS,
548 | LATEX FREE, EMBALAGEM INDIVIDUAL, e | UNID 80 5,25 420,00
CONTENDO NOME E MARCA DO

PRODUTO, NUMERO DO LOTE, DATA DE
FABRICACAO E VALIDADE.
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AGULHA PARA RAQUIDIANA 26G 3 1/2",
CODIFICADA POR CORES, AGULHA DE
PONTA QUINCKE E PAREDES FINAS,

549 | LATEX FREE, EMBALAGEM INDIVIDUAL, e | UNID 200 5,30 1.060,00
CONTENDO NOME E MARCA DO
PRODUTO, NUMERO DO LOTE, DATA DE
FABRICAGAO E VALIDADE.

AGULHA PARA RAQUIDIANA 27G 3 1/2",
CODIFICADA POR CORES, AGULHA DE
PONTA QUINCKE E PAREDES FINAS,

550 | LATEX FREE, EMBALAGEM INDIVIDUAL, Ui, | UNID 200 5,32 1.064,00
CONTENDO NOME E MARCA DO
PRODUTO, NUMERO DO LOTE, DATA DE
FABRICAGAO E VALIDADE.

551 | APARELHO PARA TRICOTOMIA VITALMAX UNID 200 2,00 400,00

CATETER, GELCO DE TEFLON, ESTERIL,
DESCARTAVEL, FLEXIVEL, N° 14,
EMBALAGEM INDIVIDUAL, EM BLISTER
RIGIDO E PAPEL GRAU CIRURGICO E
FILME TERMOLASTICO, ABERTURA EM
PETALA. NA EMBALAGEM DEVERA ESTAR
IMPRESSO DADOS DE IDENTIFICAGCAO,
PROCEDENCIA. DATA DE VALIDADE.

552 POLYON UNID 3.200 0,99 3.168,00

CATETER, GELCO DE TEFLON, ESTERIL,
DESCARTAVEL, FLEXIVEL, N° 16.
EMBALAGEM INDIVIDUAL, EM BLISTER
553 | RIGIDO E PAPEL GRAU CIRURGICO E POLYON | UNID | 3.200 0,99 3.168,00

FILME TERMOLASTICO, ABERTURA EM
PETALA. NA EMBALAGEM DEVERA ESTAR
IMPRESSO DADOS DE IDENT, PROCEDENCIA.
DATA DE FAB.

CATETER, GELCO DE TEFLON, ESTERIL,
DESCARTAVEL, FLEXIVEL, N© 18.
EMBALAGEM INDIVIDUAL, EM BLISTER
RIGIDO E PAPEL GRAU CIRURGICO E
4 ; POLYON NID .2 1
55 FILME TERMOLASTICO, ABERTURA EM v 3.200 0,99 3.168,00
PETALA. NA EMBALAGEM DEVERA ESTAR

IMPRESSO DADOS DE IDENT, PROCEDENCIA.
DATA DE FAB.

CATETER, GELCO DE TEFLON, ESTERIL,
DESCARTAVEL, FLEXIVEL, N° 20.
EMBALAGEM INDIVIDUAL, EM BLISTER
RIGIDO E PAPEL GRAU CIRURGICO E POLYON NID 4
333 | FILME TERMOLASTICO, ABERTURA EM v 9600 Lk 9.504,00
PETALA. NA EMBALAGEM DEVERA ESTAR

IMPRESSO DADOS DE IDENT, PROCEDENCIA.
DATA DE FAB.

CATETER, GELCO DE TEFLON, ESTERIL,
DESCARTAVEL, FLEXIVEL, N© 22.
EMBALAGEM INDIVIDUAL, EM BLISTER
556 | RIGIDO E PAPEL GRAU CIRURGICO E FILME POLYON UNID 9.600 0,99 9.504,00

TERMOLASTICO, ABERTURA EM PETALA. NA
EMBALAGEM DEVERA ESTAR IMPRESSO
DADOS DE IDENT, PROCEDENCIA. DATA DE
FAB.

CATETER, GELCO DE TEFLON, ESTERIL,
DESCARTAVEL, FLEXIVEL, N°© 24.
EMBALAGEM INDIVIDUAL, EM BLISTER
557 | RIGIDO E PAPEL GRAU CIRURGICO E
FILME TERMOLASTICO, ABERTURA EM
PETALA. NA EMBALAGEM DEVERA ESTAR

IMPRESSO DADOS DE IDENT, PROCEDENCIA.
DATA DE FAB.

POLYON UNID 9.600 1,10 10.560,00
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DISPOSITIVO PARA SISTEMA FECHADO
558 | P/ INFUSAO DE SOLUCOES COM BD Q-SYTE | UNID 200 1,80 360,00
ACESSO DIRETO, SEM AGULHA.

EQUIPO MACRO GOTAS, SIMPLES, COM
CAMARA DE GOTEJAMENTO FLEXIVEL E
TRANSPARENTE (RELAGAO 20
GOTAS/ML), PONTA PERFURANTE

559 | (PENETRADOR) P/ ADAPTAGAO EM MEDSONDA | UNID | 14.400 1,10 15.840,00
FRASCO/AMPOLA/BOLSA, PROTETOR DA
PONTA PERFURANTE (PENETRADOR),
PINGA ROLETE, TUBO FLEXIVEL
TRANSP.

EQUIPO MICRO GOTAS, SIMPLES, COM
CAMARA DE GOTEJAMENTO FLEXIVEL E
TRANSPARENTE (RELAGAO 20
GOTAS/ML), PONTA PERFURANTE

560 | (PENETRADOR) PARA ADAPTACAO EM MEDSONDA | UNID 4.800 1,10 5.280,00
FRASCO/AMPOLA/BOLSA, PROTETOR DA
PONTA PERFURANTE (PENETRADOR),
PINCA ROLETE, TUBO FLEXIVEL
TRANSP.

LAMINA PARA BISTURI, EM INOX, DESC

561 | \o 10, CAIXA COM 100. ADVANTIVE | CX 20 32,00 640,00
562 | no'11 Canen com 00, O PESC | houwmve | ox | 20 | 32,00 | 640,00
563 | no 15 Caben com 00, O PESC | aouwmve | ox | 20 | 32,00 | 640,00
564 h’i'\"lls'\fAci?fj: SISTURL EMINOX, DESC | ouavve | cx 40 32,00 1.280,00
66 | LAMINA PARA BISTURI, EM INOX, DESC | o I " 22,00 125000

Ne 23, CAIXA COM 100.

LAMINA DESCARTAVEIS PARA
567 APARELHO DE TRICOTOMIA. VITALMAX UNID 20 0,99 19,80

SCALP P/ SORO (DISPOSITIVO P/
INFUSAO VENOSA) N° 19, DESC,
ESTERIL, SILICONIZADA, C/CANULA DE
568 | ACO INOXIDAVEL, PAREDE FINA, COM POLYMED | UNID 4.800 0,27 1.296,00
BISEL TRIFACETADO, ASA PLASTICA
FLEX{VEL OU SIMILAR, COM IDENT DO
CALIBRE NA ASA, PROTETOR RIiGIDO.

SCALP P/ SORO (DISPOSITIVO P/
INFUSAO VENOSA) N° 21, DESC,
ESTERIL, SILICONIZADA, C/CANULA DE
569 | ACO INOXIDAVEL, PAREDE FINA, COM POLYMED | UNID 9.600 0,27 2.592,00
BISEL TRIFACETADO, ASA PLASTICA
FLEXIVEL OU SIMILAR, COM IDENT DO
CALIBRE NA ASA, PROTETOR RIGIDO.

SCALP P/ SORO (DISPOSITIVO P/
INFUSAO VENOSA) N© 23, DESC,
ESTERIL, SILICONIZADA, C/CANULA DE
570 | ACO INOXIDAVEL, PAREDE FINA, COM POLYMED UNID 14.400 0,27 3.888,00
BISEL TRIFACETADO, ASA PLASTICA
FLEXIVEL OU SIMILAR, COM IDENT DO
CALIBRE NA ASA, PROTETOR RIGIDO.

SCALP P/ SORO (DISPOSITIVO P/
INFUSAO VENOSA) N° 25, DESC,
ESTERIL, SILICONIZADA, C/CANULA DE
571 | ACO INOXIDAVEL, PAREDE FINA, COM POLYMED | UNID 9.600 0,27 2.592,00
BISEL TRIFACETADO, ASA PLASTICA
FLEXIVEL OU SIMILAR, COM IDENT DO
CALIBRE NA ASA, PROTETOR RIGIDO.
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572

SCALP P/ SORO (DISPOSITIVO P/
INFUSAO VENOSA) N° 27, DESC,
ESTERIL, SILICONIZADA, C/CANULA DE
ACO INOXIDAVEL, PAREDE FINA, COM
BISEL TRIFACETADO, ASA PLASTICA
FLEXIVEL OU SIMILAR, COM IDENT DO
CALIBRE NA ASA, PROTETOR RIGIDO.

POLYMED

UNID

9.600

0,27

2.592,00

573

SERINGA DESCARTAVEL 10ML COM
AGULHA, SILICONADA, ESTERIL,
GRADUACAO NITIDA PERMANENTE, COM
PONTA CONECTORA TIPO LUER,
EMBOLO COM PISTAO (BORRACHA)
DESLIZANTE, EMBALADA INDIVID, COM
ABERTURA ASSEE’TICA, CONTENDO DADOS
DE IDENTIFICAGAO, PROCEDENCIA.

DESCARPAC
K IV

UNID

9.600

0,43

4.128,00

574

SERINGA DESCARTAVEL 10ML SEM
AGULHA, SILICONADA, ESTERIL,
GRADUACAO NITIDA PERMANENTE, COM
PONTA CONECTORA TIPO LUER,
EMBOLO COM PISTAO (BORRACHA)
DESLIZANTE, EMBALADA INDIVID, COM
ABERTURA ASSEE’TICA, CONTENDO DADOS
DE IDENTIFICAGCAO, PROCEDENCIA.

DESCARPAC
K XIII

UNID

14.400

0,33

4.752,00

575

SERINGA DESC 1ML COM AGULHA,
SILICONADA, ESTERIL, GRADUACAO
NITIDA PERMANENTE, COM PONTA
CONECTORA TIPO LUER, EMBOLO COM
PISTAO (BORRACHA) DESLIZANTE, EMBALADA
INDIVID, COM ABERTURA ASSEPTICA,
CONTENDO DADOS DE IDENT, PROC.

DESCARPAC
K1V

UNID

9.600

0,25

2.400,00

576

SERINGA DESC 1ML SEM AGULHA,
SILICONADA, ESTERIL, GRADUAGAO
NITIDA PERMANENTE, COM PONTA
CONECTORA TIPO LUER, EMBOLO COM
PISTAO (BORRACHA) DESLIZANTE,
EMBALADA INDIVID, COM ABERTURA
ASSEPTICA, CONTENDO DADOS DE
IDENT, PROC.

DESCARPAC
K XIII

UNID

14.400

0,20

2.880,00

577

SERINGA DESCARTAVEL 20ML COM
AGULHA, SILICONADA, ESTERIL,
GRADUAGAO NITIDA PERMANENTE, COM
PONTA CONECTORA TIPO LUER,
EMBOLO COM PISTAO (BORRACHA)
DESLIZANTE, EMBALADA INDIVID, COM
ABERTURA ASSEPTICA, CONTENDO
DADOS DE IDENTIFICAGAO,
PROCEDENCIA.

DESCARPAC
K IV

UNID

9.600

0,63

6.048,00

578

SERINGA DESCARTAVEL 20ML SEM
AGULHA, SILICONADA, ESTERIL,
GRADUAGAO NITIDA PERMANENTE, COM
PONTA CONECTORA TIPO LUER,
EMBOLO COM PISTAO (BORRACHA)
DESLIZANTE, EMBALADA INDIVID, COM
ABERTURA ASSEPTICA, CONTENDO
DADOS DE IDENTIFICACAO,
PROCEDENCIA.

DESCARPAC
K XIII

UNID

14.400

0,49

7.056,00

579

SERINGA DESCARTAVEL 3ML COM
AGULHA, SILICONADA, ESTERIL,
GRADUAGCAO NITIDA PERMANENTE, COM
PONTA CONECTORA TIPO LUER,
EMBOLO COM PISTAO (BORRACHA)
DESLIZANTE, EMBALADA INDIVID, COM
ABERTURA ASSEPTICA, CONTENDO
DADOS DE IDENTIFICAGAO,
PROCEDENCIA.

DESCARPAC
K1V

UNID

9.600

0,25

2.400,00
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580

SERINGA DESCARTAVEL 3ML SEM
AGULHA, SILICONADA, ESTERIL,
GRADUAGAO NITIDA PERMANENTE, COM
PONTA CONECTORA TIPO LUER,
EMBOLO COM PISTAO (BORRACHA)
DESLIZANTE, EMBALADA INDIVID, COM
ABERTURA ASSEPTICA, CONTENDO
DADOS DE IDENTIFICACAO,
PROCEDENCIA.

DESCARPAC
K XIII

UNID

14.400

0,22

3.168,00

581

SERINGA DESCARTAVEL 5ML COM
AGULHA 30X7, SILICONADA, ESTERIL,
GRADUAGAO NITIDA PERMANENTE, COM
PONTA CONECTORA TIPO LUER,
EMBOLO COM PISTAO (BORRACHA)
DESLIZANTE, EMBALADA INDIVID, COM
ABERTURA ASSEPTICA, CONTENDO
DADOS DE IDENTIFICACAO,
PROCEDENCIA.

DESCARPAC
K1V

UNID

9.600

0,28

2.688,00

582

SERINGA DESCARTAVEL 5ML SEM
AGULHA, SILICONADA, ESTERIL,
GRADUAGAO NITIDA PERMANENTE, COM
PONTA CONECTORA TIPO LUER,
EMBOLO COM PISTAO (BORRACHA)
DESLIZANTE, EMBALADA INDIVID, COM
ABERTURA ASSEPTICA, CONTENDO
DADOS DE IDENT, PROC.

DESCARPAC
K XIIT

UNID

14.400

0,27

3.888,00

583

SERINGA PREENCHIDA COM SQLUCAO
SALINA PARA PERMEABILIZACAO DE
CATETER DE 10ML

PRAXIJECT

UNID

200

0,78

156,00

584

TORNEIRA PLASTICA DE TRES VIAS,
CONSTITUIDA POR POLIETILENO ALTA
DENSIDADE, VOLANTE GIRATORIO COM
SETAS INDICATIVAS, DOIS
CONECTORES LUER FEMEA E UM LUER
MACHO, COM TAMPA PROTETORA NAS
VIAS, ATOXICA, ESTERIL, DESC, EMB.
INDIV.

LABOR
IMPORT

UNID

14.400

0,85

12.240,00

Valor Global do Lote 012

140.199,80

LOTE 014 - INSUMOS PARA DIABETICOS

Item

Especificagdao do Produto

Marca

Unid.

Qtde.
Estimada

Preco / R$

Unitdrio

Total

602

LANCETAS PARA GLICOSIMETRO

G-TECH

CX

400

8,50

3.400,00

603

TIRAS PARA TESTE DE GLICOSE NO
SANGUE ACCU - CHEK

ACCU-CHEK

CX

300

45,00

13.500,00

604

TIRAS PARA TESTE DE GLICOSE NO
SANGUE G - TECH FREE

G-TECH
FREE

CX

400

45,00

18.000,00

605

TIRAS PARA TESTE DE GLICOSE NO
SANGUE ON CALL PLUS

ON CALL
PLUS

CX

300

45,00

13.500,00

606

SERINGAS P/ INSULINA 6MM 30UI PCT
COM 10 UNIDADES

UNIQMED

UND

50

2,87

143,50

607

SERINGAS P/ INSULINA 8MM 30UI PCT
COM 10 UNIDADES

UNIQMED

UND

50

3,03

151,50

608

SERINGAS P/ INSULINA 6MM 50UI PCT
COM 10 UNIDADES

UNIQMED

UND

50

3,23

161,50

609

SERINGAS P/ INSULINA 8MM 50UI PCT
COM 10 UNIDADES

UNIQMED

UND

50

4,03

201,50

610

SERINGAS P/ INSULINA 6MM 100UI PCT
COM 10 UNIDADES

UNIQMED

UND

50

4,67

233,50

611

SERINGAS P/ INSULINA 8MM 100UI PCT
COM 10 UNIDADES

UNIQMED

UND

50

5,17

258,50
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SERINGAS PARA INSULINA 1ML 100Ul CX
612 | Y3'%') 45MM C/ 100UND TESTLINE 50 38,00 1.900,00
613 | INSULINA HUMANA NPH 100UI RECOMBINA | F/A 75 60,00 4.500,00
F/A
614 | INSULINA HUMANA REGULAR 100Ul NOVOLIN R 75 60,00 4.500,00
INSULINA GLARGINA 100UI FRASCO A
615 100ML (LANTUS SOLOSTAR) LANTUS 75 150,00 11.250,00
INSULINA ASPARTE 100U/ML, SOLUGAO SER
616 | INJETAVEL COM 1 SISTEMA DE NOVORAPID 35 50,00 1.750,00
APLICAGAO PRE - PREENCHIDO
INSULINA ASPARTE 100U/ML, SOLUGAO SER
617 | INJETAVEL COM 5 SISTEMA DE NOVORAPID 35 50,00 1.750,00
APLICAGAO PRE - PREENCHIDOS
INSULINA DEGLUDECA 100U/ML, SER
618 | SOLUGAO INJETAVEL COM 1 SISTEMA TRESIBA 35 50,00 1.750,00
DE APLICACAO PREENCHIDO COM 3ML
APARELHO DOSADOR DE GLICEMIA ON ONCALL | UND
619 | A pLUS S 50 60,00 3.000,00
APARELHO DOSADOR DE GLICEMIA UND
620 | U CHECK ACCU-CHEK 50 60,00 3.000,00
APARELHO DOSADOR DE GLICEMIA G - G-TECH | UND
621 | 7L FREE FREE 100 60,00 6.000,00
Valor Global do Lote 014 88.950,00
LOTE 016 — MATERIAIS PARA URGENCIA E EMERGENCIA
e ~ . Qtde. Preco / R$
Item Especificacao do Produto Marca Unid. Estimada | Unitario Total
629 | AFASTADOR DE APARELHO GESSADO wosse | UND ) 350,00 700,00
GRANDE.
630 | ALGODAO ORTOPEDICO 10CM X 1M. NEVE ROL 25 5,50 137,50
631 | ALGODAO ORTOPEDICO 15CM X 1M. NEVE ROL 25 9,80 245,00
632 | ALGODAO ORTOPEDICO 20CM X 1M. NEVE ROL 25 11,20 280,00
633 | AMBU ADULTO. ADVANTIVE | UND 3 170,00 510,00
634 | AMBU INFANTIL. ADVANTIVE | UND 3 170,00 510,00
635 | ATADURA GESSADA 10CM X 3M. CREMER | UND 40 2,20 88,00
636 | ATADURA GESSADA 15CM X 3M. CREMER UND 40 5,00 200,00
637 | ATADURA GESSADA 20CM X 3M. CREMER | UND 40 6,50 260,00
638 | CILINDRO DE AGO 10M3 PARA 02 50L. UNITEC | UND 2 32,00 64,00
639 SIZLI3NLDRO DE ALUMINIO TIPO D PARA onec | UND ) 70,00 140,00
640 | CINTO DE FIXACAO PARA PRANCHA varmaR | UND 10 75,00 750,00
LONGA.
641 | CINTO TIRANTE ARANHA ADULTO. MARIMAR | UND 10 5,80 58,00
642 | CINTO TIRANTE ARANHA INFANTIL. MARIMAR | UND 10 88,00 880,00
643 golsfl\r/leOR TERMICO ALUMINIZADO 2,1 | oo 1 D 15 88,00 1.320,00
644 | COLAR CERVICAL G. RESGATE P | UND 3 88,00 264,00
645 | COLAR CERVICAL GG. RESGATE SP | UND 3 88,00 264,00
646 | COLAR CERVICAL M. RESGATESP | UND 3 88,00 264,00
647 | COLAR CERVICAL P. RESGATESP | UND 3 124,33 372,99
648 | COLAR CERVICAL PP. RESGATE SP | UND 3 124,33 372,99
649 | COMBITUBO ADULTO. | unD 3 186,33 558,99
650 | COMBITUBO INFANTIL. oAt | unD 3 124,67 374,01
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651 | ESTABILIZADOR DE CABECA (COXIM) VNO UND 3 124,67 374,01
652 | EXTENSOR DE FEMUR GRANDE. AD] UND 3 180,00 540,00
653 | EXTENSOR DE FEMUR PEQUENO. ADJ UND 3 198,00 594,00
654 fhgégﬂg%%gﬁm AR COMPRIMIDO BIOEX UND 10 180,00 1.800,00
655 | FLUXOMETRO PARA OXIGENIO. BIOEX UND 10 180,00 1.800,00
656 KED ADULTO. MARIMAR UND 3 120,00 360,00
657 KED INFANTIL. MARIMAR UND 3 120,00 360,00
658 | KIT P/ MACRONEBULIZAGAO ADULTO. 1GM UND 10 95,00 950,00
659 ﬁéTDIP A/T':’I*gg_ONEBULIZACAO 1GM UND 10 95,00 950,00
660 | KIT P/ NEBULIZAGAO ADULTO. DARU UND 15 95,00 1.425,00
661 | KIT P/ NEBULIZACAO INFANTIL. DARU UND 15 80,00 1.200,00
662 | LANTERNA PUPILAR. AGAPLASTIC | UND 3 11,00 33,00
663 MALHA TUBOLAR 10CM X 15M. BIOTEXTIL UND 40 14,00 560,00
664 | MALHA TUBOLAR 15CM X 15M. BIOTEXTIL | UND 40 20,00 800,00
665 | MALHA TUBOLAR 20CM X 15M. BIOTEXTIL | UND 40 23,00 920,00
666 MALHA TUBOLAR 25CM X 15M. BIOTEXTIL UND 40 25,00 1.000,00
667 MALHA TUBOLAR 30CM X 15M. BIOTEXTIL UND 40 150,00 6.000,00
668 | MANDRIL DE INTUBACAO ADULTO. OXIGEL UND 5 140,00 700,00
669 | MANDRIL DE INTUBACAO INFANTIL. OXIGEL UND 5 20,00 100,00
670 | MASCARA PARA OXIGENIO ADULTO. NEWMED PCT 25 20,00 500,00
671 | MASCARA PARA OXIGENIO PEDIATRICA. NEWMED PCT 25 50,00 1.250,00
672 | MASCARA POCKET PARA RCP. MULTISTOC | uND 4 230,00 920,00
673 | OXIMETRO. JGMORIYA | UND 10 420,00 4.200,00
674 zgiCéﬁéIgENiTSBiIDLSET%? DEAE 1s1S UND 3 400,00 1.200,00
75 | PSCRADCTINUCOTORE | oo | w | 3 | aoag0 | 120000
676 Zgﬁ'ﬁ%é LONGA PARA IMOBILIZACAO | ;eqcare | UND 2 500,00 1.000,00
677 fﬁ?&“ﬁﬁf LONGA PARA IMOBILIZACAO RESGATE | UND 3 530,00 1.590,00
678 | TALA DE PAPELAO 30 X 20CM. RESGATE | UND 50 20,00 1.000,00
679 | TALA DE PAPELAO 50 X 20CM. RESGATE | UND 50 21,00 1.050,00
680 | TALA DE PAPELAO 70 X 20CM. RESGATE UND 50 28,00 1.400,00
681 | TESOURA PARA GESSO GRANDE. PROEC | UND 2 150,00 300,00
682 (L;I;(/III([S)IEEII:\IIICOA,DC(?RCE)I\IG EP;QSTéggOPAﬁR?SOML. AXMED | UND 50 el 1.450,00
Valor Global do Lote 016 46.139,49
LOTE 019 - CATéTERES, BOLSAS E AFINS

Item Especificacdo do Produto Marca Unid. Es?itn‘:g;h Unitérizrego / ?ital

BOLSA COLETORA DE URINA, SISTEMA

FECHADO, COM VALVULA ANTI

REFLUXO, PINGA CLAMPEADORA,

ESTERIL, DESCARTAVEL, ESCALA DE
804 | LEITURA DE PEQUENOS E GRANDES COLLEBAG | UND 100 5,00 500,00

TRANSPARENTE, COM SITIO PARA
COLETA DE AMOSTRA, CONECTOR
CONICO COM PROTETOR, TAMPA
PROTETORA.
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805

BOLSA PARA COLOSTOMIA 30MM,
DESCARTAVEL, SISTEMA FECHADO (PCT
C/10).

MARK MED

PCT

150

9,90

1.485,00

806

BOLSA PARA COLOSTOMIA 50MM,
DESCARTAVEL, SISTEMA FECHADO (PCT
C/10).

MARK MED

PCT

150

9,90

1.485,00

807

BOLSA PARA COLOSTOMIA DRENAVEL
OPACA RECORTAVEL 19-64MM.

VITAL GOLD

UND

200

15,00

3.000,00

808

CANULA DE GUEDEL N° 0.

ADVANTIVE

UND

7,00

35,00

809

CANULA DE GUEDEL N° 1.

ADVANTIVE

UND

7,00

35,00

810

CANULA DE GUEDEL N° 2.

ADVANTIVE

UND

7,00

35,00

811

CANULA DE GUEDEL N° 3.

ADVANTIVE

UND

7,00

35,00

812

CANULA DE GUEDEL N° 4.

ADVANTIVE

UND

7,00

35,00

813

CANULA DE GUEDEL N° 5.

ADVANTIVE

UND

7,00

35,00

814

CATETER PARA OXIGENIO.

MEDSONDA

UND

ooy

1,53

7,65

815

CATETER PARA OXIGENOTERAPIA
NASAL TIPO OCULOS N° 08
CONFECCIONADO EM PVC ATOXICO
SILICONIZADO, EMBALADO
INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAU
CIRURGICO, ESTERIL, DESCARTAVEL,
COM LOTE, DATA DE FABRICAGAO,
PRAZO E VALIDADE IMPRESSO NA
EMBALAGEM.

FOYOMED

UND

400

1,20

480,00

816

CATETER PARA OXIGENOTERAPIA
NASAL TIPO OCULOS N° 12
CONFECCIONADO EM PVC ATOXICO
SILICONIZADO, EMBALADO
INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAU
CIRURGICO, ESTERIL, DESCARTAVEL,
COM LOTE, DATA DE FABRICACAO,
PRAZO E VALIDADE IMPRESSO NA
EMBALAGEM.

FOYOMED

UND

400

1,20

480,00

817

CATETER PARA OXIGENOTERAPIA
NASAL TIPO OCULOS N° 14
CONFECCIONADO EM PVC ATOXICO
SILICONIZADO, EMBALADO
INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAU
CIRURGICO, ESTERIL, DESCARTAVEL,
COM LOTE, DATA DE FABRICACAO,
PRAZO E VALIDADE IMPRESSO NA
EMBALAGEM.

FOYOMED

UND

400

1,20

480,00

818

CATETER PARA OXIGENOTERAPIA
NASAL TIPO OCULOS N° 16
CONFECCIONADO EM PVC ATOXICO
SILICONIZADO, EMBALADO
INDIVIDUALMENTE EM PAPEL GRAU
CIRURGICO, ESTERIL, DESCARTAVEL,
COM LOTE, DATA DE FABRICAGAO,
PRAZO E VALIDADE IMPRESSO NA
EMBALAGEM.

FOYOMED

UND

400

1,20

480,00

819

DISPOSITIVO DE INCONTINENCIA
URINARIA C/ PRESERVATIVO N° 05.

URIPEN

UND

40

3,50

140,00

820

DISPOSITIVO DE INCONTINENCIA
URINARIA C/ PRESERVATIVO N° Q6.

URIPEN

UND

40

3,50

140,00

821

DRENO DE PENROSE N° 2.

MADEITEX

UND

50

3,90

195,00

822

DRENO DE PENROSE N° 4.

MADEITEX

UND

50

3,90

195,00

823

DRENO DE PENROSE N° 6.

MADEITEX

UND

50

3,90

195,00

824

DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 10.

CPL

UND

6,30

31,50

825

DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 12.

CPL

UND

6,30

31,50
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826 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 14. cpL UND 5 6,30 31,50
827 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 16. cpL UND 5 6,30 31,50
828 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 18. cpL UND 5 6,30 31,50
829 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 20. cpL UND 5 6,30 31,50
830 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 22. cpL UND 5 6,30 31,50
831 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 24. cpL UND 5 6,30 31,50
832 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 26. cpL UND 5 6,30 31,50
833 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 28. cpL UND 5 6,30 31,50
834 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 30. cpL UND 5 6,30 31,50
835 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 32. cpL UND 5 6,30 31,50
836 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 34. cPL UND 5 6,30 31,50
837 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 36. chL UND 5 6,30 31,50
838 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 38. cpL UND 5 6,30 31,50
839 | DRENO TORAXICO MEDIASTINAL N° 40. cpL UND 5 6,30 31,50
840 g%l_lJ_IPO PARA NUTRICAO ENTERAL - MEDSONDA UND 250 2,37 592,50
sa1 gﬁgggﬁgﬂﬁm NUTRICAO ENTERAL E | eiomusco |y, 550 e 662,50
842 /T\Féﬁ?ggf’* P/ MACRONEBULIZACAO BESMED | UND 5 88,00 440,00
843 Igm ():(”ém?fg %5 féﬁ.CONE 204, TAYLOR | PCT 5 126,67 633,35
844 | TUBO DE LATEX N° 201, PCT C/ 15M. TAYIOR | PCT 5 130,00 650,00
Valor Global do Lote 019 12.955,00

CLAUSULA SEGUNDA - DAS CONDICOES DE FORNECIMENTO

2.1- Os medicamentos e materiais objeto deste Contrato, serdo requisitados de forma
parcelada, de acordo com as necessidades da Secretaria Municipal de Saude e Fundo

Municipal de Saude, mediante emissdao de ORDEM DE COMPRA.
2.2- Os produtos serdo entregues em até 10 (dez) dias Gteis, contados da emissdo da
Ordem de Compra e recebimento da mesma pela empresa fornecedora.

2.3- O local para entrega dos produtos sera no Almoxarifado da Secretaria
Municipal de Saude, sito a Av. 15 de Novembro, s/n°, Anexo da Secretaria de
Saude, ao lado da Cozinha Central, Centro, Breu Branco-PA. As entregas deverao
ser feitas no horario das 07:30 as 12:00 e de 14:00 as 17:00 horas.

2.4- Por ocasido das entregas a CONTRATADA deverd encaminhar juntamente com os
produtos, uma via da Nota Fiscal ou Nota de simples remessa, para conferéncia pelo
Departamento de Almoxarifado do CONTRATANTE.

2.5- Todas as despesas com transporte, carga e descarga e acondicionamento dos produtos
serdo de inteira responsabilidade da CONTRATADA. O transporte dos medicamentos devera
ser feito em veiculos e condigdes adequadas, conforme legislagdo pertinente.

2.6- Nao serdo motivos para dilatagdao dos prazos contratuais os atrasos na entrega dos
materiais por parte dos eventuais sub-fornecedores da contratada, a qual assume assim a
responsabilidade decorrente.
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2.7- A entrega ndo efetuada no prazo determinado pelo item %“2.2” sujeitara a
adjudicataria as penalidades previstas no presente Termo de Referéncia e no edital.

2.8- Na entrega dos produtos serd expedido o respectivo recibo provisorio, e
posteriormente liberado o recibo definitivo, desde que o objeto e especificagdes estejam em
consonancia com as assumidas pela contratada em sua proposta comercial.

2.9- Os produtos que nao apresentarem dentro das especificagdes requeridas serao
devolvidos a CONTRATADA para substituicdo, em até 05 (cinco) dias apos a notificacado,
sem Onus para a Secretaria Municipal de Saude.

2.10- O CONTRATANTE reserva-se o direito de ndo receber os produtos licitados em
desacordo com o previsto no edital convocatério, podendo rescindir o contrato, nos termos
do artigo 78, inciso I, na lei federal 8.666/93 e alteracdes.

CLAUSULA TERCEIRA - DA GARANTIA DE QUALIDADE E DO PRAZO

3.1- Os materiais fornecidos em desacordo com as disposicdes do presente contrato serdo
devolvidos para a contratada, cabendo a mesma providenciar substituicdo de acordo com as
especificacdes, sendo de sua inteira responsabilidade todas as despesas oriundas de
devolucdo e reposicao, inclusive quanto ao novo prazo de entrega.

CLAUSULA QUARTA - DO ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACZO

4.1- O acompanhamento e fiscalizagdo da execucdo deste contrato sera exercida pelos
servidores abaixo descritos, designados através da Portaria n® 860, de 09 de novembro de
2018, aos quais competira velar pela perfeita exagdo do pactuado, em conformidade com o
previsto no edital, no Contrato e na proposta da CONTRATADA:

Nome Cargo Matricula 0rga<3/

Lotacao
HELENIO GOMES PEREIRA JUNIOR Chefe de Departamento 16871-1 SEMUS/FMS
KATIA CLEOMAR ASSUNCAO FERNANDES Farmacéutico Bioquimico 7152-2 SEMUS/FMS

4.2 - Em caso de eventual irregularidade, inexecucdo ou desconformidade na execugao do
contrato, o agente fiscalizador darad ciéncia ao CONTRATANTE do sucedido, fazendo-o por
escrito, bem assim das providéncias exigidas da CONTRATADA para sanar a falha ou defeito
apontado. Todo e qualquer dano decorrente da inexecucgdo, parcial ou total, do contrato,
ainda que imposto a terceiros, serd de Unica e exclusiva responsabilidade da CONTRATADA.

4.3- A fiscalizacdo de que trata esta cldusula ndo exclui, nem reduz a responsabilidade da
CONTRATADA por quaisquer irregularidades, inexecucdes ou desconformidades havidas na
execugdo do ajuste, ai incluidas imperfeicdes de natureza técnica ou aqueles provenientes
de vicio redibitério, como tal definido pela lei civil.

4.4- A CONTRATANTE reserva-se o direito de rejeitar, no todo ou em parte, os bens objeto

do fornecimento ora contratado, caso os mesmos afastem-se das especificagdes do edital,
seus anexos e da proposta da CONTRATADA.
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CLAUSULA QUINTA - DA VIGENCIA DO CONTRATO

5.1 - O presente Contrato tera vigéncia até 31/12/2019, contados a partir de sua
assinatura, podendo ser prorrogado, em conformidade com o art. 57, inciso II, da Lei
8.666/93, mediante celebracdo de aditamento.

CLAUSULA SEXTA - DO FATURAMENTO E DO PAGAMENTO

6.1- OS MEDICAMENTOS E MATERIAIS REQUISITADOS SERAO FATURADOS NO MOMENTO
DA ENTREGA DOS MESMOS, E OS PAGAMENTOS RESPECTIVOS SERAO EFETUADOS NO
PRAZO DE ATE 30 (TRINTA) DIAS APOS A EMISSAO DA FATURA.

6.2- Para efetivacdo dos pagamentos pela CONTRATANTE a CONTRATADA devera
apresentar os seguintes documentos:

a) Nota Fiscal emitida em nome de: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - Av. Belém,
s/n%, Centro, Breu Branco-PA - CNPJ: 11.823.022/0001-78;
b) Certiddo Negativa de Débitos do FGTS;

c) Certiddo Conjunta Negativa de Débitos Relativos a Tributos Federais e a Divida Ativa
da Unido e INSS;
d) Certiddo Negativa da Fazenda Estadual de domicilio da CONTRATADA.

6.3- Os pagamentos serdao efetuados mediante crédito em conta-corrente da
CONTRATADA, por ordem bancaria, conforme dados fornecidos pela mesma, da forma
seguinte:

CONTA CORRENTE N°: 13-4

AGENCIA N°: 3903-9

BANCO NOME: Caixa Econdmica Federal

6.4- O pagamento estard condicionado a entrega total dos quantitativos, conforme
solicitados nas Ordens de Compras e a aprovagao e conferéncia do material entregue ou dos
servicos prestados pela Secretaria solicitante.

6.5- Nenhum pagamento sera efetuado a CONTRATADA enquanto pendente de liquidagdo
gualquer obrigacdo. Esse fato ndo serd gerador de direito a reajustamento de precos ou a
atualizacdo monetaria.

CLAUSULA SETIMA - DO PRECO E DO REAJUSTE

7.1- Durante a vigéncia da ARP, da qual originou-se este Contrato, os precos registrados
serdo fixos e irreajustaveis, exceto nas hipoteses previstas nos artigos 18 e 19 do Decreto
Municipal n® 058, de 20 de outubro de 2017 e devidamente comprovadas as situacdes
previstas na alinea “d” do inciso II do art. 65 da Lei n® 8.666/1993.

7.2- Os precos ajustados ja levam em conta todas e quaisquer despesas incidentes no
fornecimento dos produtos, tais como servicos de frete, impostos, taxas e transporte.
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CLAUSULA OITAVA - DO VALOR DO CONTRATO

8.1- O valor total deste contrato, de conformidade com seus anexos quantitativos e a
proposta de precos do contratado é de R$ 1.244.863,99 (Hum milhdao duzentos e
quarenta e quatro mil oitocentos e sessenta e trés reais e noventa e nove
centavos).

CLAUSULA NONA - DAS DOTACOES ORCAMENTARIAS E DOS

EMPENHOS

9.1 - As despesas decorrentes da contratacdo, objeto do presente contrato, correrdo a
conta dos recursos especificos consignados no Orcamento Geral do Municipio, no exercicio
2019 e serdo empenhadas conforme quadro a seguir:

~ z VALOR
DOTACOES ORCAMENTARIAS EMPENHO(R$)
40.13.13.10.302.0026-2.050 - Manutencdao do Hospital 377.440 .25
Municipal / 3.3.90.30.00.00 - Material de Consumo. ) !
40.13.13.10.302.0026-2.054 - Rede de Urgéncia - UPA / 364.116.54
3.3.90.30.00.00 - Material de Consumo. ) !
40.13.13.10.303.0029-2.063 - Assisténcia Farmacéutica / 503.307.20
3.3.90.30.00.00 - Material de Consumo. ) !
TOTAL 1.244.863,99
CLAUSULA DECIMA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

10.1 - CABERA A CONTRATADA, SEM PREJUiZO DAS DEMAIS DISPOSICOES
INSERTAS NO EDITAL E NO TERMO DE REFERENCIA:

10.1.1- Proceder as entregas dos medicamentos e materiais nos prazos e local fixados
neste Contrato;

10.1.2- Arcar com encargos trabalhistas, fiscais (ICMS e outros), previdenciarios,
comerciais, embalagens, tributarios, tarifas, fretes, seguros, descarga, transporte,
material, responsabilidade civil e outros resultantes do contrato, bem como, os riscos
atinentes a atividade, inclusive quaisquer despesas, que venham a incidir no periodo de
contratagao;

10.1.3- Entende-se por encargos os tributos (impostos, taxas), contribuicdes fiscais e
para-fiscais, emolumentos, fornecimento de mao-de-obra especializada, os instituidos
por leis sociais, administracdo, lucros, maquinas e ferramental, transporte de material,
de pessoal, estada, hospedagem, alimentacdo e qualquer despesa, acesséria e/ou
necessaria, ndo especificadas neste contrato;

10.1.4- Indenizar terceiros e a Administragdo os possiveis prejuizos ou danos,
decorrentes de dolo ou culpa, durante a execugao do contrato, em conformidade com o
artigo 70, da Lei n.© 8.666/93;
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10.1.5- Assumir todas as despesas necessarias a execugao do objeto Contratado;
10.1.6- Cumprir fielmente este Contrato, em compatibilidade com as obrigacdes
assumidas;

10.1.7- Substituir os medicamentos e materiais avariados nos prazos estabelecidos no
Termo de Referéncia, no edital e neste Contrato, mediante toda e qualquer impugnacao
feita pelo CONTRATANTE ou, nao sendo possivel, indenizar o valor correspondente
acrescido de perdas e danos;

10.1.8- Manter todas as condicdes de habilitagdo e qualificacdo exigidas na licitacao,
durante toda a execucdo deste contrato e em compatibilidade com as obrigagdes
assumidas;

10.1.9- Responder pela qualidade, quantidade, validade, seguranca e demais
caracteristicas dos produtos, bem como, a observagGes as normas técnicas e legislagdo
pertinente;

10.1.10- Informar a CONTRATANTE, durante a vigéncia deste contrato, qualquer
mudanga de endereco, telefone, fac-simile, e-mail ou outros.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS OBRIGAC&ES DA
CONTRATANTE

11.1 - CABERA AO CONTRATANTE, SEM PREAJUfZO DAS DEMAIS DISPOSICOES
INSERIDAS NO EDITAL E NO TERMO DE REFERENCIA:

11.1.1- Receber os medicamentos e materiais e lavrar Termo de Recebimento
Provisério. Se o objeto contratado ndo estiver de acordo com as especificagbes do
CONTRATANTE, rejeitd-lo, no todo ou em parte. Do contrario, apdés a analise de
compatibilidade entre o contratado e o efetivamente entregue, sera lavrado o Termo de
Recebimento Definitivo;

11.1.2- Efetuar os pagamentos no prazo estabelecido Neste Contrato;

11.1.3- Notificar, formal e tempestivamente a CONTRATADA sobre as irregularidades
observadas no cumprimento deste Contrato;

11.1.4 - Fiscalizar a execucdo do contrato, através de agente previamente designado, do
gue se dara ciéncia a CONTRATADA;

11.1.5- Notificar a CONTRATADA por escrito e com antecedéncia, sobre multas,
penalidades e quaisquer débitos de sua responsabilidade;

11.1.6- Aplicar as sangles administrativas contratuais pertinentes, em caso de
inadimplemento.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS ALTERACOES

12.1- As alteragOes porventura necessarias ao fiel cumprimento do objeto deste contrato,
serao efetivadas na forma e condigdes do art. 65 da Lei n° 8.666/93 e alteragdes
posteriores.
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CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA RESCISAO CONTRATUAL

13.1- O presente Contrato podera ser rescindido independentemente da interpelacdo
judicial, assegurada a CONTRATADA o contraditéorio e a ampla defesa, nos casos
enumerados nos incisos I a XI do art. 78 da Lei n.° 8.666/93.

13.2- Quando a rescisao ocorrer com base nos incisos XII a XVII do citado art. 78 da Lei
n.° 8.666/93, sem que haja culpa da CONTRATADA, sera esta ressarcida dos prejuizos
comprovados que houver sofrido, tendo ainda direito aos pagamentos devidos pela
execugdo do contrato até a data da rescisdo.

13.3- A rescisao que trata dos incisos I a XI do supracitado artigo, sem prejuizo das
sancgdes descritas na Lei, acarretara as conseqliéncias previstas nos incisos do art. 80 da Lei
n.c 8.666/93.

13.4- No interesse da Administracdo Publica desde que justificado, a CONTRATANTE podera
rescindir o presente Contrato.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

14.1- A CONTRATADA que, apresentar documentacdo falsa, ndao assinar o contrato ou
instrumento equivalente, falhar ou frustrar a execucao do contrato, comportar-se de modo
inidoneo, fizer declaracdo falsa ou cometer fraude fiscal, ficard sujeito as seguintes
penalidades, segundo a extensdo da falta cometida, em observancia ao direito a prévia
defesa:

Ocorréncia Penalidades que poderao ser aplicadas

A) N&o assinar a ARP ou
Contrato, ou nao retirar a
Nota de Empenho, quando
convocada dentro do prazo de
validade de sua proposta.

1. Impedimento de licitar com o Municipio de Breu Branco
pelo periodo de 2 (dois) anos.

2. Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor registrado
na Ata/Contrato, a juizo da Administracédo.

3. Multa de 1% (um por cento) por dia de atraso,
aplicada sobre o valor do material ndo fornecido, limitada
a 20 (vinte) dias. Apds o vigésimo dia e a critério da
Administracdo, poderda ser considerada inexecucdo total
ou parcial do objeto.

B) Entregar o objeto fora do
prazo estabelecido.

4. Impedimento de licitar com o Municipio de Breu Branco
C) N&o efetuar a troca do | pelo periodo de 1 (um) ano.
objeto, quando notificado. 5. Multa de 10% (dez por cento) do valor do
contrato/nota de empenho.
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D) Substituir o objeto fora do
prazo estabelecido.

6. Multa de 1% (um por cento) por dia de atraso,
aplicada sobre o valor do material ndo substituido,
limitada a 20 (vinte) dias. Apds o vigésimo dia e a critério
da Administracdo, podera ser considerada inexecucao
total ou parcial do objeto.

E) Deixar de entregar
documentacdao exigida neste
edital.

7. Impedimento de licitar com o Municipio de Breu Branco
pelo periodo de 1 (um) ano.

8. Multa de 10% (dez por cento) do valor do
contrato/nota de empenho/valor total estimado para o
item.

F) N3o mantiver a proposta
ou desistir do lance.

9. Impedimento de licitar com o Municipio de Breu Branco
pelo periodo de 1 (um) ano.

10. Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor de sua
proposta ou lance, a juizo da Administracdo.

G) Comportar-se de modo
inidéneo.

11. Impedimento de licitar com o Municipio de Breu
Branco pelo periodo de 2 (dois) anos.

12. Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor estimado
da contratacao, a juizo da Administracao.

H) Fizer declaragao falsa.

13. Impedimento de licitar com o Municipio de Breu
Branco pelo periodo de 2 (dois) anos.

14. Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor estimado
da contratacédo, a juizo da Administragao.

I) Apresentar documentacao
falsa.

15. Impedimento de licitar com a Administragao Publica
pelo periodo de 5 (cinco) anos.
16. Multa de 30% (trinta
contrato/nota de empenho.

17. Comunicar ao Ministério Publico Estadual.

por cento) do valor

J) Cometer fraude fiscal.

18. Impedimento de licitar com a Administragdo Publica
pelo periodo de 5 (cinco) anos.

19. Multa de 30% (trinta por cento) do valor do
contrato/nota de empenho.

20. Comunicar ao Ministério Publico Estadual.

K) Deixar de executar
qualquer obrigacdao pactuada
ou prevista em lei e no edital
do presente Pregao
Presencial, em que nao se
comine outra penalidade.

21. Multa de 0,5% (meio por cento) por dia de atraso,
aplicada sobre o valor do instrumento contratual, limitada
a 20 (vinte) dias. Apds o vigésimo dia e a critério da
Administracdo, podera ser considerada inexecucdo total
ou parcial do objeto.

L) Inexecugao total.

22. Impedimento de licitar com o Municipio de Breu
Branco pelo periodo de 2 (dois) anos.
23. Multa de 20% (vinte por cento) sobre o valor da Ata.
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24. Impedimento de licitar com o Municipio de Breu
M) Inexecucdo parcial do | Branco pelo periodo de 2 (dois) ano.

objeto. 25. Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor
correspondente a parte ndo executada.

14.2- Na hipdtese da multa atingir o percentual de 10%/(dez por cento) sobre o valor do
fornecimento, o Orgdo podera proceder a rescisdo unilateral do contrato, hipdtese em que a
CONTRATADA também se sujeitara as sangdes administrativas previstas no edital.

14.3- As multas porventura aplicadas serdo descontadas dos pagamentos devidos pelo
Orgdo ou cobradas diretamente da empresa penalizada, amigavel ou judicialmente, e
poderdo ser aplicadas cumulativamente as demais sang¢des previstas nesta clausula.

14.4- A defesa a que alude o caput deste item devera ser exercida pelo interessado no
respectivo processo, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, a contar da sua notificacdo, podendo
ocorrer a juntada de documentos e serem arroladas até 03 (trés) testemunhas.

14.5- Serdo considerados injustificados, os atrasos ndo comunicados tempestivamente e
indevidamente fundamentados, e, a aceitacdo da justificativa ficard a critério do Orgdo que
deverd examinar a legalidade da conduta da empresa.

14.6- Comprovado impedimento ou reconhecida forca maior, devidamente justificado e
aceito pelo Orgdo, conforme procedimento esbocado no subitem anterior, o licitante ficara
isento das penalidades mencionadas no subitem 14.1.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DAS DISPOSICOES GERAIS

15.1- Todas as correspondéncias e acordos anteriores a data da assinatura deste contrato
serdao considerados sem efeito e somente o estipulado no contrato e seus documentos tém
validade para execugao do mesmo.

15.2. A contratada declara deste ato ter pleno conhecimento e compreensao das
especificacoes técnicas, dos documentos e demais condi¢cdes contratuais, ndo podendo, pois
em nenhuma circunstancia, alegar o desconhecimento dos mesmos para isentar-se de
responsabilidade pela correta entrega dos materiais.

15.3- A tolerancia ou ndo exercicio, pelo CONTRATANTE de quaisquer direitos a ele
assegurados neste contrato ou na legislagdo em geral, ndo importard em renovacgao ou
renuncia a qualquer desses direitos, podendo o mesmo exercita-los a qualquer tempo.

15.4- E vedado & CONTRATADA subcontratar total ou parcialmente o fornecimento ora
ajustado. Caso os servigos de assisténcia e manutengdo técnicas sejam, por forca de
previsdo legal ou contratual, de responsabilidade de terceiro, a CONTRATADA serd
solidariamente responsavel pelos mesmos, respondendo, assim, por eventuais falhas,
defeitos ou danos decorrentes da mencionada prestagdao de servigos.
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15.5- Todas as alteracGes que se fizerem necessarias serdo registradas por intermédio de
lavratura de termo aditivo ao presente Contrato.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DO FORO

16.1-As partes contratantes elegem o Foro da Comarca da Cidade de Breu Branco, com
renuncia expressa a qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir as questoes
decorrentes deste contrato e de sua execucao.

E, por estarem justos e contratados as partes assinam o presente contrato em 02
(duas) vias de igual teor e forma para um soé efeito, na presenca de testemunhas abaixo.

Breu Branco-PA, 04 de Julho de 2019.

Pelo Fundo Municipal de Saide de Breu Branco-PA / CONTRATANTE:

Assinado

digitalmente por
GILMA SOARES DA GILMA SOARES DA
COSTA:86518992204 COSTA:86518992204

Data: 2019.07.04
08:12:29 -0300

GILMA SOARES DA COSTA
Gestora do Fundo Municipal de Sadde

Pela CONTRATADA:

GOIAS COMERCIO DE Assinado de forma digital por

PRODUTOS GOIAS COMERCIO DE PRODUTOS
FARMACEUTICOS

FARMACEUTICOS EIRELI:10495738000120

EIRELI:10495738000120 Dados: 2019.07.04 10:30:27 -03'00'

GOIAS COMERCIO DE PRODUTOS
FARMACEUTICOS EIRELI
CNPJ 10.495.738/0001-20

TESTEMUNHAS:
NOME: NOME:
CPF: CPF:
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