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CONTRATO N° 102/2021 - FMS

INSTRUMENTO DE CONTRATO NOS TERMOS DO
PREGAO ELETRONICO Ne°. PE-012-FMS/2021, QUE
ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE
ORIXIMINA, ATRAVES DO FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE E SANTANA S L ANDRADE - EPP, COMO
ABAIXO MELHOR SE DECLARA:

Instrumento de Contrato de Prestacdo de Servi¢os, que entre si celebram, de um lado o Municipio
de ORIXIMINA através do FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, pessoa juridica de direito publico,
inscrita no CNPJ n°® 14.153.138/0001-35, com sede na Rua 7 de Setembro, n° 1966, Centro,
Oriximina, neste ato representada por sua titular a Secretaria Municipal de Saude, Sra. RAYANE
SOUZA SANTOS, brasileira, titular do RG n° MG16122070 SSP/MG e CPF n° 095.180.756-03,
residente e domiciliada na Rua Braz Anténio Miléo, 2715, Perpétuo Socorro, Residencial Vovo
Claudio, denominada simplesmente CONTRATANTE, de outro lado a empresa SANTANA S L
ANDRADE - EPP, inscrita no CNPJ n° 02.840.062/0003-07, situada a Travessa José Gabriel
Guerreiro, 560 A — Centro, na cidade de Oriximina/PA, neste ato representada pela Sra. SANTANA
SOARES LEITE ANDRADE, portadora do RG n° 2766279-SEGUP/PA e CPF/MF n° 458.040.282—
00, residente e domiciliada a Estrada do Lago Iripixi — S/N — Zona Rural, Oriximina-PA, doravante
denominada CONTRATADA, na conformidade das Clausulas e condi¢des seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

1.1.0 presente Instrumento tem por objeto a aquisicdo de férmulas alimentares (dietas enterais,
formulas infantis e complementos alimentares) especificas para administracdo de nutricdo
adicional, exclusivo para pacientes internados no Hospital Municipal e pacientes atendidos nas
Unidades Bésicas de Saude de Oriximina, conforme especificados e quantificados no Termo de
Referéncia, Anexo | deste Edital.

1.2. Este Termo de Contrato vincula-se ao Edital do Pregao, identificado no preambulo e a
proposta vencedora, independentemente de transcri¢ao.

1.3. A CONTRATADA fica obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais 0s acréscimos,
ou supressoes que se fizerem, até 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do
Contrato.

1.4. Nenhum acréscimo podera exceder os limites estabelecidos no subitem anterior, salvo as
supressodes que poderao exceder os limites legais, quando acordadas entre as partes.

1.5. Discriminacéo do objeto:
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ITEM

DESCRICAO

QUANT.

UNID.

MARCA

VALOR
UNITARIO

001

ADITIVO PARA LEITE MATERNO
INDICADO PARA RECEM-
NASCIDOS DE ALTO RISCO - FM 85

16

CAIXA

NESTLE

R$ 204,00

R$ 3.264,00

002

DIETA ENTERAL SISTEMA ABERTO
P/ NEFROPATIAS-NUTRISON
ADVANCED NEFRO. Especificacao:
Lata de 800g

30

LATA

DANONE

R$ 69,00

R$ 2.070,00

003

DIETA ENTERAL SISTEMA ABERTO
PARA USO PEDIATRICO, SEM
FIBRAS. Especificacdo: lata 400g de
dieta enteral destinada a criancas
acima de 1 ano

40

LATA

DANONE

R$ 28,50

R$ 1.140,00

004

DIETA ENTERAL SISTEMA
FECHADO DM DESCOMPESADO
GLUCERNA 1.0 CAL 1000ML.

96

FRASCO

ABBOTT

R$ 29,00

R$ 2.784,00

005

DIETA ENTERAL SISTEMA
FECHADO DM DESCOMPENSADO
NOVASOURCE GC 1.0 CAL PAK
1000ML.

96

FRASCO

NESTLE

R$ 30,00

R$ 2.880,00

011

FORMULA INFANTIL A BASE DE
SOJA - NAN SOY COM 400G.

64

LATA

NESTLE

R$ 28,00

R$ 1.792,00

015

FORMULA INFANTIL DE LEITE 2°
SEMESTRE EMBALAGEM COM
800G - NESTOGENO 2.

96

LATA

NESTLE

R$ 24,80

R$ 2.380,80

016

FORMULA INFANTIL ANTI
REGURGITACAO- NAN AR.
Especificacdo: Formula Infantil Nan
Anti Refluxo (regurgitacao) lata de
800g.

24

LATA

NESTLE

R$ 17,80

R$ 427,20

017

FORMULA INFANTIL
HIPERCALORICA 12 INFANCIA -
INFATRINI EMBALAGEM 400G.

80

LATA

DANONE

R$ 141,00

R$ 11.280,00

018

FORMULA INFANTIL
HIPOALERGENICO - NAN H.A.
EMBALAGEM COM 400G.

16

LATA

NESTLE

R$ 28,00

R$ 448,00

020

FORMULA INFANTIL P/ LACTENTES
C/ RESTRICAO A LACTOSE -
ALFARE EMBALAGEM C/ 400G.
Especificagéo: Restrigdo a lactose e a
base do soro do leite hidrolisada.

30

LATA

NESTLE

R$ 141,00

R$ 4.230,00

022

FORMULA INFANTIL SEM LACTOSE
- NINHO FORTI+ZERO LACTOSE
EMBALAGEM COM 380G.

240

LATA

NESTLE

R$ 24,50

R$ 5.880,00

023

NUTRICAO PARENTERAL -
KABIVEN - BOLSA DE 1026ML COM
900KCAL, CAIXA COM 4 BOLSAS.
Especificagéo: Glicose +
poliamino&cidos + emulsdo lipida.

80

CAIXA

DANONE

R$ 28,00

R$ 2.240,00
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026

FORMULA INFANTIL
HIPERCALORICA - FORTINI
EMBALAGEM COM 400G.

80

LATA

DANONE

R$ 55,00

R$ 4.400,00

027

COMPLEAT ENTERAL 1.0 PARA
CRIANCAS DE 04 A 10 ANOS.
Especificacao: Exclusivo para
criancas que necessitam de nutricdo
enteral para ganho de peso.

100

UNIDADE

NESTLE

R$ 16,00

R$ 1.600,00

028

INFANTRINE PARA LACTENTES
PRE MATUROS 1KCAL/ML-
EMBALAGEM DE 400G.
Especificacdo: Destinado a criancas
de primeira infancia- prematuros com
necessidade dietoterapicas
especificas de  lkcal/ml. Lata
contendo 400g

50

LATA

DANONE

R$ 148,00

R$ 7.400,00

029

ISOSOURCE MIX- EMBALAGEM DE
1 L. Especificagdo: Indicado para
melhorar o estado nutricional de
pacientes com adig&o de mix de fibras
Frasco contendo 1.000 ml

50

FRASCO

NESTLE

R$ 22,00

R$ 1.100,00

031

ISOSOURCE 1.5 SEM FIBRAS-
EMBALAGEM CONTENDO 1 LITRO.
Especificagdo: Indicado para o
melhoramento do estado nutricional
de pacientes com maiores
necessidades caldricas, isento de
fibras

50

UNIDADE

NESTLE

R$ 27,00

R$ 1.350,00

032

FORMULA INFANTIL DE LEITE- NAN
ALTHERA LATA DE 400MG.
Especificagdo: Recomendado para
lactentes e criangas de primeira
infancia, 0-36 meses de idade, com
alergia a proteina da vaca e soja, sem
gluten e sem restricdo a lactose.

50

LATA

NESTLE

R$ 97,00

R$ 4.850,00

033

NAN 1

100

LATA

NESTLE

R$ 22,50

R$ 2.250,00

035

NOVASOUCER SENIOR- FRASCO
COM 500 ML. Especificacao: Indicado
para manutencgdo ou recuperagdo do
estado nutricional dos pacientes e
principalmente que precisam de um
aporte proteico e calérico. Frasco
contendo 500 ml

50

UNIDADE

NESTLE

R$ 20,00

R$ 1.000,00

036

NOVASOUCER GC 1.5- FRASCO DE
1L. Especificacdo: Indicado para
pacientes diabéticos que precisam de
controle de glicémico e maior aporte
calérico e proteico. Frasco contendo
1000 ml

50

UNIDADE

NESTLE

R$ 41,80

R$ 2.090,00

038

NUTRI ENTERAL 1.2 KCAL/ML-
FRASCO DE 1 LITRO. Especificagao:

50

UNIDADE

NUTRIMED

R$ 19,00

R$ 950,00
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Normocalorica e mornoproteica para
ganho de peso ou manutencdo de
peso. Frasco contendo 1000 ml.

NUTRISON MULTIFIBER 15
039 |KCAL/ML FRASCO DE 1 LITRO. 50 UNIDADE | DANONE | R$29,00 | R$ 1.450,00
Especificacdo: Para ganho de peso.

PEPTAMEN 1.5 - FRASCO DE 1
LITRO. Especificacdo: Indicado para
pacientes com intolerancia
040 |gastrointestinais e com dificuldade de 50 UNIDADE | NESTLE R$ 77,00 | R$ 3.850,00
absor¢cdo de proteina, porem com
altas necessidades calédricas. Frasco
contendo 1000 ml

FORMULA NUTRICIONAL DE LEITE
PREGOMIN PEPT- EMBALAGEM DE
400 G. Especificagdo: Formula Infantil
044 |para lactentes e de seguimento para 50 LATA DANONE | R$147,00 | R$ 7.350,00
lactentes e criangas de primeira
infancia destinadas a dieta hidrolisada
sem lactose

Total: R$ 80.456,00

CLAUSULA SEGUNDA — VIGENCIA, ENTREGA E CRITERIOS DE ACEITACAO DO OBJETO
2.1 O prazo de vigéncia da contratacao é até 24 de maio de 2022, contados a partir da data de
assinatura do contrato. Podendo ser prorrogado na forma do art. 57, 8 1°, da Lei n° 8.666/93.
2.2. O prazo de entrega do objeto licitado sera de 10 dias apds a apresentacdo de Ordem de
Compra emitida pelo setor de compras da Secretaria Municipal de Salude e em caso de
descumprimento deste prazo o licitante/contratada estara passivel de san¢cdes administrativas.
2.3. A entrega dos bens sera de forma parcelada e rigorosamente de acordo com as
especificacdes da respectiva proposta e do Termo de Referéncia, de acordo com a requisicdo
expedida pelo Setor de Compras da Secretaria Municipal de Saude que indicara o item,
guantitativo e local de entrega e demais dados necessarios.

2.4. Durante o recebimento, 0 contratante poderd exigir a substituicdo de qualquer dos(s)
bens/materiais que ndo esteja de acordo com a(s) especificacdo (6es) do Anexo |, do presente
Edital, sem qualquer 6nus para a administracéo publica.

CLAUSULA TERCEIRA — DO VALOR

3.1. O valor ordinario do presente Instrumento fica ajustado em R$ 80.456,00 (Oitenta mil,
guatrocentos e cinquenta e seis reais).

3.2. No valor acima estéo incluidas todas as despesas ordinarias diretas e indiretas decorrentes
da execucdo contratual, inclusive tributos e/ou impostos, encargos sociais, trabalhistas,
previdenciarios, fiscais e comerciais incidentes, taxa de administracdo, frete, seguro e outros
necessarios ao cumprimento integral do objeto da contratacao.

CLAUSULA QUARTA — DA DOTAGAO ORGCAMENTARIA

4.1. As despesas para atender a esta licitacdo estdo programadas em dotacdo orgcamentaria
prépria, prevista no orcamento da Secretaria Municipal de Saude para o exercicio de 2021, na
classificagao abaixo:
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Dotacdo Orgcamentéaria: 1313.10 301 0015 2.102 — Manutengéo das Unidades Basicas de Saude
Elemento de Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de consumo
Sub elemento de Despesa: 3.3.90.30.07 — Géneros de Alimentacéo

Dotacdo Orcamentaria: 1313.10 302 0016 2.105 — Manutenc¢éo do Hospital Municipal - MAC
Elemento de Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de consumo
Sub elemento de Despesa: 3.3.90.30.07 — Géneros de Alimentacéo

Fonte de recursos:
Recursos Préprios e Federais

4.2. Para o exercicio de 2022 a dotacdo orcamentaria sera informada por apostilamento.

CLAUSULA QUINTA — DO PAGAMENTO

5.1. O pagamento sera realizado no prazo em até 30 (trinta) dias, contados a partir do recebimento
da Nota Fiscal ou Fatura, através de ordem bancéria, para crédito em banco, agéncia e conta
corrente indicados pelo contratado.

5.1.1. Banco: Banco do Brasil, Agéncia: n°. 1104 — 5, Conta Corrente: n® 5282 — 5.

5.2. Considera-se ocorrido o recebimento da nota fiscal ou fatura no momento em que o érgao
contratante atestar a execucéo do objeto do contrato.

5.3. A Nota Fiscal ou Fatura devera ser obrigatoriamente acompanhada da comprovacédo da
regularidade fiscal (mencionada no art. 29 da Lei n° 8.666, de 1993), constatada por meio de
consulta on-line aos sitios eletrénicos oficiais.

5.4. Havendo erro na apresentacdo da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes a contratacao,
ou, ainda, circunstancia que impeca a liquidacdo da despesa, como, por exemplo, obrigacao
financeira pendente, decorrente de penalidade imposta ou inadimpléncia, o pagamento ficara
sobrestado até que a Contratada providencie as medidas saneadoras. Nesta hipétese, o prazo
para pagamento iniciar-se-4 apos a comprovacgao da regularizacdo da situacdo, ndo acarretando
gualquer 6nus para a Contratante.

5.5. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria
para pagamento.

5.6. Antes de cada pagamento a contratada, sera realizada consulta on-line aos sitios eletrénicos
oficiais para verificar a manutencéo das condi¢des de habilitacdo exigidas no edital.

5.7. Constatando-se, junto aos sitios eletrbnicos oficiais, a situacdo de irregularidade da
contratada, sera providenciada sua notificacdo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias
Uteis, regularize sua situacado ou, no mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser
prorrogado uma vez, por igual periodo, a critério da contratante.

5.8. Nao havendo regularizacdo ou sendo a defesa considerada improcedente, a contratante
deverd comunicar aos 6rgdos responsaveis pela fiscalizacdo da regularidade fiscal quanto a
inadimpléncia da contratada, bem como quanto a existéncia de pagamento a ser efetuado, para
gue sejam acionados 0s meios pertinentes e necessarios para garantir o recebimento de seus
créditos.

5.9. Persistindo a irregularidade, a contratante devera adotar as medidas necessarias a rescisao
contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada a contratada a ampla
defesa.

5.10. Havendo a efetiva execucao do objeto, os pagamentos seréo realizados normalmente, até
gue se decida pela rescisdo do contrato, caso a contratada nao regularize sua situacao.
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5.10.1. Seré& rescindido o contrato em execuc¢ao com a contratada inadimplente, salvo por motivo
de economicidade, seguranca nacional ou outro de interesse publico de alta relevancia,
devidamente justificado, em qualquer caso, pela maxima autoridade da contratante.

5.12. Quando do pagamento, sera efetuada a retencéo tributaria prevista na legislacao aplicavel.
5.12.1. A Contratada regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei
Complementar n° 123, de 2006, ndo sofrera a retencdo tributaria quanto aos impostos e
contribuicdes abrangidos por aquele regime. No entanto, o pagamento ficara condicionado a
apresentacao de comprovacdo, por meio de documento oficial, de que faz jus ao tratamento
tributario favorecido previsto na referida Lei Complementar.

CLAUSULA SEXTA — DO REAJUSTE

6.1. Os precos sdo fixos e irreajustaveis no prazo de um ano contado da data limite para a
apresentacao das propostas.

6.1.1. Dentro do prazo de vigéncia do contrato e mediante solicitacdo da contratada, os precos
contratados poderdo sofrer reajuste apds o interregno de um ano, aplicando-se o indice
IPCA/IBGE exclusivamente para as obrigacdes iniciadas e concluidas apds a ocorréncia da
anualidade.

6.2. Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno minimo de um ano sera contado a partir
dos efeitos financeiros do ultimo reajuste.

6.3. Nas aferi¢des finais, o indice utilizado para reajuste sera, obrigatoriamente, o definitivo.

6.4. Caso o indice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer forma ndo
possa mais ser utilizado, serd adotado, em substituicdo, o que vier a ser determinado pela
legislacdo entdo em vigor.

6.5. Na auséncia de previsdo legal quanto ao indice substituto, as partes elegerdo novo indice
oficial, para reajustamento do preco do valor remanescente, por meio de termo aditivo.

6.6. O reajuste serd realizado por apostilamento.

CLAUSULA SETIMA — DAS OBRIGAGCOES DA CONTRATADA

a) A CONTRATADA compromete-se e obriga-se a cumprir o estabelecido deste Termo;

b) A CONTRATADA devera arcar com todas as despesas, diretas e indiretas, decorrentes do
cumprimento das obrigac6es assumidas, sem qualquer 6nus a CONTRATANTE;

C) A CONTRATADA seréa responsavel pela observancia de toda legislacao pertinente direta
ou indiretamente aplicavel ao objeto deste Termo;

d) A CONTRATADA sera a unica responsavel por danos e prejuizos, de qualquer natureza,
causada a CONTRATANTE ou a terceiros, decorrentes da execucdo do objeto, isentando a
CONTRATANTE de todas as reclamagfes que porventura possam surgir, ainda que tais
reclamacdes sejam resultantes de atos dos seus prepostos ou de quaisquer pessoas fisicas ou
juridicas, empregadas ou ajustadas na execuc¢ao do objeto;

e) Fica expressamente estipulado que néo se estabelece por forca do fornecimento do objeto
gualquer relacdo de emprego entre a CONTRATANTE e os empregados da CONTRATADA;

f) A CONTRATADA se responsabiliza por todas as despesas decorrentes do objeto, tais como
salarios, encargos sociais, previdenciarios, trabalhistas, comerciais, seguros de acidentes,
tributos, indenizag@es, vale-transporte, vale-refeicdo e outros beneficios exigidos.

g) A inadimpléncia da CONTRATADA para com estes encargos, ndo transfere a
CONTRATANTE a responsabilidade por seu pagamento, nem podera onerar o objeto do Contrato;
h) Respeitar as normas e procedimentos de controle e acesso as dependéncias da
CONTRATANTE;
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)] Manter os seus empregados identificados por cracha, quando no recinto da

CONTRATANTE, devendo substituir imediatamente qualquer um deles que seja considerado
inconveniente a boa ordem e as normas disciplinares da CONTRATANTE;

)] Acatar todas as orientagbes da CONTRATANTE, emanadas pelo fiscal do contrato,
sujeitando-se a ampla e irrestrita fiscalizacéo, prestando todos os esclarecimentos solicitados e
atendendo as reclamac6es formuladas;

k) Manter, durante o fornecimento do objeto, em compatibilidade com as obrigacdes a serem
assumidas, todas as condi¢des de habilitacdo e qualificacdo exigidas na licitacao;

)] N&o transferir a outrem, no todo ou em parte, a execucdo do contrato, sem a prévia e
expressa anuéncia da CONTRATANTE;

m)  Sera considerada recusa formal da contratada a ndo entrega do objeto no prazo
estabelecido, salvo por motivo de forca maior ou caso fortuito, assim reconhecido pela
CONTRATANTE;

n) Cumprir os horarios de entrega do objeto deste contrato estabelecidos pela
CONTRATANTE.

0) Possuir certificacédo digital do CNPJ da empresa, para assinatura dos contratos e aditivos
gue vierem a surgir da contratagao;

p) Cumprir outras obrigacfes previstas no Cédigo de Protecdo e Defesa do Consumidor (Lei
n° 8.078/90) que sejam compativeis com o regime de direito publico.

CLAUSULA OITAVA — DAS OBRIGAC;OES DA CONTRATANTE

8.1. Observar as leis, decretos, regulamentos, portarias e normas federais, estaduais e municipais
direta e indiretamente aplicaveis ao objeto deste Termo.

8.2. Responsabilizar-se pela lavratura do respectivo contrato ou instrumento equivalente, com
base nas disposi¢cOes da Lei n°. 8.666/93 e suas alteragdes.

8.3 Assegurar 0s recursos orcamentarios e financeiros para custear a execucao.

8.4. Processar e liquidar a fatura correspondente, através de Ordem Bancaria, desde que ndo
haja fato impeditivo imputado ao FORNECEDOR.

8.5. Rejeitar, no todo ou em parte, o(s) bem(s) entregue(s) fora das especificacdes deste Termo.
8.6. Receber os produtos de acordo com as disposi¢cées deste Termo.

8.7. Comunicar imediatamente a Contratada qualquer incorrecdo apresentada com o objeto
entregue.

8.8. Prestar quaisquer esclarecimentos que venham ser formalmente solicitados pela
Contratada e pertinente ao objeto.

8.9. Zelar para que durante a vigéncia do contrato sejam cumpridas as obrigacfes assumidas
por parte da Contratada, bem como sejam mantidas todas as condi¢cdes de habilitacdo e
gualificacédo exigidas na prestacao.

8.10. Notificar a contratada, por escrito, a ocorréncia de eventuais imperfeicdbes no curso da
execucao do contrato, fixando prazo para sua correcao.

8.11. Acompanhar, fiscalizar e avaliar os servi¢os prestados pela CONTRATADA, por intermédio
de servidor designado para atuar como fiscal do contrato, que sera responsavel por
comunicaces, notificacdes, solicitagdes, requisicdes e demais atos relativos a execugdo do
contrato, anotando em registro proprio as ocorréncias da relagcéo contratual.

CLAUSULA NONA — DAS PENALIDADES E SANCOES ADMINISTRATIVAS
9.1. Serdo aplicadas a CONTRATADA, garantidos o contraditorio e a ampla defesa, as
penalidades conforme a seguir:
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9.2. A empresa que, convocada dentro do prazo de validade da sua proposta, ndo celebrar o
contrato, deixar de entregar a documentacao exigida para o certame ou apresentar documentacao
falsa, ensejar o retardamento da execucdo de seu objeto, ndo mantiver a proposta, falhar ou
fraudar a execucao do contrato, comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude fiscal, ficara
impedida de licitar e contratar com a Administracdo Publica do Estado do Para e sera
descredenciada no Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores (Sicaf), pelo prazo de
até 5 (cinco) anos, sem prejuizo das multas previstas em edital e no contrato e das demais
cominacdes legais

9.3 Subsidiariamente, nos termos do art. 87 da Lei n°. 8.666/93, pela inexecucéo total ou parcial
das condi¢bes estabelecidas neste instrumento, o FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE podera,
garantida a prévia defesa da empresa, que devera ser apresentada no prazo de 5 (cinco) dias
Uteis a contar da sua notificacdo, aplicar, sem prejuizo das responsabilidades penal e civil, as
seguintes sancoes:

| Adverténcia, por escrito, quando a empresa deixar de atender quaisquer indicacdes aqui
constantes;

Il Multa compensatdria/indenizatéria no percentual de 5% (cinco por cento) calculado sobre o valor
contratado;

1l Suspensdo temporéaria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar com o
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, pelo prazo de até 2 (dois) anos; e

\Y, Declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracao Publica enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punic¢éo ou até que seja promovida a reabilitagdo perante
a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre que o contratado
ressarcir a Administracédo pelos prejuizos resultantes e apés decorrido o prazo da sancéo aplicada
com base no inciso anterior.

9.4. Na hipétese de atraso no cumprimento de quaisquer obrigacées assumidas pela empresa,
a esta sera aplicada multa moratéria de 0,5% (zero virgula cinco por cento) sobre o valor do
contrato ou instrumento equivalente, por dia de atraso, limitada a 10% (dez por cento) do valor
inadimplido.

9.5. O valor da multa aplicada, tanto compensatoéria quanto moratoria, devera ser recolhido pela
SEFIN, dentro do prazo de 5 (cinco) dias Uteis apds a respectiva notificacao.

9.6. Caso nao seja paga no prazo previsto no subitem anterior, a multa sera descontada por
ocasido do pagamento posterior a ser efetuado pelo FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ou cobrada
judicialmente.

9.7. Além das penalidades citadas, a empresa ficara sujeita, ainda, no que couber, as demais
penalidades referidas no Capitulo 1V da Lei n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA — DA RESCISAO

10.1. O presente Instrumento podera ser rescindido:

a) Por ato unilateral e escrito da Administragéo, nos casos enumerados nos incisos | a Xll e
XVIl e XVIII do art. 78, da Lei 8.666/93;

b) Amigavelmente, por acordo entre as partes, reduzido a termo no respectivo procedimento
administrativo, desde que haja conveniéncia para a Administracao; ou

C) Judicialmente, nos termos da Lei.

Paragrafo Unico — No caso de rescisdo amigavel, a parte que pretender rescindir o Contrato
comunicara sua intencdo a outra, por escrito.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DAS VEDACOES
11.1. E vedado & CONTRATADA:
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11.1.1. Caucionar ou utilizar este Termo de Contrato para qualquer operacéo financeira;
11.1.2. Interromper a execugao contratual sob alegacdo de inadimplemento por parte da
CONTRATANTE, salvo nos casos previstos em lei.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA LEGISLACAO E CASOS OMISSOS
12.1. O presente Instrumento, inclusive 0s casos omissos, regula-se pela Lei n® 10.520/2002, pelo
Decreto n° 5.450/2005 e, subsidiariamente, pela Lei n°® 8.666/1993 e suas alteragdes.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DA PUBLICACAO
13.1. A publicacao resumida deste Contrato no Diario Oficial, que é condic&o indispensavel para

sua eficacia, sera providenciada pelo CONTRATANTE, nos termos do paragrafo Unico do artigo
61 de Lei n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA QUARTA — DA GESTAO E FISCALIZAGAO

14.1 A fiscalizacdo e acompanhamento da execuc¢édo do Contrato serdo realizados por Fiscal do

contrato, observando-se as disposi¢cdes contidas no artigo 67 e paragrafos da Lei 8.666/93,

cabendo dentre outros:

a)Solicitar a execucdo dos objetos mencionados;

b) Supervisionar a execucédo do objeto, garantindo que todas as providéncias sejam tomadas para
regularizacao das falhas ou defeitos observados;

c)Levar ao conhecimento da autoridade competente qualquer irregularidade fora de sua
competéncia,

d) Solicitar a CONTRATADA e seus prepostos, designados por escrito, ou obter da Administragéao,
tempestivamente, todas as providéncias necessarias ao bom andamento deste Contrato e
anexar aos autos do processo correspondente cépia dos documentos escritos que comprovem
essas solicitacdes de providéncias;

e)Acompanhar a execucao do objeto, atestar seu recebimento parcial e definitivo e indicar as
ocorréncias de indisponibilidade;

f) Encaminhar a autoridade competente os documentos que relacionem as importancias relativas
a multas aplicadas a CONTRATADA, bem como os referentes a pagamentos.

g) O acompanhamento e a fiscaliza¢do acima nao excluirdo a responsabilidade da CONTRATADA,
ficando esta responsavel pelos danos causados diretamente a Administracdo ou a terceiros,
decorrentes de sua culpa ou dolo na execucao do contrato, nem conferirdo ao CONTRATANTE,
responsabilidade solidaria, inclusive perante terceiros, por quaisquer irregularidades ou danos
na execugao do servigo contratado.

h)As determinacdes e as solicitacdes formuladas pelos representantes do CONTRATANTE,
encarregados da fiscalizacdo do contrato, deverdo ser prontamente atendidas pela
CONTRATADA, ou nesta impossibilidade, justificadas por escrito.

i) Para a aceitacdo do objeto, os responsaveis pelo acompanhamento e fiscaliza¢do, observarédo
se a CONTRATADA cumpriu todos os termos constantes do Edital e seus anexos, bem como
de todas as condi¢des impostas no instrumento contratual.

j) E vedado ao Municipio e aos fiscais designados, exercer poder de mando sobre os empregados
da CONTRATADA, reportando_se somente aos prepostos e responsaveis por ela indicados.
k)Durante a vigéncia deste contrato, a Contratada deve manter preposto aceito pela

Administracdo do Contratante, para representa-lo sempre que for necessario.
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CLAUSULA DECIMA QUINTA - DO FORO

15.1 Fica eleito o foro da Comarca de ORIXIMINA, para dirimir as questées oriundas do presente
instrumento, com renuncia expressa de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

E, por estarem em pleno acordo, CONTRATANTE e CONTRATADA, assinam o presente para
gue produza efeitos legais.

ORIXIMINA, 24 de maio de 2021.

RAYANE SOUZA Assinado de forma digital SANTANAS L Assinado de forma
. por RAYANE SOUZA ANDRADE:0284 digital por SANTANA S L
SANTOS:09518075603 ) : ANDRADE:02840062000
SANTOS:09518075603 0062000307 307
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE SANTANA S L ANDRADE - EPP
RAYANE SOUZA SANTOS CONTRATADA
CONTRATADA
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