Estado do Paréa

GOVERNO MUNICIPAL DE ITAITUBA
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CONTRATO N° 20210278

O Municipio de Itaituba através do(@) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, neste ato denominado(a)
CONTRATANTE, com sede na TRAV SAGRADO CORACAO DE JESUS, S/N, inscrito(a) no CNPJ (MF) sob o
n® 11.291.166/0001-20, representado(a) pelo(a) Sr.(a) IAMAX PRADO CUSTODIO, SECRETARI O MUNICIPAL
DE SAUDE, portador(a) do CPF n° 742.930.95268, residente naAV. DE PADUA GOMES, 236, BELA VISTA, e
de outro lado a firma F. CARDOSO & CIA LTDA, inscrita no CNPJ (MF) sob o n°® CNPJ 04.949.905/0001-63,
estabelecidaa RUA JOAO NUNES DE SOUZA, 125, BR 316 KM 8, AGUAS BRANCAS, Ananindeua-PA, CEP
67033-030, doravante denominada simplesmente CONTRATADA, neste ato representada pelo(a) Sr.(a) WALDA
BRITTO CARDOSO, residente naRODOVIA AUGUSTO MONTENEGRO, 5000, PARQUE VERDE, Belém-PA,
CEP 66635-110, portador(a) do CPF 004.382.782-91, tem entre s justo e avengado, e celebram o presente
Instrumento, do qual sdo partes integrantes o Edital do Pregéo Eletrénico n° 050/2021-PE e a proposta apresentada
pela CONTRATADA, com observancia as disposi¢des da Lel n° 8.666, de 21 de junho de 1993, daLei n° 10.520, de
17 dejulho de 2002, Decreto n° 10.024/2019, Decreto Municipal n° 031/2020, mediante as clausulas e condic¢des a
Seguir enunciadas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1. O presente Contrato tem como objeto a Aquisicao de equipamentos permanentes, para atender as necessidades das
Unidades de Pronto AtendimentcUPA e do Centro Especializado em Reabilitagdo - CER em relagdo as demandas do
COVID-19 no Municipio de ltaituba-PA.

I TEM DESCRI GAQ ESPECI FI CACCES UNI DADE QUANTI DADE VALOR UNI TARI O VALOR TOTAL

064989 CPAP AUTOVATI CO - Marca.: MONTSERRAT UNI DADE 6, 00 3. 000, 000 18. 000, 00
CPAP AUTOMATI CO  ATUAM REDUZI NDO A PRESSAO QUANDO AS
VI AS RESPI RATORI AS SUPERI ORES ESTAO ESTAVEI S E AUVENTAM
O FLUXO DE AR QUANDO OCORREM EVENTCS COVO LI M TAGAO DE
FLUXO, APNEI A E/ QU RONCO. A TERAPIA COM Gs
APARELHOS
TRAZ BENEFi Cl0S AS PESSOAS QUE SOFREM DE APNEI A DO
SONO, REDUZINDO O _ CANSACO DIARIO  E AUMENTANDO A
CONCENTRAGAO, QUE_E AFETADA PELA FALTA DE SONO. PARA
MELHORAR A EXPERI ENCI A DOS USUARI OS, E PCSSI VEL ACOPLAR
UM UM DI FI CADOR, REDUZI NDO POSSI VEI S | NCOMODOS CAUSADOS
PELA PASSAGEM DO AR, PRI NCI PAI S CARACTERI ST| CAS: AJUSTE
AUTOVATI CO DE PRESSAO AUTOSET, UM DI FI CAGAO | NTEGRADA
COM UM DI FI CADOR HUM DAI R, TUBO AQUECI DO CLI MATELI NEAI R
OPCl ONAL, TRATAMENTO CONECTADO, DADOS AVANCADGS —PARA
ACO\/PANHANENTO MEDI CO, TEMPO DE  RAMPA  AUTOVATI CO,
ALI VI O DE PRESSAO EXPI RATORIA (APE), MENU COLORI DO EM

UM DI SPLAY LCD, MOTOR com EASY- BREATHE ULTRA
SI LENCI G5O, SENSOR DE LUZ.

064997  VENTI LADOR PULMONAR MECANI CO - Marca.: NOVI TECH _UNI DADE 3,00 55. 000, 000 165. 000, 00
VENTI LADOR PULMONAR MECANI CO AC VOV - VENTI LACAO

ASS| STO- CONTROLADO POR VOLUME CONTROLADQ, AC-PCV -
VENTI LAGAO ASS| STO- CONTROLADO POR VOLUME ~ CONTROLADOQ,

V-SI W - VENTI LAGAO MANDATORI A | NTERM TENTE
SI NCRONI ZADA COM VOLUME CONTROLADG, P-SI W - VENTI LAGAO
MANDATORI A | NTERM TENTE S| NCRONI ZADA CoMm PRESSAO

CONTROLADA; PSV_- VENTI LACAO COM  PRESSAO DE SUPORTE;
CPAP - VENTI LACAO cov PRESSAO PCSI TI' VA CONTI NUA NAS
VI AS AEREAS APRV - VENTI LA(;AO COM AL[ VI O _DE PRESSAO
NAS VI AS AEREAS. PRVC - VENTI LACAO COM PRESSAO REGULADA
E VOLUME CONTROLADO (MODO AVANCADO); | PPV - VENTI LA(;AO
COM PRESSAO POSI TIVA | NTERM TENTE (N[DO AVANCADO) ; +
MODO BACKUP - VENTI LACAO  AUTOMATI CAMENTE  ATIVADA EM
CASO DE APNEI A OU PARA ACI ONANVENTO RAPI DO

064998  VENTI LADOR DE TRANSPORTE COWPLETO - Marca. M NDRAY UNI DADE 2,00 32. 500, 000 65. 000, 00
VENTI LADOR DE TRANSPORTE COVPLETO C2 MODELO MAIS
RECENTE DE VENTI LADOR. O C INOVA COM UM GERADOR
| NTEGRADO DE AR COWPRI M DO, FUNCI ONANDO ATRAVES DE UVA
TURBI NA | NTERNA. | NCLUI TODAS AS MODALI| DADES DE
VENTI LACAO DO Gb.

065002 Cardi oversor/ Desfibrilador com nmonitor - Marca.: LI UNI DADE 3, 00 16. 565, 000 49. 695, 00
FEVED
Cardi oversor/ Desfibrilador com nonitor convencional
nonof si co. Monitor com teclado nmenbrana e Di splay LCD
para visualizagdo de paranetros e demais configuracdes
1 canal, 7 derivagbes em nonitor comdisplay (LCD).
Sel ecdo até 360 joules (nonofdasico), sincronisnm da
onda R para cardi oversdo, Possibilidade de pas internas
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e externas (adulto e infantl). Crcuito anula carga
automético (45s), dispositivo para teste de pas. Tenpo
de carga (360j): 15s / Bateria interna recarregavel.

Cai xa de material sintético de alto inpacto com al ca de
transporte. Suportes para fixar as pas. Conposto de
Moni tor e Desfibril ador em uma Uni ca uni dade.

Al i mentacdo emrede el étrica de 90/230 volts com
chaveanento automatico e bateria interna recarregavel.

Entrada para fonte externa de 12 volts para uso em
anbul ancias (Opcional). MONNTOR : Monitoracdo de 01
canal de ECG 07 derivagdes; |ndicagdo da FreqUéncia
Cardiaca digital de 0 a 250 BPM Alarne de bradi e
taqui cardia com aj uste digital; Alarme de eletrodo
solto, pré-anplificador flutuante; Pr ot ecéo contra
descarga de Desfibrilador; Sinal sonoro da onda "R';

Moni t oracdo de ECG através do cabo paciente ou através
das proéprias pas do Desfibrilador; Teclado de nenbrana

sensivel ao toque. Com inmagem congelada, tela de
cristal |iquido |umnosa com 5 pol egadas.

DESFI BRI LADOR: Tecla Liga/Desliga de sincronisnmo com
nmoni tor para cardioversao; |Indicagdo |um nosa da onda

"R'; Teclado de nenbrana com indicacédo visual (LEDs)
para sel egcdo de energia e fungdes; Possibilidade de uso
de pas internas e externas adulto e infantil, sel egdo
autométi ca das escalas de energia de acordo coma pa
utilizada (adulto/infantil externo e adulto/infantil
interno); Escal as para selecdo de carga, de 01, 02, 05,
10, 20, 30, 40 e 50 Joules para desfibrilagdo interna
adulto, interna e externa infantil; De 10, 20, 40, 80,
160, 240, 300 e 360 Joules para desfibrilagdo externa
adul to; Tenpo de carga de 9 a 15 segundos dependendo da
carga selecionada; Crcuito anula carga automatico que
cancel a a energia selecionada ap6és 45 segundos ou
manual através de tecla no painel; Teste das pas
diretamente no equi panento, com | anpada néon para
indi cacdo do disparo; Bateria interna recarregavel com
capaci dade para ate 40 di spar os ou 2 horas de
noni t oragdo, quando em pl ena carga
065003 EQUI PAMENTO PARA AFERI CAO DE GLI CEM A CAPILAR - Marc UNI DADE 5, 00 55, 000 275, 00

a.: ON CALL PLUS

EQUI PAMENTO PARA AFERI CAO DE GLICEM A CAPILAR KIT
MEDI DOR DE GLI COSE COWPLETO CONTEM APARELHO COVPLETO
ON CALL PLUS;, 50 TIRAS DE TESTE; 100 LANCETAS; 1

LANCETADOR;, BOLSA PARA  TRANSPORTE; BATERI A,  SOLUGA(
CALI BRADOR, APARELHO DE GLI CCSE. CARACTERI STI CAS:
[e] APARELHO DE GLI COSE E BASEADO EM
PLATAFORVA

AVPEROVETRI CA PORTATI L, POSSUI FACI L MANUSEI O, COM
SOMENTE DUAS ETAPAS PARA OBTENCAO DO RESULTADO FI NAL.
| DEAL _PARA USO HOSPI TALAR E DOMClLI AR, COM FAI XA DE
MEDI CAO DE VALORES ENTRE 20 A 600 ME DL, VOLUVE DA
AMOSTRA DE 1 M CROLI TRO, OFERECENDO  RESULTADO DA
ANALI SE | NFERI OR A 10 SEGUNDCS. AMPLO VI SOR FACI LI TANDO
A LEI TURA O APARELHO MEDI R GLI COSE TEM A PRATI CI DADE
DE COM APENAS UMA PEQUENA GOTA DE SANGUE EFETUAR A
MEDI CAO. O MEDI DOR DE GLI COSE ON CALL PLUS E CONFI AVEL
E DEMORA SOMENTE 10 SEGUNDOS PARA MOSTRAR O RESULTADO.
MEMORI A DE 300 RESULTADOS COM DATA E HORA. PORTA SERI AL
PARA CONECTI VI DADE E_ TRANSFERENCIA DE DADCS. S| STEMA
SI MPLES DE CCDI FI CACAO ATRAVES DE CHI P QUE ACOVPANHA A
CAI XA DE TIRAS DE G.ICEMA DO ON CALL PLUS, VEND DA
SEPARADAMENTE. FORNECE UM CALCULO DA MEDIA DE 7, 14 E
30 DI AS. GARANTI A DE 5 ANCS. REG STRO DA ANVI SA:
80011990002. TIRAS PARA MEDIR GLICOSE 50 UN - ON CALL
PLUS. AS TI RAS PARA MEDI R GLI COSE ON CALL PLUS AUXI LI AM
NO AUTO MONI TORAMENTO DA GLI COSE NO SANGUE, SENDO PARTE
I NTEGRANTE NO DIA A DIA DO DI ABETICO, POS SERVEM
PARA  MEDI R A QUANTI DADE DE  ACUCAR NO  SANGUE
SEM

PRECI SAR SAIR DE CASA, BASTA UTI LI ZA- LAS CORRETAMENTE
PARA FACI LI TAR A TAREFA DE CONTROLAR A DI ABETES E
MONI TORAR O NIVEL DE GLI COSE CONSTANTEMENTE. NA CF
CARE, O NOSSO OBJETIVO E FORNECER UM MONI TORAMENTO DA
GLI COsE COM QUALI DADE POR UM PRECO

ACESSI VEL, N

PERM TI NDO QUE VOCE PCSSA REALI ZAR O TESTE

DE
GLICCSE DE MANEIRA EFICAZ E JUSTA.  JUNTOS

PODEMOS

AJUDA-LO A CONTROLAR A DIABETES E TER UMA VIDA MAIS
SAUDAVEL. AS FITAS PARA MEDIR GLI COSE DA ON CALL PLUS
SAO | NDI CADAS PARA USO PESSOAL E PROFI SSI ONAL, POS SAO
|DEAI S PARA DOSAGEM DE GLICEMA CAPILAR EM SANGUE
VENGSO, CAPI AR, ARTERI AL E NEONATAL. CONTEM 50 UNI DADES
DE TI RAS PARA GLICEM A. | NSTRUGOES DE USQ  1° SEPARE O
MATERI AL: MONITOR, TIRAS DE  GLICOSE, LANCETACR E
LANCETAS; 2° HIGIENIZE COM ALGODAO E ALCOOL 70% O DEDO
QUE SERA FURADO, 3° INSIRA A TIRA DE GLICEMA NO
MONI TOR DESLI GADO (O MONI TOR LI GARA AUTOVATI CAVENTE) ;
4° FURE O DEDO E PRESSI ONE ATE QUE O SANGUE SAl A PELA
REGI AO FURADA, DEIXE QUE O SANGUE TOQUE A PONTA DA
TIRA, 5° AGUARDE 10 SEGUNDCS PELOS RESULTADCS E
VERI FI QUE SEU NI VEL DE GLI COSE. AS Tl RAS REAGENTES ON
CALL PLUS ESTAO DE ACORDO OOM TODAS AS NORMAS TECNI CAS
MUNDI Al S, ALEM DE ESTAREM DENTRO DA FAl XA DE PRECI SAQ.
O APARELHO DE ~ MONI TORAMENTO DA GLICOSE N

CALL

PLUS FORNECE DE FORVA MAI'S PRECI SA O | NDI CE DE GLI COSE
PARA ASSEGURAR RESULTADCS MAI S PRECI SCS

065007 UM DI FI CADOR - Marca.: UNI TEC . UNI DADE 20, 00 100, 000 2.000, 00
UM DI FI CADOR TEM POR FUNCAO, QUEBRAR, AS PARTI CULAS DE
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AGUA E UMEDECER O OXIGENIO QU AR COVPRI M DO | NALADO,

PARA | SSO CONTA COM UM SISTEMA DE DI FUSOR POR ONDE
PASSA O FLUXO DETERM NADO NO FLUXOVETRO, QUE FAZ COM
QUE A AGUA BORBULHE E_PEQUENAS PARTI CULAS DESPRENDAM SE
M STURANDO SE AO_OXI GENIO OU AR COVPRIM DO E SAI NDO DO
FRASCO. A_EXTENSAO E A MASCARA QUE SAO USADAS COM ESSE
PRODUTO SAO ADQUI Rl DAS SEPARADAMENTE. O UM DI FI CADOR
PARA OXI GENOTERAPI A DEVE SER UTI LI ZADO EM
CONCENTRADORES QU CI LI NDROS DE OXI GENI O PARA EVI TAR O
RESSECAMENTO DAS VI AS AEREAS SUPERI ORES. E | NDI CADO
PARA PACI ENTES QUE UTI LI ZAM FLUXO ACI MA DE 3LPM POREM
TAVBEM PCDE SER UTI LI ZADO PARA  FLUXOS  MENORES,

PROPORCI ONANDO UM MAI OR  CONFORTO.  E COWPGSTO POR UMA
TAVMPA DE NYLON, UM TUBO QUE PERM TE A PASSAGEM DE
PARTI CULAS DE AGUA E UM RESERVATORIO PLASTI CO

UTI LI ZAGAO. O COPO UM DI FI CADOR POSSUl  MARCAGAO DE
NiVEL MAXIMD E MNIMO E SUA CAPACI DADE E DE 250M.

DEVE- SE COLOCAR AGUA ABAI XO DA LINHA DE MARCAGCAO DE
N VEL MAXI MO. A AGUA UTI LI ZADA DEVE SER A DESTI LADA. SE
NAO DI SPONi VEL, PODE-SE USAR AGUA FILTRADA OU FERVI DA,

EM TEMPERATURA AMBI ENTE. NUNCA UTI LI ZAR AGUA M NERAL. O
| TEM DEVE SER LAVADO TODGS OGS DI AS COM AGUA CORRENTE E
SABAO NEUTRO, EVI TANDO ASSIM O ENTUPI MENTO DO TUBO.

APOS ADM NI STRACAO DE AGUA, DEVE- SE CONECTAR O COPO AO
Cl LI NDRO OU CONCENTRADOR.  SUA ENTRADA E UNI VERSAL, QU
SEJA, PODE SER ADAPTADA A QUALQUER MODELO DE FLUXOVETRO
OU REGULADOR DE_ OXI GENI O. PODE- SE UTI LI ZAR COM CATETER
NASAL QU EXTENSAO DE OXIGENIO PARA  MASCARA DE
TRAQUEGSTOM A. | TENS | NCLUSGS: 1 COPO_UM DI FI CADOR PARA
OXI GENOTERAPI A.  ESPECI FI CAQOES: PRESSAO  DE TRABALHO

PRESSAO DA REDE FLUXO MAXI MO DETERM NADO NO FLUXOVETRO
CAPACI DADE DO COPO. 250 M. PESO DO PRODUTO 0, 225 KG

DI MENSAO DO PRODUTO (A X L X P): 205MM X 107MM X
110mvm

APARELHO DE PRESSAO DI GI TAL BRAQUIAL - Marca.: G TEC UNI DADE
DE

APARELHO DE PRESSAO DIG TAL BRAQUIAL  (MEDI DOR
PRESSAO DI G TAL DE BRAGO) . MNITOR DE PRESSAO
AUTOVATI CO DE BRAGO. E FACI L DE USAR, REALIZA LEI TURAS
DA PRESSAO SI STOLICA, DIASTOLICA.  ARVAZENA Os ULTI MOS
30 RESULTADCS, DETECTA_ ARRITMA CARDIACA E POSSUI
| NDI CADOR DE HI PERTENSAO. POSSUl 3Q MEMORI AS ARMAZENA O
RESULTADO DAS ULTIMAS 30 MEDIGCES, PERM TINDO AO
USUARI O ACOVPANHAR E  MONI TORAR 'AS MUDANGAS DA SUA
PRESSAO ARTERIAL. | NDICADOR DE  H PERTENSAO  ALERTA
QUANDO A PRESSAO ARTERIAL _ULTRAPASSA 0OS  PADRCES
ESTABELECI DOS PELAS ORGANI ZAGCES I NTERNACI ONAI S DE
CARDIOLOG A, 5 ANGS DE GARANTIA POSSUl  GARANTI A POR
DEFEI TOS DE MATERIAIS E FABRI CAGAO. Cl RCUNFERENCI A DA
BRACADEI RA: ADAPTA-SE A UMA Cl RCUNFERENCI A DE BRAGO DE
220MM A 420MM  VALVULA DE LIBERAGAO AUTOWATI CA DE
PRESSAO, LI BERAGAO RAPIDA DE AR VALVULA DE LI BERAGAO
AUTOMATI CA; METCDO OSCI LOVETRI CO,  FONTE DE ALI NENTAGAC
4 PILHAS "AA" DE 1,5V;  VIDA UTIL DAS PILHAS:
APROXI MADAMENTE 1000 MEDI GOES COM 4 Pl LHAS ALCALI NAS
NOVAS; TEMPERATURA DE OPERACAQ UM DADE: 10°C A 40°C/ 15
A 90% DE UM DADE RELATI VA; TEMPERATURA
ARMAZENAMENTQ UM DADE/ PRESSAO DO AR -20°C A 600010
A 95% DE UM DADE RELATI VA/ 700- 1060 HPA;, TAMANHO DA
BRACADEI RA:  APROXI MADAMENTE 146MV X 446MM (TUBO DA
BRACADEI RA 600M\) ; Cl RCUNFERENCI A DA BRAGADEI RA:
ADAPTA- SE A UMA Cl ROUNFERENCI A DE BRACO DE  220MM A
420MM MEMORIA: ATE 30 LEITURAS; CONTEUDO.  UNI DADE
PRI NCI PAL, BRAGADEI RA, MANUAL DE | NSTRUQCES, COVEGANDO,
LI VRO DE REG STRO, ESTQJO DE ARMAZENAMENTO, Pl LHAS AAA.
BRAGADEI RA 1 ANO PARA DEFEITOS MATERIAIS OU MAO DE
OBRA. ESPECI FI CAGCES TECNI CAS: DETECTA  BATI MENTCS
CARDI ACOS | RREGULARES; CONTROLE  OTIMD  DE | NFLAGAQ,
I NDI CADOR DE HI PERTENSAQ, TECNOLOG A JAPONESA; ATI VAGAO
AO TOQUE DE UM BOTAQ, BRACADEI RA ERGONOM CA, FACI L DE
USAR E AJUSTAVEL. PARA BRAGOS COM Cl RCUNFERENCI A DE
22CM A 42CM  REG _ANVI SA: 80047300345; VI SOR DI G TAL
LCD, FAI XA DE MEDIGAQ 0 A 299 MVHG PULSAGAC 40 A 180
BATI DAS/ M N.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA

200, 000 4.000, 00

VALOR GLOBAL R$ 303. 970, 00

1. O prazo de vigéncia deste Contrato terainicio em 09 de Setembro de 2021 extinguindo-se em 09 de Setembro de
2022, tendo inicio e vencimento em dia de expediente, devendo-se excluir o primeiro e incluir o Gltimo

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR DO CONTRATO

1. O vaor do presente Termo de Contrato € de R$ 303.970,00 (trezentos e trés mil, novecentos e setentareais).

2. No valor acima estéo incluidas todas as despesas ordinarias e diretas e indiretas decorrentes da execugdo
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contratual, inclusive tributos e/ou impostos, encargos sociais, trabalhistas, previdenciérios, fiscais e comerciais
incidentes, taxa de administraco, frete, seguro e outros necessérios ao cumprimento integral do objeto da contratacéo.

CLAUSULA QUARTA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

1. As despesas decorrentes desta contratacdo estdo programadas em dotacdo orcamentéria propria, prevista no
orcamento do(a) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Exercicio 2021 Atividade 1011.103020210.2.082 Manutenczo
da Unidade de Pronto Atendimento (UPA), Classificagdo econbmica 4.4.90.52.00 Equipamentos e material
permanente, Exercicio 2021 Atividade 1011.103020210.2.081 Manutencdo do Centro Especializado em Reabilitagdo
(CER), Classificagdo econdmica 4.4.90.52.00 Equipamentos e material permanente.

2. A despesa para 0s anos subseguentes, quando for 0 caso, serd alocada a dotacdo orcamentéria prevista para
atendimento dessa finalidade, a ser consignada ao(@) CONTRATANTE, naLei Orcamentéria do Municipio.

CLAUSULA QUINTA - DA EXECUCAO DO CONTRATO

1. A execucdo deste Contrato, bem como os casos nele omissos regul ar-se-8o pelas clausulas contratuais e pelos
preceitos de direito publico, aplicando-se-lhes, supletivamente, os principios da Teoria Geral dos Contratos e as
disposi¢des de direito privado, naformado artigo 54, da Lei n° 8.666/93 combinado com o inciso XI1 do artigo 55 do
mesmo diplomalegal.

CLAUSULA SEXTA - DO PAGAMENTO

1. O pagamento sera efetuado no prazo de até 30 (trinta) dias do més subsequente ao fornecimento do objeto, em
conta bancaria da empresa fornecedora do objeto contratado e fornecido com o mesmo nimero de inscrigdo no CNPJ
apresentado nos documentos de habilitagdo e na proposta de precos, bem como na Nota de Empenho. Caso os dados
da fatura estejam incorretos, o(a) CONTRATANTE formalizara & CONTRATADA, e esta emitird nova fatura,

escoi mada daquelas incorregdes, abrindo-se, entdo, novo prazo para pagamento.

2. Em caso de devolucdo da Nota Fiscal/Fatura para corregdo, 0 prazo para pagamento passara a fluir apos a sua
reapresentacao.

3. O pagamento sb sera efetuado apos a comprovacdo pela CONTRATADA de que se encontra em dia com suas
obrigagbes para com 0 sistema de seguridade social, mediante apresentacéo das Certidoes. Federal, Estadual,
Municipal, CRF - FGTS e Trabalhista- CNDT.

4. Conta Bancéria para pagamento: Agéncia 15, Conta Corrente 310797-3, Banco BANPARA.

5. Caso haja alteragéo de conta corrente, a CONTRATADA deverdinformar ao(a) CONTRATANTE anova conta
com antecedéncia minima de 15 (quinze) dias antes da emisséo da Nota Fiscal para que sejarealizado o pagamento.

6. O pagamento somente serd autorizado apoés efetuado o “atesto” pelo servidor competente do(@) CONTRATANTE
na nota fiscal apresentada.

7. Qualquer atraso ocorrido na apresentacdo da Nota Fiscal/Fatura, ou dos documentos exigidos como condicdo para

pagamento por parte da CONTRATADA, importara em prorrogacao automética do prazo de vencimento da obrigacéo
do(a) CONTRATANTE.
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8. Havendo erro na apresentacéo da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes a contratagdo, ou, ainda, circunstancia
gue impeca a liquidagdo da despesa, como, por exemplo, obrigacdo 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-a apos a comprovacdo da regularizacdo da situacéo,

ndo acarretando qualquer 6nus parao(a) CONTRATANTE.

9. A CONTRATADA fica obrigada a emitir tantas quantas forem as notas fiscais necessarias, hgja vista que a
entrega dar-se-4 mediante forma continua de acordo com a necessidade do(@) CONTRATANTE.

10. No valor pactuado estdo inclusos todos 0s custos necessarios para o atendimento do objeto deste Contrato, bem
como todos 0s impostos encargos trabal histas, previdenciarios, ficais, 6nus parao(a) CONTRATANTE incidam ou
venham aincidir sobre o objeto licitado, contratado e constante da proposta.

CLAUSULA SETIMA - DO REAJUSTE E ALTERACOES

1. O prego contratado é fixo e irregjustavel, exceto nas condigdes estabelecidas em Lei.

2. Eventuais alteraces contratuai s reger-se-8o peladisciplinado art. 65 daLei n° 8.666, de 1993.

3. A CONTRATADA é obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, 0S acréscimos ou supressdes que se
fizerem necessarios, até o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

4. As supressdes resultantes de acordo celebrado entre as partes contratantes poderdo exceder o limite de 25% (vinte
e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

4.1. Somente serd possivel arealizagdo de aditivo contratual, nos termos do art. 65, §1° daLel n 8.666/93,
dentro do prazo de vigéncia do contrato de fornecimento, que se encerra com o cumprimento das obrigacoes.

4.2. O preco do(s) objeto(s) ofertados(s) sera fixo e irregjustavel, na vigéncia deste contrato, salvo as
situacOes de desequilibrio financeiro do contrato, por requerimenb devidamente instruido, nos termos da Lel Federal
8666/93 e ateracoes.

4.3. Ficaassegurado o direito da CONTRATADA de ter seus pregos regjustados, desde que, para tanto, seja
feito pedido formal a Administragdo demonstrando o desequilibrio econémico-financeiro, em razdo da majoracéo ou
ateracdo da base de calculo para cobranca de tributos que venham aincidir sobre os produtos negociados.

4.4. Os pregos poderdo ser regjustados, anualmente, de acordo com o INPC (indice Nacional de Pregos ao
Consumidor) que é o indice oficial do Governo Federal, com data base na data de apresentacdo da proposta.

4.5. O regjustamento somente se dara apos a avaliagao favoravel péo(a) CONTRATANTE.
CLAUSULA OITAVA - DA ENTREGA E RECEBIMENTO DO OBJETO
1. Os equipamentos permanentes objeto deste Contrato deverdo ser entregues de acordo com a necessidade do(a)

CONTRATANTE, na Secretaria Municipal de Salde, na Trav. Sagrado Coragdo de Jesus, s/n° Bairro Boa
Esperanca, ItaitubaPA, ou em outro local indicado pela mesma, nos dias Uteis da semana (segunda a sexta), horério
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de 8h as 17h, no prazo de 15 (quinze) dias ininterruptos, medianteautorizacdo ou ordem de entrega expedida pelo(a)
CONTRATANTE.

2. O(A) CONTRATANTE, através de funcionario responsavel designado, sera responsavel pelafiscalizacdo do
fornecimento do objeto deste Contrato, observando todos o0s aspectcs estipulados (prazo de entrega, local de entrega,
observancia acerca da qualidade dos equipamentos permanentes). Em decorréncia do procedimento de entrega os
mesmos serdo inspecionados (qualitativa, quantitativamente e descritiva).

3. Constatadas irregularidades no objeto contratual, o(a) CONTRATANTE poder&:

3.1. sedisser respeito a especificacao, rejeita-lo parcialmente ou no seu todo, determinando sua substituicéo,
sem prejuizo das penalidades cabiveis;

3.2. na hipétese de substituicdo, aCONTRATADA devera fazé-laem conformidade com aindicacéo do(a)
CONTRATANTE, no prazo méximo de 5 (cinco) dias corridos, contados da notificagdo por escrito, mantido o preco
inicialmente contratado;

3.3. O recebimento do objeto dar-se-a definitivamente no prazo de 5 (cinco) dias consecutivos, apos o
recebimento provisorio, umavez verificado o atendimento do objeto das suas especificacdes contratadas, mediante
Termo de Recebimento Definitivo ou Recibo, firmado pelo servidor responsavel.

4. Substituicdes e trocas de marcas dos equipamentos permanentes poderdo ser aceitas, desde que sejam mantidas as
mesmas caracteristicas e qualidade ou superior do objeto contratado, mediante apresentacdo de justificativa em prazo
habil, que sera analisado a aceitacdo ou ndo da solicitagao.

5. Por ocasido da entrega, a CONTRATADA devera colher no respectivo comprovante, a data, 0 nome, o cargo, a
assinatura e o nimero do Registro Geral (RG), do servidor Municipal responsavel pelo recebimento.

6. O objeto fornecido devera ser de primeira qualidade, 100% (cem por cento) novo e de primeiro uso, sendo aplicadas
todas as normas e exigéncias do Cadigo de Defesa do Consumidor e € exigido em legislacéo, estarem de acordo com
as normas vigentes dos Orgéaos de Controle e Qualidade do Territorio Nacional, mediante as normas da ABNT.

7. A CONTRATADA responderd por todos os 6nus referentes ao objeto do Contrato, desde os salarios do pessoal
nele empregado, como também os encargos trabal histas, previdenciér ios, fiscais e comerciais, que venham aincidir
sobre 0 objeto do presente contrato. Responderd, civil e penament e, por quaisquer danos, de qualquer natureza, que
venham a sofrer seus empregados, terceiros ou ao(a) CONTRATANTE, em raz&o de acidente de agdo, ou de
omissdo, dolosa ou culposa, de prepostos da CONTRATADA ou de quem em seu nome agir, decorrentes do
ato de entrega e armazenamento dos equipamentos permanentes.

8. Entregar 0 objeto deste Contrato acondicionados adequadamente e forma a permitir completa seguranca durante o
transporte.

9. A CONTRATADA recusara todos e quaisguer equipamentos permanentes que ho momento da entrega, for
detectado, 0 ndo atendimento as especificacdes determinadas no Temo de Referéncia-anexo | do edital e da proposta
de pregos adjudicada da empresa contratada.

10. Todo e qualquer 6nus decorrente da entrega do objeto licitado, inclusive frete, transporte, sera de inteira
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responsabilidade da CONTRATADA, ndo sendo o(a) CONTRATANTE responsavel pelo fornecimento de méo de
obra para viabilizar o carregamento e descarregamento do transporte.

11. A CONTRATADA irareparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas expensas, no todo ou em parte,
0 objeto deste Contrato, em que se verifiquem vicios, defeitos ou incorrecdes resultantes da entrega, salvo quando o
defeito for, comprovadamente, provocado por uso indevido.

CLAUSULA NONA- DA FISCALIZACAO

1 A fiscalizagdo da execucdo do objeto do presente Contrato sera efetuada por servidor(a) da SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE, designado(a) pelo(a) CONTRATANTE, nos termos da Clausula anterior.

CLAUSULA DECIMA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA
1. Caberaa CONTRATADA:

1.1. efetuar a entrega dos equi pamentos permanentes objeto deste Contrato em perfeitas condigdes, conforme
especificagdes, prazo e loca constantes no Edital e seus anexos, acompanhado da respectiva nota fiscal, na qual
constardo as indicacOes referentes a: marca, fabricante, model o, procedéncia e prazo de garantia ou validade;

1.2. arcar com todos 0s 6nus necessarios a compl eta entrega que efetuar, incluindo o pagamento de taxas e
emolumentos, seguros, impostos, encargos sociais e trabalhistas, e quaisquer despesas referentes a entrega, inclusive,
licenca em reparticdes publicas, registro, publicacfes e autentica ¢des do Contrato e dos documentos a ele relativos
sem nenhum custo adicional parao(a) CONTRATANTE;

1.3. responder por todos os 6nus referentes ao objeto do Contrato, desde os salérios do pessoa nele
empregado, como também os encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais, que venham aincidir sobre o
objeto do presente Contrato;

1.4. fornecer 0 objeto deste Contrato com seu respectivo manual e conforme as especificagdes da marca
ofertada na proposta de precos adjudicada e homologada;

1.5. excepcionamente, com justificativa comprovada e aceita pelo(@ CONTRATANTE, poderd ser
substituida a marca cotada dos equipamentos permanentes por outros de qualidade igual ou superior e de mesma
férmula;

1.6. cumprir o prazo de entrega e demais condigdes contratuais;
1.7. aceitar afiscalizagéo do(a) CONTRATANTE;

1.8. substituir os equipamentos permanentes que ndo atendererem as especificagdes contidas no procedimento
licitat6rio e neste Contrato;

1.9. para assinatura deste contrato a empresa devera possuir certificacdo digital e-CNPJ, emitido por
autoridade certificadora (AC) credenciada pela Infraestrutura de Chaves Pulblicas Brasileira (ICP- Brasil), com
validade de um a trés anos, contendo o endereco de correio eletrdnico do fornecedor titular responsavel pelo
certificado. Ou sgja, este contrato deverd, obrigatoriamente, ser assinado digitalmente pelo(s) socio(s) ou representante

ROD. TRANSAMAZONICA C/10°RUA ANEXO AO GINASIO MUNI



Estado do Paréa

GOVERNO MUNICIPAL DE ITAITUBA
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

(s) da(s) Empresa(s);

1.9.1. o uso de certificado digital e da respectiva senha por pessoa que ndo sgja o titular responsavel
poderd configurar crime, nos termos dalegislacdo penal vigente;

1.10. para efeito das obrigacdes ora assumidas, fica fazendo parte integrante do presente Instrumento,
independentemente de transcricdo, o Edital do Pregdo Eletrénico n° 050/2021 - PE e seus anexos;

1.11. a obrigagdo de manter -se, durante toda a execucao do contrato, em compatibilidade com as obrigagtes
assumidas, todas as condicoes de habilitacdo e qualificacdo exigidas no Pregdo Eletronico n° 050/2021-PE.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS OBRIGACOES DO(A) CONTRATANTE
1. Caberd ao(d) CONTRATANTE:

1.1. receber 0 objeto contratato e dar a aceitacdo observando as especificagcdes do Termo de Referéncia -
Anexo | do Edital, bem como a proposta de precos adjudicada e homol ogada e os termos deste Instrumento Contratual,
notificando imediatamente por escrito, quaisquer problemas ou irregul aridades encontradas;

1.2. impedir que terceiros fornecam objeto deste Contrato;

1.3. ndo aceitar 0 objeto deste Contrato em desacordo com as especificagdes do Termo de Referéncia anexo |
do Edital, com a proposta de pregos adjudicada e homol ogada;

1.4. solicitar atroca do objeto deste Contrato entregue em desaco rdo com o objeto do edital, da proposta de
precos da adjudicataria, bem com os termos deste Contrato, mediante comunicacéo a ser feita pelo Departamento
Competente do(a) CONTRATANTE;

1.5. solicitar, por intermédio de Autorizacdo de Fornecimento expedida pelo Responsavel do Departamento
Competente, o fornecimento do objeto deste Contrato;

1.6. comunicar a CONTRATADA qualquer irregularidade na execucdo deste Contrato e interromper
imediatamente o fornecimento, se for o caso;

1.7. fiscalizar o bom andamento das entregas do objeto deste Contrato pela CONTRATADA, notificando,
imediatamente e por escrito, quaisquer problemas ou irregularidades encontradas;

1.8. pagar afaturada CONTRATADA no prazo e condicdes estabel ecichs no edital de Licitagao.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS SANC,‘()ESADM INISTRATIVAS

1. Pelainexecucdo total ou parcia deste Contrato, ou pelo descumprimento dos prazos e demais obrigagdes assumidas,
aAdministracdo do(a) CONTRATANTE poderd, garantida a prévia defesa, aplicar a CONTRATADA as seguintes
sancdes (além daguelas previstas no Edital do referido Pregéo):

1.1. adverténcia, nas hipéteses de faltas leves, assim entendidas aguel as que ndo acarretem prejuizos para o
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Municipio de Itaituba;

1.2. multade 10% (dez por cento) sobre o valor total deste Contrato, no caso de inexecucdo total, hipotese de
recusa em assinar o instrumento de contrato ou receber a ordem de servigco ou de compra, recolhida no prazo de 15
(quinze) dias corridos, contados da comunicagéo oficidl;

1.3. multa de 0,5% (cinco décimos por cento) por diade atraso e por ocorréncia, até o maximo de 10% (dez
por cento) sobre o valor total deste Contrato, quando a CONTRATADA , injustificadamente ou por motivo ndo aceito
pelo(@) CONTRATANTE, deixar de atender totalmente a solicitagdo ou a Autorizacdo de Fornecimento previstas no
item 3 Clausula Décima deste Contrato, recolhida no prazo maximo de 15 (quinze) dias, contados da comunicagdo
oficid;

1.4. multa de 0,3% (trés décimos por cento) por diade atraso e por ocorréncia, até 0 maximo de 10% (dez por
cento) sobre o valor total deste Contrato, quando a CONTRATADA, inustificadamente ou por motivo ndo aceito pelo
(@) CONTRATANTE, atender parcialmente a solicitagdo ou a Autorizagdo de Fornecimento previstas no item 3
Cléusula Décima deste Contrato, recolhida no prazo maximo de 15 (quinze) dias, contados da comunicaco oficial;

1.5. suspensédo temporéria de participar em licitagdo e impedimento de contratar com a Administracéo do(a)
CONTRATANTE por até 2 (dois) anos,

1.6. declaracéo de inidoneidade paralicitar ou contratar com a Administragdo Publica enquanto perdurarem os
motivos determinantes da puni¢do ou até que seja promovida a reabilitacéo perante a préopria autoridade que aplicou a
penalidade, que sera concedida sempre que a CONTRATADA ressarcir a Administracdo do(a) CONTRATANTE
pel 0s prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da san¢do aplicada com base no subitem anterior.

2. Ficar impedidade licitar e de contratar com a Administracdo Publica, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, garantido o
direito prévio da citacdo e da ampla defesa, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicéo ou até que sgja
promovida areabilitagdo perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, a CONTRATADA que:

2.1. ensgjar o retardamento da execucdo do objeto deste 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 execucdo do Contrato;

2.7. ndo celebrar o contrato;

2.8. deixar de entregar documentagdo exigida no certame;

2.9. apresentar documentacdo falsa.
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3. Paraos fins dainfragdo elencada no subitem 2.3 acima, reputar -se-80 inidoneos atos como os descritos nos artigos
90, 92, 93, 94, 95 e 97 da Lei n° 8.666/93 e ateragdes vigentes.

4. Além das penadidades citadas, a CONTRATADA ficar4 sujeita, ainda, ao cancelamento de sua inscri¢cdo no
Cadastro de Fornecedores do(a) CONTRATANTE e, no que couber, as demais penalidades referidas no Capitulo 1V
dalei n.°8.666/93.

5. A aplicagdo de qualquer das penalidades previstas realizar-se-a em processo administrativo que assegurara o
contraditério e a ampla defesa ao licitante/adjudicatario, observando-se o procedimento previsto naLei n° 8.666, de
1993, e subsidiariamente naLei n°9.784, de 1999.

6. A autoridade competente, na aplicacdo das sanges, levard em consi deragcéo a gravidade da conduta do infrator, o
caréter educativo da pena, bem como o dano causado a Administracéo, observado o principio da proporcionalidade.

7. Comprovado impedimento ou reconhecida for¢ga maior, devidamentejustificado e aceito pela Administragdo do(a)
CONTRATANTE, em relagdo a um dos eventos arrolados no item 2 destaClausula, a CONTRATADA ficaraisenta
das penalidades mencionadas.

8. As sangbes de adverténcia, suspensdo tempordria de participar em licitagdo, impedimento de contratar com a
Administracdo do(a) CONTRATANTE, e declaracéo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracéo
Publica, poderdo ser aplicadas a CONTRATADA juntamente com as de multa, descontando-a dos pagamentos a
serem efetuados.

9. As penalidades serdo obrigatoriamente registradas nos Orgdos de Controle Governamentais.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA RESCISAO

1. O presente Termo de Contrato podera ser rescindido nas hipoteses previstas no art. 78 daLei n° 8.666, de 1993,
com as conseguéncias indicadas no art. 80 damesma Lei, sem prejuizo das san¢fes aplicavels.

2. E admissivel a fusdo, cisfo ou incorporacdo da contratada com/em outra pessoa juridica, desde que sejam
observados pela nova pessoa juridica todos os requisitos de habilitacdo exigidos nalicitacéo original; sgjam mantidas as
demais clausulas e condi¢des do contrato; ndo haja prejuizo a execucdo do objeto pactuado e hgja a anuéncia expressa
da Administracéo a continuidade do contrato.

3. Os casos de rescisdo contratual serdo formalmente motivados, assegurando-se a CONTRATADA o direito aprévia
e ampla defesa.

4. A CONTRATADA reconhece os direitos do(a) CONTRATANTE em caso de rescisdo administrativa prevista no
art. 77 daLei n° 8.666, de 1993.

5. O termo de rescisdo seré precedido de Relatorio indicativo dos seguintes aspectos, conforme o caso:
5.1 balanco dos eventos contratuais ja cumpridos ou parcial mente cumpridos,

5.2. relacéo dos pagamentos j 4 ef etuados e ainda devidos;
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5.3. indenizagbes e multas.
CLAUSULA DECIMA QUARTA - DASVEDACOES
1. E vedado A CONTRATADA:
1.1. caucionar ou utilizar este Termo de Contrato para qualquer operacao financeira;

1.2. interromper a execucao contratual sob alegacdo de inadimplemento por parte do(a) CONTRATANTE,
salvo nos casos previstos em lei;

1.3. a subcontratacdo total do objeto deste contrato, assim com a parcia acimado limite permitido pela
Administracéo.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DOS CASOS OMISSOS

1. Os casos omissos serdo decididos pelo(@) CONTRATANTE, segundo a s disposi¢des contidas naLei n° 8.666, de
1993, naLei n° 10.520, de 2002 e demais normas federais de licitagdes e contratos administrativos e, subsidiariamente,
segundo as disposi¢des contidas naLel n° 8.078, de 1990 - Codigo de Defesa do Consumidor - e normas e principios
gerais dos contratos.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DO FORO

1. As questdes decorrentes da execucao deste Instrumento, que ndo possam ser dirimidas administrativamente, seréo
processadas e julgadas no Foro do Municipio de ITAITUBA, com exclusdo de qualquer outro por mais privilegiado que

sgja

E, parafirmeza e validade do que foi pactuado, lavrou-se o presente Contrato em 3 (trés) vias de igual teor e forma,
para que surtam um sO efeito, as quais, depois de lidas, sGo assinadas pelas representantes das partes,
CONTRATANTE e CONTRATADA, e pelas testemunhas abaixo.

IAMAX PRADO Assinado de forma digital por IAMAX | TAITUBA - PA, 09 de Setembro de 2021.
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