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CONTRATO N° 360/2022

CONTRATO ADMINISTRATIVO
FIRMADO ENTRE A SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE DE
BENEVIDES/FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE E A EMPRESA
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS
BACKES EIRELI, COMO ABAIXO
MELHOR SE DECLARA.

Pelo presente instrumento, o MUNICIPIO DE BENEVIDES, por solicitacdo da
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMSA, inscrita no CNPJ n°.
13.707.794/0001-70, com sede na Avenida Joaquim Pereira de Queiroz, n°® 001, Centro,
Benevides-Para, CEP 68.795-000, neste ato representado pelo Secretario Municipal de
Saude, Sr. RODRIGO BATISTA BALIEIRO, denominada CONTRATANTE, e do outro
lado a empresa DISTIBUIDORA DE MEDICAMENTOS BACKES EIRELI, inscrita no
CNPJ n° 25.279.552/0001-01, com sede na R. PERU, 454, Ouro Verde do Oeste, CEP:
85933000, PR, telefone: (45) 3251-1461, e-mail dellydistribuidora@gmail.com, ora
denominada CONTRATADA, neste ato representada pelo Sr. MAICON UILIANS
BACKES, inscrito sob o CPF n 040.825.149-29, firmam o presente contrato, mediante
as clausulas e condi¢cBes a seguir estabelecidas:

CLAUSULA PRIMEIRA - OBJETO:

1.1 Constitui objeto do presente contrato a aquisicdo parcelada de medicamentos a fim
de atender as necessidades da Secretaria Municipal de Saude no Municipio de
Benevides-PA.

1.2 O objeto do presente contrato, definido na tabela abaixo, devera ser executado de
acordo com o estabelecido no Pregéo Eletrbnico N° 016/2022. A Contratada declara
ser conhecedora da disponibilidade dos servicos, as condicdes e demais fatores
necessarios para execucao deste Contrato.

N2 ITEM DESCRICAO M?rca Quantidade Valor Unitario Valor Total Item
Fabricante
0015 | AMOXICILINA 500 MG UNICHEM 120000 RS 0,21 RS 25.200,00
0048 | CLOPIDROGEL 75 MG COMPRIMIDO SANDOZ 720 RS 0,48 RS 345,60
0050 | DIMETICONA 75 MG/ML EMULSAO ORAL 15 ML PRATI 2500 RS 1,83 RS 4.575,00
0065 | LEVOTIROXINA SODICA 50 MCG MERK 750 RS 0,26 RS 195,00
0070 | MEBENDAZOL 100 MG BELMIRAX 30000 RS 0,25 RS 7.500,00
0072 | METOCLOPRAMIDA, CLORIDRATO 10 MG PLABEL 2000 RS 0,11 RS 220,00
0079 | NIMESULIDA 50 MG/ML 15 ML GOTAS CIMED 2000 RS 1,95 RS 3.900,00
0094 | PROTETOR SOLAR, FATOR 50 120 ML. TROLPHARMA 300 RS 22,07 RS 6.621,00
1

AV. JOAQUIM PEREIRA DE QUEIROZ, 01- CENTRO, BENEVIDES - PARA - CEP: 68795-000


mailto:DELLYDISTRIBUIDORA@GMAIL.COM

BENEVIDES
PREFEITURA

AGORA E ORGANIZAR, TRABALHAR E MELHORAR!

SULFAMETOXAZOL 400 MG + TRIMETOPRIMA 80
0101 |\ =" UNIDADE BELMIRAX | 25000 RS 0,21 | RS 5.250,00
0107 (s;/:;chE))FERRoso 5MG/MLSOL. ORALIOOML [ o ac 900 RS 269 RS 2.421,00
0144 | METROPROLOL TARTARATO 100 MG ACHE 1750 RS 0,33 RS 577,50
OSORIO DE
0148 | PROPRANOLOL 40 MG MORAES 35000 RS 0,04 RS 1.400,00
0151 | VERAPAMIL 120 MG ACHE 1000 RS 0,93 RS 930,00
0152 | VERAPAMIL 80 MG PRATI 900 RS 0,09 RS 81,00
0201 | ADRENALINA 1 MG/ML 1 ML HIPOLABOR 1600 RS 1,55 RS 2.480,00
0239 | EPINEFRINA 1MG/ML 1ML HIPOLABOR 1200 RS 1,55 RS 1.860,00
Valor total RS 63.556,10

CLAUSULA SEGUNDA - DOS DOCUMENTOS QUE INTEGRAM O CONTRATO:
Sao partes integrantes e complementares deste Contrato, independentemente de
transcricdo, a proposta vencedora, seus anexos e respectivas normas e instrugoes,
especificacdes, despachos e pareceres que o encorpam.

CLAUSULA TERCEIRA — DO FUNDAMENTO LEGAL:

3.1. Este Contrato encontra-se subordinado a Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993 e
suas alteracdes, e, em casos omissos, aos preceitos de direito publico, teoria geral de
contratos e disposicdes de direito privado;

3.2. Fazem parte integrante deste instrumento, para todos os efeitos legais, o
instrumento convocatério que o precedeu, seus anexos, e a proposta da contratada,
constantes do processo licitatorio, na modalidade Pregéo Eletrénico n® 006/2022.

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR

4.1.0 valor total do presente contrato é de R$ 63.556,10 (sessenta e trés mil
guinhentos e cinquenta e seis reais e dez centavos), conforme proposta a ser pago
de forma proporcional, conforme autorizagcdes expedidas pela SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE - SEMSA, de conformidade com as notas fiscais/faturas e/ou,
recibos da proposta adjudicada.

CLAUSULA QUINTA - DO PAGAMENTO

5.1 A Contratada devera apresentar nota fiscal para liquidacdo e pagamento da
despesa, no prazo de até 30 (trinta) dias contados do adimplemento da obrigacéo.

5.2 A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMSA, reserva-se o direito de
recusar o pagamento se, no ato da atestacao, os servi¢os fornecidos nao estiverem em
perfeitas condicdes de consumo ou em desacordo com as especificacdes apresentadas
e aceitas.
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5.3 A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMSA, podera deduzir do montante
a pagar os valores correspondentes a multas ou indenizacfes devidas pela Contratada,

nos termos da Lei.

5.4 Nenhum pagamento serd efetuado enquanto pendente de liquidacdo qualquer
obrigacdo financeira, sem que isso gere direito a alteracdo dos pre¢os, ou de
compensacao financeira por atraso de pagamento.

CLAUSULA SEXTA — DA VIGENCIA:
6.1. A vigéncia do Contrato sera de 06/07/2022 até 06/01/2023, contados da data de sua
assinatura, podendo ser prorrogada nos termos do art. 57, da Lei n°® 8.666, de 1993.

CLAUSULA SETIMA - DOS RECURSOS FINANCEIROS:

7.1. O valor acordado serd empenhado nos termos do § 3°, do art. 60 c/c o art. 61, da
Lei federal 4320/64 e ser4 pago a Contratada, através da seguinte dotacao
orgcamentéria para fins de contratagéo:

Exercicio Financeiro: 2022

Orgao:

12 - Secretaria Municipal de Saude

Unidade Orgamentaria:

12.13 — Fundo Municipal de Saude.

Funcional Programética:

10 122 0007 2.084 — Manutencao da Secretaria Municipal de Saude.

Natureza da Despesa:

3.3.90.30.00 — Material de Consumo

Subelemento de Despesa:

3.3.90.30.48 — Medicamentos

Fonte do Recurso:

15000000 - Recursos néo vinculados de impostos
15001002 - Receita de Imposto e Trans. — Salude
16350000 — Royalty do petréleo e gas a salde.

Orgio:

12 - Secretaria Municipal de Saude

Unidade Orgamentaria:

12.13 - Fundo Municipal de Saude.

Funcional Programatica:

10 302 0034 2.101 — Manutengao das agbes de média e alta complexidade
ambulatorial e hospitalar.

Natureza da Despesa:

3.3.90.30.00 — Material de Consumo

Subelemento de Despesa:

3.3.90.30.48 — Medicamentos

Fonte do Recurso:

15013110 — Emendas Parlamentares Individuais
16000000 — Transferéncia SUS bloco de manutengao
16210000 - Transferéncia SUS de governo estadual

Orgao:

12 — Secretaria Municipal de Saude

Unidade Orgamentaria:

12.13 — Fundo Municipal de Saude.

Funcional Programatica:

10 302 0034 2.102 — Manutencao das acdes SAMU.

Natureza da Despesa:

3.3.90.30.00 — Material de Consumo

Subelemento de Despesa:

3.3.90.30.48 — Medicamentos

Fonte do Recurso:

15001002 - Receita de Imposto e Trans. — Salude
16000000 - Transferéncia SUS bloco de manutengao
16210000 — Transferéncia SUS de governo estadual
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Orgao:

12 - Secretaria Municipal de Saude

Unidade Orgamentaria:

12.13 — Fundo Municipal de Saude.

Funcional Programética:

10 302 0034 2.103 — Manutencao das ac¢des CEO e laboratério de protese.

Natureza da Despesa:

3.3.90.30.00 — Material de Consumo

Subelemento de Despesa:

3.3.90.30.48 — Medicamentos

Fonte do Recurso:

15001002 — Receita de Imposto e Trans. — Saude
16000000 - Transferéncia SUS bloco de manutengao
16210000 — Transferéncia SUS de governo estadual

Orgao:

12 - Secretaria Municipal de Saude

Unidade Orgamentaria:

12.13 — Fundo Municipal de Saude.

Funcional Programatica:

10 303 0036 2.107 — Manutencao da assisténcia farmacéutica basica.

Natureza da Despesa:

3.3.90.30.00 — Material de Consumo

Subelemento de Despesa:

3.3.90.30.48 — Medicamentos

Fonte do Recurso:

15001002 — Receita de Imposto e Trans. — Saude
16000000 — Transferéncia SUS bloco de manutengao
16210000 - Transferéncia SUS de governo estadual

Orgio:

12 — Secretaria Municipal de Saude

Unidade Orgamentaria:

12.13 — Fundo Municipal de Saude.

Funcional Programética:

10 301 0028 2.115 — Manutencdo das acdes da estratégia saude da familia

Natureza da Despesa:

3.3.90.30.00 — Material de Consumo

Subelemento de Despesa:

3.3.90.30.48 — Medicamentos

Fonte do Recurso:

15001002 - Receita de Imposto e Trans. — Saude
16000000 — Transferéncia SUS bloco de manutengao
16210000 — Transferéncia SUS de governo estadual

Orgao:

12 — Secretaria Municipal de Saude

Unidade Orgamentaria:

12.13 — Fundo Municipal de Saude.

Funcional Programatica:

10 301 0028 2.119 — Manutencao das a¢des da atencdo primaria.

Natureza da Despesa:

3.3.90.30.00 — Material de Consumo

Subelemento de Despesa:

3.3.90.30.48 — Medicamentos

Fonte do Recurso:

15001002 - Receita de Imposto e Trans. — Saude
16000000 - Transferéncia SUS bloco de manutengao
16210000 — Transferéncia SUS de governo estadual

Orgio:

12 - Secretaria Municipal de Saude

Unidade Orgamentaria:

12.13 - Fundo Municipal de Saude.

Funcional Programatica:

10 301 0034 2.124 — Manutenc&o das acdes de urgéncia e emergéncia.

Natureza da Despesa:

3.3.90.30.00 — Material de Consumo

Subelemento de Despesa:

3.3.90.30.48 — Medicamentos

Fonte do Recurso:

15001002 - Receita de Imposto e Trans. — Saude
16000000 — Transferéncia SUS bloco de manutengao
16210000 - Transferéncia SUS de governo estadual

| Orgao:

| 12 - Secretaria Municipal de Satde
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Unidade Orgamentaria: 12.13 - Fundo Municipal de Saude.

Funcional Programatica: | 10 301 0034 2.163 — Manuteng&o das agdes da UPA.

Natureza da Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de Consumo
Subelemento de Despesa: | 3.3.90.30.48 — Medicamentos
Fonte do Recurso: 15001002 — Receita de Imposto e Trans. — Saude

16000000 — Transferéncia SUS bloco de manutencao

CLAUSULA OITAVA - DO PRAZO, LOCAL E CONDIQC)ES PARA O
FORNECIMENTO

8.1 O prazo de fornecimento devera ser de até 15 (quinze) dias corridos, contados a
partir do recebimento da Nota de Empenho/Ordem de fornecimento/Requisi¢ao, emitida
pela SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMSA, para empresa contratada.

8.2 Os locais de entrega dos servicos serdo no prédio sede da SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE - SEMSA, no horario das 08:00 as 14:00, sendo que todas as
despesas referentes a frente, transporte, entrega, carga e descarga até o local de
armazenamento, serdo de responsabilidade exclusiva da empresa contratada.

8.3 A Contratada far4 o controle do seu fornecimento por meio de requisi¢cdes as
quais deverdo ser rubricadas pela pessoa encarregada pelo recebimento no local
designado, devendo o contratado apresentarem-nas acompanhadas de nota fiscal,
guando do pagamento

8.4 Os servicos fornecidos devem ser de boa qualidade e procedéncia comprovada.
8.5  Os servicos, serdo entregues na presenca do fiscal do contrato, que rejeitara, no
todo ou em parte, o objeto que estiver em desacordo com este instrumento ou
apresentar vicios, defeitos ou incorrecfes, devendo efetuar as corre¢cdes necessarias
ou substituicdo do bem, em um prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas, a contar da
notificacao pela Contratante.

8.6 No ato da entrega, os servigos deverdo estar acompanhados da via original da
proposta, nota fiscal e recibo em trés (03) vias para conferéncia, bem como de todos
0S guias, manuais e documentos técnicos que acompanhem o objeto, embalados de
forma segura e adequada ao manuseio e utilizacao evitando desperdicios e avarias;
8.7 O Servidor responsavel pela Unidade Requisitante anotara em registro préprio
todas as ocorréncias relacionadas, determinando o que for necessario a regularizacéo
das faltas ou defeitos observados;

8.8 Encontrando irregularidades, o servidor responséavel, no mesmo periodo de tempo
estabelecido no item acima fixara prazo para a licitante contratada promover as
correcdes necessarias, sob pena de ser o material rejeitado e devolvido a contratada,
no estado em que se encontre;

8.9 A Administracdo Contratante, somente o0s recebera os servigos rejeitados, em
carater definitivo, mediante termo circunstanciado, apos as corre¢des promovidas pelo
Contratado e apos reverificacdo realizada pela Administracdo, por intermédio do
Servidor responsavel;
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8.10 Ainda que os servicos sejam recebidos em carater definitivo, subsistira, na forma
da lei, a responsabilidade da contratada pela validade, qualidade e seguranca do
mesmo;

8.11 A Contratada devera oferecer garantia minima do fabricante.

CLAUSULA NONA - PROCEDIMENTOS DE FISCALIZACAO DO FISCAL DO
CONTRATO:

9.1. Para execucdo e fiscalizacdo do contrato administrativo, inclusive assinar requisicao
de servico e atestar o recebimento do objeto deste contrato nas Notas Fiscais
apresentadas, foi designada a servidlora ANDREA SARMENTO FIGUEIREDO
TORRES, farmacéutica, matricula 0304596, lotada na Secretaria Municipal de Saude
de Benevides, responsavel pelas seguintes atividades:

9.2. Receber Notas Fiscais/Faturas, como também, realizar a devida conferéncia, para

verificar se encontra em conformidade com a entrega dos servicos;

9.3. Anotar em registro proprio, de todas as ocorréncias relacionadas a entrega dos
servicos;

9.4. Acompanhar, supervisionar e denunciar quaisquer irregularidades constatadas no
fornecimento dos itens;

9.5. Atestar para fins de pagamento, os documentos da despesa, especificamente
guanto a execucao dos servicos;

9.6. Zelar para que os valores a serem pagos nos contratos ndo ultrapassem os créditos
correspondentes.

9.7. Recusar fornecimento irregular, ndo aceitando material diverso daquele que se
encontra especificado no contrato;

9.8. Comunicar a Administracédo a necessidade de alterac6es do quantitativo do objeto
ou modificacao da forma de sua execucado, em razdo do fato superveniente ou de outro
qualquer.

CLAUSULA DECIMA - DAS OBRIGAGCOES DA CONTRATADA:

10.1 Cumprir fielmente as exigéncias da Secretaria Municipal de Saude, naquilo que
Nao contrariar o aqui previsto;

10.2 Manter os seus empregados sujeitos as normas disciplinares da Secretaria
Municipal de Saude, porém sem qualquer vinculo empregaticio com o 6érgao;

10.3 Respeitar as normas e procedimentos de controle e acesso as dependéncias
Secretaria Municipal de Saude.

10.4 Responder pelos danos causados diretamente a Secretaria Municipal de saude
- SEMSA ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo, durante o fornecimento dos
servicos, nao excluindo ou reduzindo essa responsabilidade a fiscalizacdo ou o
acompanhamento pela Contratante;

10.5 Responder, ainda, por quaisquer danos causados diretamente a bens de
propriedade da a Secretaria Municipal de Saude quando esses tenham sido
ocasionados por seus empregados durante a execugéo do contrato;
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10.6 Efetuar a entrega dos servicos objeto da Autorizacdo de Fornecimento, de
acordo com as necessidades da Unidade Requisitante, apdés o recebimento de
requisicoes expedidas pelo Setor competente;

10.7 Comunicar ao Setor competente por escrito, qualquer anormalidade de caréater
urgente e prestar os esclarecimentos que julgar necessario;

10.8 Manter-se, durante toda a execucgdo do contrato, em compatibilidade com as
obriga¢gGes assumidas, todas as condi¢cbes de habilitagdo e qualificacdo exigidas na
ocasido da contratacao.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE:

11.1 Impedir que terceiros fornegam o objeto deste Termo de Referéncia,

11.2 Prestar as informacdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelos
empregados da Contratada;

11.3 Devolver os servigos que nado apresentarem condicdes de serem consumidos;
11.4 Solicitar a troca dos servi¢cos devolvidos mediante comunicacdo a ser feita pelo
requisitante;

11.5 Solicitar, por intermédio de Autorizacdo de Fornecimento por servidor designado
para este fim, o fornecimento dos servicos;

11.6 Comunicar a Contratada, qualquer irregularidade no fornecimento dos servicos e
interromper imediatamente o fornecimento, se for o caso.

11.7 Realizar os pagamentos devidos nas datas aprazadas.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS SAN(;C)ES ADMINISTRATIVAS

12.1. Pelo descumprimento total ou parcial das condicGes previstas na proposta ou no
contrato, a Secretaria Municipal de salude - SEMSA, podera:

12.2. Aplicar a adjudicataria ou contratada as sancfes previstas no art. 87, da Lei n°
8.666/93, sem prejuizo da responsabilidade civil e penal cabiveis;

12.3. Fica estabelecido o percentual de multa de10% (dez por cento) sobre o valor total
do contrato, para os casos de atraso, sem a devida justificativa e apds aceitacéo pela
Secretaria Municipal de salde - SEMSA, inexecucédo ou desisténcia da contrata;

12.4. O recolhimento desta multa sera feito diretamente em conta a ser disponibilizada
pelo Municipio de Benevides, garantido o direito ao contraditorio, em até 5 (cinco) dias
Uteis de seu recebimento protocolado, sem prejuizo das demais sanc¢des legais.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA RESCISAO:

13.1. De acordo com o art. 79 da Lei n°. 8.666/93, a rescisdo do Contrato podera ser:
| - Por ato unilateral e escrito da Administracdo nos casos enumerados nos incisos | a
XIlI e XVII do artigo 78 da citada Lei;

Il - Amigavel, por acordo entre as partes, reduzido a termo no processo respectivo,
desde que haja conveniéncia para a Administracao;

[l - judicial, nos termos da legislacéo.
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CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO EQUILIBRIO ECONOMICO-FINANCEIRO DOS
CONTRATOS

14.1. Durante a vigéncia do Contrato, os precos registrados serdao fixos e
irreajustaveis, exceto nas hipéteses, devidamente comprovadas, de ocorréncia de
situacao prevista na alinea “d” do inciso Il, do art. 65, da Lei n° 8.666/93 ou de redugao
dos precos praticados no mercado.

14.2. Mesmo comprovada a ocorréncia de situagao prevista na alinea “d” do inciso |l,
do art. 65, da Lei n° 8.666/93, a Administracdo, se julgar conveniente, podera optar
por cancelar o Contrato e iniciar outro processo licitatorio;

14.3. O pedido que vise a manutencdo do equilibrio econémico-financeiro dos
contratos firmados no ambito da A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE — SEMSA
sera apurado em processo apartado, devendo ser observado o que determina a alinea
“d” do inciso Il, do art. 65, da Lei n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DO FORO:

15.1. Para a solucdo de quaisquer duvidas, litigios ou condicfes decorrentes deste
Contrato Administrativo, fica eleito, pelos Contratantes, o foro da Comarca de
Benevides/PA, com a renuncia de qualquer outro, especial, privilegiado ou de eleicéo,
gue tenham ou venham a ter.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - REGISTRO E PUBLICACAO:

16.1. Este CONTRATO seré publicado no mural da A Secretaria Municipal de saude -
SEMSA na imprensa oficial e no Portal dos Jurisdicionados do Tribunal de Contas do
Municipio.

16.2. Estando as partes de pleno acordo com as clausulas e condi¢des ora pactuadas,
firmam o presente Contrato em trés vias de igual teor na presenca de duas
testemunhas, para que produza os necessarios efeitos juridicos legais, para publicacéo
no prazo legal como condicéo de eficacia.

Benevides/PA, 06 de julho de 2022.
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Testemunhas:
Nome: RG/CPF:
Nome: RG/CPF:
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