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CONTRATO N° 106/2021 — FMS

INSTRUMENTO DE CONTRATO NOS TERMOS DO
PREGAO ELETRONICO N° PE-011-FMS/2021, QUE
ENTRE  SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE ORIXIMINA,
ATRAVES DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE E E. DE A.
CAVALCANTE E CIA LTDA, COMO ABAIXO MELHOR SE
DECLARA:

Instrumento de Contrato de Aquisicdo de Materiais de Consumo, 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 Secretéria 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 Antdnio Miléo, 2715, Perpétuo Socorro, Residencial Vové Claudio, denominada simplesmente
CONTRATANTE, de outro lado a empresa E. DE A. CAVALCANTE E CIA LTDA, inscrita no CNPJ n°
34.915.637/0001-20, situada a Travessa Sorriso de Maria, 181, bairro: Jardim, Santarém-PA, neste ato
representada pelo Sr. EVALDO DE ARAUJO CAVALCANTE, portador do RG n° 3.129.459 — SSP/PA e
CPF/MF n° 098.819.642-53, residente e domiciliado a Rua Girassol, 1193, Bairro Jardim Santarém,
Santarém — PA, doravante denominada CONTRATADA, na conformidade das Clausulas e condi¢cbes
seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

1.1. O presente Instrumento tem por objeto a Aquisicdo de material hospitalar, com entrega parcelada,
para atender a demanda anual das instituicdes ligadas a Secretaria Municipal de Saude do Municipio de
Oriximin&, conforme especificacdes e quantidades constantes no Termo de Referéncia em anexo.

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

1.3. A CONTRATADA fica obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢cdes contratuais 0s acréscimos, ou
supressdes 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 supressdes
gue poderao exceder os limites legais, quando acordadas entre as partes.

1.5. Discriminacao do objeto:

ITEM DESCRICAO QUANT. | UNIDADE MARCA VALOR UNITARIO | VALOR TOTAL

AMBU-REANIMADOR MANUAL EM
SILICONE COMPLETO 500ML
INFANTIL.

Especificacdo: Reanimador manual em
silicone Completo com reservatorio -
29 |Baldo em silicone translucido 15 KIT SAFTI R$ 134,50 R$ 2.017,50
autoclavavel 500ml, méscara facial em
silicone, vélvula unidirecional (bico de
pato), valvula para reservatério,
reservatorio compativel com a vélvula
e extensdo para oxigénio. INFANTIL
AMBU-REANIMADOR MANUAL EM
SILICONE COMPLETO 750ML
ADULTO.

Especificacdo: Reanimador manual em
30 silicone Completo com reservatério - 20 KIT SAFTI R$ 131,90 R$ 2.638,00
Baldo em silicone  transllcido
autoclavavel 500ml, mascara facial em
silicone, valvula unidirecional (bico de
pato), valvula para reservatorio,
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reservatorio compativel com a valvula
e extensdo para oxigénio. ADULTO

FIO CIRURGICO CAT-GUT SIMPLES
N°0 C/AG.CIL.3CM CX C/24UND.
Especificacdo: tipo absorvivel com
164 |agulha cilindrica de 3 cm, estéril, 5 CAIXA | TECHNOFIO R$ 89,85 R$ 449,25
embalagem individual, estéril, em
papel grau cirdrgico, abertura em
pétala. Caixa com 24 unidades.

FIO CIRURGICO CAT-GUT SIMPLES
N°1 C/AG.CIL.3CM CX C/24UND.
Especificacdo: tipo absorvivel com
165 |agulha mlmdncq .de 3 cm, .esterll, 5 CAIXA TECHNOEIO R$ 96,50 R$ 482,50
embalagem individual, estéril, em

papel grau cirdrgico, abertura em
pétala. Caixa com 24 unidades.

FIO CIRURGICO CAT-GUT SIMPLES
N°2 C/AG.CIL.3CM CX C/24UND.
Especificacdo: tipo absorvivel com
166 |agulha mhndncq .de 3 cm, .esterll, 5 CAIXA TECHNOEIO R$ 89,85 R$ 449,25
embalagem individual, estéril, em

papel grau cirargico, abertura em
pétala. Caixa com 24 unidades

FIO CIRURGICO CAT-GUT SIMPLES
N°3 - CAIXA COM 24 UNIDADES.
Especificacdo: Tipo absorvivel com
167 |agulha mhndncq .de 3 cm, .esterll, 5 CAIXA TECHNOEIO R$ 91,30 R$ 456,50
embalagem individual, estéril, em

papel grau cirargico, abertura em
pétala

FIO CIRURGICO DE ALGODAO N° 0 -
COM 24 UNIDADES.

Especificagdo: Sutura inabsorvivel de
algodado preto, torcido, didmetro O,

agulha 3 cm, embalagem individual, 5 CAIXA SHALON R$ 45,80 R3$ 229,00
estéril, em papel grau cirdrgico,
abertura em pétala. Caixa com 24
unidades.

169

FIO CIRURGICO DE ALGODAO N° 0 -
COM 24 UNIDADES.

Especificacéo: SUTURA
INABSORVIVEL DE  ALGODAO
PRETO, TORCIDO, SUTOPACK OU

MULITIPACK, DIAMETRO 0, SEM 5 CAIXA SHALON R$ 46,90 R$ 234,50
AGULHA, EMBALAGEM INDIVIDUA,
ESTERIL, EM PAPEL GRAU
CIRURGICO, ABERTURA EM
PETALA.CX C/24 UNID

170

FIO CIRURGICO DE
POLIPROPILENO N° 2-0.
Especificagdo: Sutura ndo absorvivel
monofilamentar azul, fio de 50 cm de

comprimento, agulha com 4 cm, tipo 10 CAIXA TECHNOFIO R$ 64,30 R$ 643,00
cilindrica 3/8 circulo cortante estriada.
Estéril, papel grau cirdrgico, abertura
em pétala. Caixa com 24 unidades.

175

FIO CIRURGICO DE
POLIPROPILENO N° 3-0.
Especificagdo: Sutura ndo absorvivel
monofilamentar azul, fio de 50 cm de
comprimento, agulha com 3,0 cm, tipo
cilindrica 3/8 circulo NAO cortante.
Estéril, papel grau cirdrgico, abertura
em pétala. Caixa com 24 unidades.

176 5 CAIXA | TECHNOFIO R$ 64,50 R$ 322,50
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FIO CIRURGICO DE

POLIPROPILENO N°0 AG.3CM FIO
75CM CX.24UND.

Especificagdo: Sutura ndo absorvivel
179 | monofilamentar azul, fio de 75 cm de 5 CAIXA | TECHNOFIO R$ 64,50 R$ 322,50
comprimento, agulha com 4 cm, tipo
cilindrica ¥z circular, estéril, papel grau
cirirgico, abertura em pétala. Caixa
com 24 unidades.

FIO CIRURGICO POLIGLACTINAN°Q
- CAIXA COM 24 UNIDADES.
Especificagdo:  Sutura  absorvivel
poliglactina 910 + estereato de calcio,
diametro 0, violeta, tracada, fio de 70
cm de comprimento, agulha com 3,0
cm, gastrointestinal tipo cilindrica %
circular. Estéril, papel grau cirdrgico,
abertura em pétala. Caixa com 24
unidades.

190 10 CAIXA PROCARE R$ 190,00 R$ 1.900,00

FIO CIRURGICO POLIGLACTINA N°
1-0 - CAIXA COM 24 UNIDADES.
Especificacdo:  Sutura  absorvivel
poliglactina 910 + estereato de calcio,
191 |diametro 1, violeta, tragcada, fio de 70 20 CAIXA SHALON R$ 173,00 R$ 3.460,00
cm de comprimento, agulha com 3,5
cm, tipo cilindrica % circular. Estéril,
papel grau cirdrgico, abertura em
pétala. Caixa com 24 unidades.

FIO CIRURGICO POLIGLACTINA Ne°
2-0 - CAIXA COM 24 UNIDADES.
Especificagdo: Gastrointestinal, sutura
absorvivel poliglactina 910 + estereato
192 | de calcio, didametro 0, violeta, tracada, 20 CAIXA SHALON R$ 174,00 R$ 3.480,00
fio de 70 cm de comprimento, agulha
com 3,5 cm, tipo cilindrica 1/2 circular.
Estéril, papel grau cirGrgico, abertura
em pétala. Caixa com 24 unidades.

FIO CIRURGICO POLIGLACTINA N°
4-0 - CAIXA COM 24 UNIDADES.
Especificag@o: Gastrointestinal, sutura
absorvivel poliglactina 910 + estereato
194 | de célcio, diametro 2,2cm, tragada, fio 30 CAIXA | TECHNOFIO R$ 173,00 R$ 5.190,00
de 70 cm de comprimento, agulha com
3,0cm, tipo cilindrica ¥z circular. Estéril,
papel grau cirdrgico, abertura em
pétala. Caixa com 24 unidades.

214 | FITA METRICA DE 1,5M FLEXIVEL 350 UNIDADE VONDER R$ 4,93 R$ 1.725,50

FIXADOR ADESIVO PARA TUBO
ENDOTRAQUIAL - ADULTO.
Especificagdo: Fixador adesivo para
tubo endotraquial, hipoalergénico,
anatbmico e livre de latex.
Desenvolvido para fixagdo de tubo
orotraqueal, proporcionando um
215 |seguro posicionamento e fixacdo na| 600 UNIDADE | WELL LEAD R$ 11,90 R$ 7.140,00
pele. Adesivo para sondas nasais,
hipoalergénico, de longa permanéncia
e facil remogdo. Composto por um
material ndo tecido bege, livre de latex,
respiravel e anatdbmico. Uso Unico,
durabilidade conforme necessidade de
troca
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FIXADOR ADESIVO PARA TUBO
ENDOTRAQUIAL - INFANTIL.
Especificagdo: Fixador adesivo para
tubo endotraquial, hipoalergénico,
anatbmico e livre de latex.
Desenvolvido para fixacdo de tubo
orotraqueal, proporcionando um
216 |seguro posicionamento e fixacdo na 300 UNIDADE | WELL LEAD R$ 11,90 R$ 3.570,00
pele. Adesivo para sondas nasais,
hipoalergénico, de longa permanéncia
e facil remocdo. Composto por um
material nao tecido bege, livre de latex,
respiravel e anatbmico. Uso Unico,
durabilidade conforme necessidade de
troca

FRASCO PARA DRENAGEM TORAX
223 | DE 250 ML, DESCARTAVEL, DE PVC, 30 UNIDADE CPL R$ 16,77 R$ 503,10
GRADUADO

FRASCO PARA DRENAGEM TORAX
224 | DE 500 ML, DESCARTAVEL, DE PVC, 30 UNIDADE CPL R$ 23,87 R$ 716,10
GRADUADO

FRASCO PARA DRENAGEM TORAX
225 |DE 1.000ML, DESCARTAVEL, DE 50 UNIDADE CPL R$ 28,69 R$ 1.434,50
PVC, GRADUADO

FRASCO PARA DRENAGEM TORAX
226 |DE 2.000ML, DESCARTAVEL, DE 50 UNIDADE CPL R$ 31,87 R$ 1.593,50
PVC, GRADUADO

KIT PARA NEBULIZACAO ADULTO.

Especificacéo: Mascara macia,
250 |anatdmica e atdxica. Contendo: 1 60 UNIDADE | FOYOMED R$ 12,00 R$ 720,00
Mascara, 1 Copo dosador, 1
Mangueira.
KIT PARA NEBULIZAQAO INFANTIL.
Especificacao: Mascara macia,
251 |anatdbmica e atdxica. Contendo: 1 60 UNIDADE | FOYOMED R$ 12,00 R$ 720,00
Mascara, 1 Copo dosador, 1
Mangueira.

MICROTUBO - EM POLIPROPILENO,
GRADUADO, TAMPA PRESSAO
291 | CHATA, FUNDO CONICO, 1,5ML. 1000 PACOTE | CRALPLAST R$ 27,79 R$ 27.790,00
Especificacdo: Pacote com 500
unidades

TELA DE PROLENE 15 X 15CM.
Especificacéo: Estéril, atoxico,
apirogénica. Embalagem individual
estéril em papel grau cirdrgico acetato
de celulose, com abertura em pétala.
Classe 3 10132590105.

TELA DE PROLENE 30 X 30CM.
Especificacéo: Estéril, atoxico,
apirogénica. Embalagem individual
estéril em papel grau cirdrgico acetato
de celulose, com abertura em pétala.
Classe 3 10132590105.

411 60 UNIDADE | SULMEDICAL R$ 65,00 R$ 3.900,00

412 40 UNIDADE | SULMEDICAL R$ 143,50 R$ 5.740,00

TOTAL GERAL R$ 77.827,20

CLAUSULA SEGUNDA - VIGENCIA, ENTREGA E CRITERIOS DE ACEITACAO DO OBJETO
2.1. O prazo de vigéncia da contratacao é até 25 de maio de 2022, contados a partir da data de assinatura
do contrato. Podendo ser prorrogado na forma do art. 57, § 1°, da Lei n° 8.666/93.
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2.2. O prazo de entrega do objeto licitado serd de 10(dez) dias contados apés a apresentacao da requisicao
emitida pelo setor de compras da Secretaria Municipal de Salde e em caso de descumprimento deste
prazo o licitante/contratada estara passivel de san¢des administrativas.
2.3. A entrega dos bens sera de forma parcela 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, quantitativo e local de entrega e demais
dados necessarios.
2.4. Durante o recebimento, o contratante podera exigir a substituicdo de qualquer dos(s) bens/materiais
gue néo esteja de acordo com a(s) especificacdo (6es) do Anexo |, do presente Edital, sem qualquer 6nus
para a administragdo publica.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR

3.1. O valor ordinario do presente Instrumento fica ajustado em R$ 77.827,20 (setenta e sete mil, oitocentos
e vinte e sete reais e vinte centavos).

3.2. No valor acima estdo incluidas todas as despesas ordindrias diretas e indiretas decorrentes da
execucdao contratual, inclusive tributos e/ou impostos, encargos sociais, trabalhistas, previdenciarios, fiscais
e comerciais incidentes, taxa de administragao, frete, seguro e outros necessarios ao cumprimento integral
do objeto da contratagéo.

CLAUSULA QUARTA — DA DOTACAO ORCAMENTARIA
4.1. As despesas para atender a esta licitacdo estdo programadas em dotacdo orcamentéria prépria,
prevista no orgamento da Secretaria Municipal de Saude para o exercicio de 2021, na classificacdo abaixo:

Dotacdo Orcamentaria: 1313.10 301 0014 2.095 — Manutengé@o das Ac¢des do Programa Municipal de
Imunizacéo

Elemento de Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de consumo

Sub elemento de Despesa: 3.3.90.30.36 — Material hospitalar

Dotacdo Orcamentéria: 1313.10 301 0015 2.099 — Programa de Agentes Comunitarios de Saude
Elemento de Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de consumo
Sub elemento de Despesa: 3.3.90.30.36 — Material hospitalar

Dotacdo Orcamentéria: 1313.10 301 0015 2.101 — Manutengé&o da Assisténcia em Saude Bucal
Elemento de Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de consumo
Sub elemento de Despesa: 3.3.90.30.36 — Material hospitalar

Dotacdo Orcamentaria: 1313.10 301 0015 2.103 — Manutenc¢éo de Atendimento Movel — SAMU
Elemento de Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de consumo
Sub elemento de Despesa: 3.3.90.30.36 — Material hospitalar

Dotacdo Orcamentaria: 1313.10 302 0016 2.105 — Manutencao do Hospital Municipal - MAC
Elemento de Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de consumo
Sub elemento de Despesa: 3.3.90.30.36 — Material hospitalar

Dotacdo Orcamentaria: 1313.10 304 0018 2.112 — Manutencao das Ac¢des em Vigilancia Sanitaria
Elemento de Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de consumo
Sub elemento de Despesa: 3.3.90.30.36 — Material hospitalar

Dotacdo Orcamentaria: 1313.10 305 0018 2.113 — Manutencéo das Ac¢des de Controle de Endemias
Elemento de Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de consumo
Sub elemento de Despesa: 3.3.90.30.36 — Material hospitalar
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Dotacdo Orgcamentéria: 1313.10 305 0018 2.114 — Manutencdo das Acgbes de Controle de Doencas
Transmissiveis
Elemento de Despesa: 3.3.90.30.00 — Material de consumo
Sub elemento de Despesa: 3.3.90.30.36 — Material hospitalar

Fonte de recursos:
Recursos Proprios e Federais

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 bancaria, para crédito em banco, agéncia e conta corrente indicados
pelo contratado.

5.1.1. Banco: Banco do Brasil, Agéncia: n°. 4.415-6, Conta Corrente: n® 34.872-4

5.2. Considera-se ocorrido o recebimento da nota fiscal ou fatura no momento em que o 6rgédo contratante
atestar a execucdo do objeto do contrato.

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

5.4. Havendo erro na apresentagdo da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes a contratagdo, ou, ainda,
circunstancia que impeca a liquidacdo da despesa, como, por exemplo, obrigacéo financeira pendente,
decorrente de penalidade imposta ou inadimpléncia, o pagamento ficara sobrestado até que a Contratada
providencie as medidas saneadoras. Nesta hipétese, 0 prazo para pagamento iniciar-se-a apés a
comprovacao da regularizacdo da situacdo, ndo acarretando qualquer 6nus para a Contratante.

5.5. Seré& considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancéria para
pagamento.

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

5.7. Constatando — se, junto aos sitios eletrdnicos oficiais, a situacéo de irregularidade da contratada, sera
providenciada sua notificagdo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, regularize sua
situacdo 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 devera
comunicar aos 6rgaos responsaveis pela fiscalizacdo da regularidade fiscal quanto a inadimpléncia da
contratada, bem como quanto a existéncia de pagamento a ser efetuado, para que 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 necessérias a rescisao contratual
nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada a contratada a ampla defesa.

5.10. Havendo a efetiva execucdo do objeto, os pagamentos serdo realizados normalmente, até que se
decida pela rescisdo do contrato, caso a contratada ndo regularize sua situagao.

5.10.1. Sera rescindido o contrato em execucdo 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 retengao tributaria quanto aos impostos e contribui¢des abrangidos por aquele
regime. No entanto, o pagamento ficard condicionado a apresentacdo de comprovagdo, 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 sao 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 ap6s a ocorréncia da anualidade.

Rua Bardo do Rio Branco n°® 2336 — Centro — CEP: 68.270-000 — Oriximin&/PA
E-mail; pmolicitacaoecompras@gmail.com



mailto:pmolicitacaoecompras@gmail.com

<,

O Ap,
o R,
2.

PREFEITURA DE . 5 'g
OR)IX]I\!IIN(& z 3
” PREFEITURA MUNICIPAL DE ORIXIMINA %

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Junicef

CNPJ: 14.153.138/0001-35
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 previsao 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 sera realizado por apostilamento.

CLAUSULA SETIMA — DAS OBRIGACOES 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 obrigacdes assumidas, sem qualquer 6nus a CONTRATANTE;
C) A CONTRATADA sera responsavel pela observancia de toda legislacéo 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 execugdo do objeto, isentando a CONTRATANTE de
todas as reclamagdes 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 execucao
do obijeto;

e) Fica expressamente estipulado que nédo se estabelece por for¢a do fornecimento do objeto qualquer
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,
indenizagdes, vale-transporte, vale-refei¢cdo 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;
i) Manter os seus empregados identificados por crachd, 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 orientacdes da CONTRATANTE, emanadas pelo fiscal do contrato, sujeitando-se
a ampla e irrestrita fiscalizagdo, prestando todos os esclarecimentos solicitados e atendendo as
reclamacdes formuladas;

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

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

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

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

0) Possuir certificagdo digital do CNPJ da empresa, para assinatura dos contratos e aditivos que
vierem a surgir da contratacéo;
p) Cumprir outras obrigacdes previstas no Codigo de Prote¢do e Defesa do Consumidor (Lei n°

8.078/90) que sejam compativeis com o regime de direito publico.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES 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
disposicdes da Lei n°. 8.666/93 e suas alteragdes.
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8.3 Assegurar 0s recursos orgcamentarios e financeiros para custear a execucao.
8.4. Processar e liquidar a fatura correspondente, através de Ordem Bancéria, 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 especificacées deste Termo.
8.6. Receber os produtos de acordo com as disposicbes deste Termo.
8.7. Comunicar imediatamente a Contratada qualquer incorrecédo 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 obrigacdes assumidas por parte
da Contratada, bem como sejam mantidas todas as condigdes de habilitagdo e qualificacdo exigidas na
prestacao.
8.10. Notificar a contratada, por escrito, a ocorréncia de eventuais imperfeicdes no curso da execucao do
contrato, fixando prazo para sua corregao.
8.11. Acompanhar, fiscalizar e avaliar os servicos prestados pela CONTRATADA, por intermédio de
servidor designado para atuar como fiscal do contrato, que sera responsavel por comunicagoes,
notificagdes, solicitagdes, requisicdes e demais atos relativos a execugao do contrato, anotando em registro
proprio as ocorréncias da relacao contratual.

CLAUSULA NONA — DAS PENALIDADES E SANCOES ADMINISTRATIVAS

9.1. Seréo aplicadas a CONTRATADA, garantidos o contraditério e a ampla defesa, as penalidades
conforme a seguir:

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 documentacéo falsa, ensejar o
retardamento da execucdo de seu objeto, ndo mantiver a proposta, falhar ou fraudar a execucdo do
contrato, comportar-se de modo inidébneo ou cometer fraude fiscal, ficara impedida de licitar e contratar
com a Administragdo Publica do Estado do Pard, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, sem prejuizo das multas
previstas em edital e no contrato e das demais cominagdes legais

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

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

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

n Suspensao temporéria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar com o FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE, pelo prazo de até 2 (dois) anos; e

v Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punicao ou até que seja promovida a reabilitacdo perante a
propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre que o contratado ressarcir a
Administracéo pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da sangdo aplicada com base no inciso
anterior.

9.4. Na hipotese de atraso no cumprimento de quaisquer obrigagfes assumidas pela empresa, a esta
serd 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 compensatéria quanto moratéria, devera ser recolhido a SEFIN,
dentro do prazo de 5 (cinco) dias Uteis apés a respectiva notificagao.

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 SEFIN ou cobrada judicialmente.

9.7. Além das penalidades citadas, a empresa ficara sujeita, ainda, no que couber, as demais
penalidades referidas no Capitulo IV da Lei n° 8.666/93.
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CLAUSULA DECIMA — DA RESCISAO
10.1. O presente Instrumento podera ser rescindido:
a) Por ato unilateral e escrito da Administracdo, nos casos enumerados nos incisos | a Xll e XVII e
XVIIl 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 Administracdo; ou
C) Judicialmente, nos termos da Lei.
Paragrafo Unico — No caso de rescisdo amigavel, a parte que pretender rescindir o Contrato comunicara
sua inten¢do a outra, por escrito.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DAS VEDACOES 11.1.

E vedado & CONTRATADA:

11.1.1. Caucionar ou utilizar este Termo de Contrato para qualquer operacgéo financeira;

11.1.2. Interromper a execucédo contratual sob alegacéo 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 0os 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 publicacdo resumida deste Contrato no Diario Oficial, que € condicdo indispenséavel 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 FISCALIZACAO

14.1 A fiscalizagdo e acompanhamento da execugéo do Contrato serdo realizados por Fiscal do contrato,

observando-se as disposicdes contidas no artigo 67 e paragrafos da Lei 8.666/93, cabendo dentre outros:

a) Solicitar a execucéo dos objetos mencionados;

b)Supervisionar a execucdo do objeto, garantindo que todas as providéncias sejam tomadas para
regularizagéo 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 Administragao,
tempestivamente, todas as providéncias necessarias ao bom andamento deste Contrato e anexar aos
autos do processo correspondente copia dos documentos escritos que comprovem essas solicitagdes
de providéncias;

e)Acompanhar a execucdo 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 fiscalizacédo acima néo 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 solidéria,
inclusive perante terceiros, por quaisquer irregularidades ou danos na execuc¢ao 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 aceitagdo do objeto, os responsaveis pelo acompanhamento e fiscalizacéo, observardo se a
CONTRATADA cumpriu todos os termos constantes do Edital e seus anexos, bem como de todas as
condi¢cbes 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.
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k) Durante a vigéncia deste contrato, a Contratada deve manter preposto aceito pela Administracédo do
Contratante, para representa - 1o sempre que for necessério.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DO FORO

15.1 Fica eleito o foro da Comarca de ORIXIMINA, para dirimir as questdes 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 0 presente para que
produza efeitos legais.

ORIXIMINA, 25 de maio de 2021.

E DE A CAVALCANTE E Assinado de forma digital

Assinado de forma digital por E DE A CAVALCANTE E
RAYANE SOUZA CIA
por RAYANE SOUZA ) CIA LTDA:34915637000120
SANTOS:09518075603 ¢ ANTOS:09518075603 LTDA:3491563700012 paqos: 2021.05.25 11:47:56
0 -03'00'
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE E. DE A. CAVALCANTE E CIA LTDA
RAYANE SOUZA SANTOS CONTRATADA
CONTRATANTE
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