ESTADO DO PARA
PREFEITURA MUNICIPAL DE INHANGAPI

Secretaria Municipal de Saude
Av. Hernane Lameira, 925, Vila Nova, CEP: 68770-000 Inhangapi - Para.
CNPJ: 05.171.921/0001 - 30

CONTRATO N° 28/2019 — PP-SRP
PROCESSO: 2019.004.02

CONTRATO QUE ENTRE SI
CELEBRAM O MUNICIPIO DE
INHANGAPI-PA,  ATRAVES
DA SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE E A EMPRESA
NORTEMED DISTRIBUIDORA
DE PRODUTOS MEDICOS
LTDA - ME NOS SEGUINTES
TERMOS:

O MUNICIPIO DE INHANGAPI, com sede & Av. Hernane Lameira, 925, Vila Nova,
CEP: 68770-000 Inhangapi - Pard, inscrita no CNPJ sob o0 n° 05.171.921/0001-30, neste
ato representada pelo Sr. Prefeito Municipal Egilasio Alves Feitosa, brasileiro,
divorciado, prefeito municipal de INHANGAPI, inscrito no CPF/MF sob o n°
327.948.432-49 e portador do RG n° 1901082 — SSP/PA, residente e domiciliada na
cidade de Inhangapi, na Rua José Evangelista dos Reis, n° 25, Bairro Vila Nova, CEP:
68.770-000, através da Secretaria Municipal de Salde, representada neste ato pelo
Secretario Municipal, o Sr. Francisco Celso Leite da Silva, doravante denominada
CONTRATANTE, e a empresa NORTEMED DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS
MEDICOS LTDA - ME, doravante denominada CONTRATADA, com endereco na
Rua Fernando Guilhon, N° 67, Bairro lanetama, CEP: 68745-110, Castanhal/PA,
devidamente inscrita no CNPJ sob o n° 05.048.534/0001-01, representada por Sebastido
Valdinez dos Santos Silva, brasileiro, casado, comerciante, RG: 3775134 PC/PA, CPF:
223.347.342-68, residente na Rua Fernando Guilhon, N° 47, Bairro lanetama, CEP:
68745-110, Castanhal/PA, doravante denominada CONTRATADA, resolvem celebrar
0 presente contrato, decorrente do Pregdo Presencial - SRP n° 011/2019, do tipo menor
preco por item, constante do Processo n°® 2019.004.02, sujeitando-se, o Contratante e
a Contratada, as normas da Lei n° 8.666, de 21.06.1993, e suas alteracdes, mediante as
clausulas que se seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1 - Aquisicdo de Material Técnico Hospitalar, para atender as necessidades da
Secretaria Municipal de Saude de Inhangapi, conforme Termo de Referéncia, para o
periodo de 12 (doze) meses.

2 - Séo partes integrantes deste Contrato, como se nele transcritos estivessem o Edital
do Pregédo Presencial - SRP n° 011/2019 e seus Anexos, bem como a Proposta da
Contratada e demais pecas que constituem o Processo n° 2019.004.02.

CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

1 — Garantir a entrega dos produtos com pontualidade na forma estabelecida neste
instrumento;

2 — Garantir a entrega dos produtos de forma imediata, mediante documento de
requisicao.

3 - Assumir os 6nus e responsabilidade pelo recolhimento de todos os tributos federais,
estaduais e municipais que incidam ou venham a incidir sobre o objeto deste Termo;
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4 - Aceitar 0s acréscimos e supressdes do valor inicialmente contratado, em até 25%
(vinte e cinco por cento), nos termos do § 1° do art. 65 da Lei Federal n® 8.666/93,;

5 - Arcar com todas as despesas, diretas ou indiretas, decorrentes do cumprimento das
obrigacdes assumidas;

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGAQ@ES DO CONTRATANTE

1 — Proporcionar todas as facilidades para que o fornecedor possa cumprir suas
obrigacoes;

2 — Rejeitar a entrega de produtos que ndo atendam as especificacBes constante do
Anexo | do Edital;

3 - Efetuar o(s) pagamento(s) da(s) Nota(s) Fiscal (ais) /Fatura(s) da contratada, através
da entrega dos produtos;

4 — Notificar a empresa, por escrito, sobre imperfei¢bes, falhas ou irregularidades na
entrega dos produtos, para que sejam adotadas as medidas corretivas necessarias;

CLAUSULA QUARTA — DO VALOR DO CONTRATO E DOS PRECOS

1 - O valor do presente Contrato é de R$ 103.233,53 (cento e trés mil duzentos e trinta e
trés reais e cinquenta e trés centavos), estando nele incluidos todos o0s custos, impostos,
e demais encargos incidentes, considerando os precos relacionados na planilha abaixo,
o0s quais foram cotados na Proposta de Precos da Contratada.

ITEM DESCRI(;AO UND QTDE MARCA V. UNITARIO V. TOTAL
9 Agulha descartavel 40x1,2 Caixa 500 SOLIDOR R$ 7,25 R$ 3.625,00
11 Alcool 70% 500ML Unidade 400 ITAJA R$ 2,78 R$ 1.112,00
12 Alcool 90% 500ML Unidade 200 ITAJA R$ 3,79 R$ 758,00
17 Aparelho de p.a obeso c/ estetoscopio Unidade 20 PREMIUM R$ 64,70 R$ 1.294,00
19 Atadura de crepe 10cm x 1,8 m Pacote 800 TEXCARE R$ 2,99 R$ 2.392,00
20 Atadura de crepe 12 cm x1,8 m Pacote 800 TEXCARE R$ 4,48 R$ 3.584,00
21 Atadura de crepe 20cm x 120 m Pacote 800 TEXCARE R$ 6,40 R$ 5.120,00
23 Atadura de crepe 8 cm x 1,8 m Pacote 800 TEXCARE R$ 2,97 R$ 2.376,00
37 Canula de guedeltam. 5mm Unidade 10 MD R$ 8,70 R$ 87,00
38 Cateter intravenoso n° 14 jelco Caixa 20 POLYMED R$ 70,00 R$ 1.400,00
39 Cateter intravenoso n° 16 jelco Caixa 20 POLYMED R$ 69,00 R$ 1.380,00
40 Cateter intravenoso n° 18 jelco Caixa 50 POLYMED R$ 69,00 R$ 3.450,00
41 Cateter intravenoso n° 20 jelco Caixa 100 POLYMED R$ 69,00 R$ 6.900,00
42 Cateter intravenoso n° 22 jelco Caixa 200 POLYMED R$ 69,00 R$ 13.800,00
43 Cateter intravenoso n° 24 jelco Caixa 200 POLYMED R$ 74,00 R$ 14.800,00
44 Cateter p/ O2 tipo 6culos adulto Unidade 700 BIOBASE R$ 0,95 R$ 665,00
70 Espatula de Ayre pct. ¢/ 100 Pacote 200 ADLIN R$ 4,50 R$ 900,00
75 Fio categute cromado 1-1,5 Caixa 8 TECNOFIO R$ 91,00 R$ 728,00
78 Fio categute simples 0.3,0 Caixa 5 TECNOFIO R$ 89,00 R$ 445,00
80 Fio categute simples 0-1,5 Caixa 5 TECNOFIO R$ 90,00 R$ 450,00
96 f;(l)ocr?‘r:dutor p/ ultrassonografia Unidade 100 FORTSAN R$ 5,95 R$ 595,00

107 Lamina bisturi n°9 Caixa 12 STERILANCE R$ 27,69 R$ 332,28
108 Lamina com borda fosca Unidade 3.000 WILTEX R$ 0,09 R$ 270,00
110 Lencol de papel 70 cm x 50 cm Caixa 100 PLUMAX R$ 60,00 R$ 6.000,00
116 Luva p/ procedimento (pp ) Caixa 800 LEMGRUBER R$ 18,00 R$15.040,00
194 Papel Iep@ol branco luxo (70x50) cx Caixa 20 CLEAN R$ 60,00 R$ 1.200,00
¢/ 10 unidades
137 Seringa descartavel 20 ml s/agulha Unidade 20.000 SR R$ 0,40 R$ 8.000,00
138 Seringa descartavel 3 ml s/agulha Unidade | 20.000 SR R$ 0,14 R$ 2.800,00
139 Seringa descartavel 5 ml s/agulha Unidade 20.000 SR R$ 0,15 R$ 3.000,00
144 Sonda folley de latex 2 vias n 06 Caixa 5 WELL LEAD R$ 31,30 R$ 156,50
145 Sonda folley de latex 2 vias n 08 Caixa 5 WELL LEAD R$ 31,40 R$ 157,00
146 Sonda folley de latex 2 vias n 10 Caixa 5 WELL LEAD R$ 31,35 R$ 156,75
170 Sonda nasogastrica longa 12 Unidade 200 MEDSONDA R$ 0,75 R$ 150,00
179 Ij;iﬁgr'e?‘()g'(' 'Czli%f;" para membros Caixa 10 RESGATE SP R$ 11,00 R$ 110,00
TOTAL R$103.233,53
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CLAUSULA QUINTA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

1 — As despesas decorrentes da execucdo do objeto correrdo a conta:

Unidade Orgamentéria: 021700 — Fundo Municipal de Saude.

Funcional Programatica: 10.302.0210.2047.0000 — Aquisicdo de Material Médico,
odontoldgico e laboratorial.

Categoria Econdmica: 3.3.90.30.00 — Material de Consumo.

CLAUSULA SEXTA - DO PAGAMENTO

1 - O pagamento sera creditado no prazo de 30 (trinta) dias, apos recebimento da fatura
devidamente atestada pelo setor competente, em cheque ou dep6sito na conta corrente
do favorecido, ap6s emissao de nota fiscal, a contar do recebimento definitivo, em favor
do Contratado por meio de ordem bancéria em conta corrente, devendo para isso ficar
explicitado na nota fiscal/ fatura, o nome/nimero da agéncia, localidade e nimero da
conta corrente em que deveré ser efetivado o crédito.

2 - Sera procedida consulta antes do pagamento a ser efetuado a contratada, para
verificacdo da situacdo da mesma, relativamente as condi¢des de habilitagdo exigidas na
concorréncia, cujos resultados serdo impressos e juntados aos autos do processo préprio.
3 - Caso haja aplicacdo de multa, o valor ser& descontado de qualquer fatura ou crédito
existente no orgao contratante em favor da contratada. Caso a mesma seja superior ao
crédito eventualmente existente, a diferenca serd cobrada administrativamente ou
judicialmente, se necessario.

4 - A compensacdo financeira prevista nesta condicdo ser4 cobrada em Nota
Fiscal/Fatura apds a ocorréncia.

5 - Caso se faca necessaria a reapresentacdo de qualquer nota fiscal/fatura, por culpa da
contratada, o prazo de 30 (trinta) dias reiniciar-se-a a contar da respectiva
reapresentacao.

CLAUSULA SETIMA - DO ACOMPANHAMENTO E DA FISCALIZACAO

1 - A execucdo deste Contrato serd acompanhada e fiscalizada por comissdo ou fiscal
designado pela Secretaria municipal de Salude, nos termos do artigo 67 da Lei Federal n°
8.666/93.

CLAUSULA OITAVA — DA SUBCONTRATACAO
1 - A Contratada ndo podera subcontratar, ceder ou transferir, total ou parte alguma
deste Contrato.

CLAUSULA NONA - DA VIGENCIA

1 — O prazo de vigéncia do presente instrumento serd de 12 (doze) meses, contados da
data de sua assinatura, podendo ser prorrogado, de acordo com o disposto no Art. 57, 8§
1°e 2° da Lei Federal n° 8.666/93.

2 — O prazo para entrega dos produtos sera de forma imediata, conforme cronograma,
mediante apresentacdo de OF emitida por setor competente da Secretaria de Saude.

CLAUSULA DECIMA - DAS SANCOES

1 — Pela inexecucéo total ou parcial do objeto deste Contrato, a Prefeitura Municipal de
Inhangapi podera garantida a prévia defesa, aplicar as seguintes sancdes:

1.1 — Adverténcia;
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1.2 - multa moratdria no percentual correspondente a 0,1% (zero virgula um por cento)
por dia de atraso no descumprimento das obrigaces assumidas, incidente sobre o valor
do contrato, até a data do efetivo adimplemento, observado o limite de 15 (quinze) dias
corridos.

1.2.1 — A multa moratdria sera aplicada a partir do 1° dia Gtil da inadimpléncia, contado
da data definida para o regular cumprimento da obrigacéo.

1.3 - multa de 10% (dez por cento) sobre o valor total do servigo, no caso de inexecucao
total ou parcial do objeto contratado, recolhida no prazo de 15 (quinze) dias corridos,
contado da comunicacdo oficial, sem embargo de indenizacao dos prejuizos porventura
causados pela ndo execucdo parcial ou total do contrato.

1.4 - Decorridos 30 (trinta) dias sem que a Contratada tenha cumprido com a obrigacao
assumida estara caracterizada a inexecucao contratual, ensejando sua rescisao.

2 - As penalidades serdo obrigatoriamente registradas na Secretaria Municipal de Saude,
e no caso de suspensdo de licitar, o licitante deverd ser descredenciado por igual
periodo, sem prejuizo das multas previstas no Edital e das demais cominaces legais.

CLAUSULA DECIMA-PRIMEIRA — DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS

1 - Da penalidade aplicada cabera recurso a autoridade superior aquela que aplicou a
san¢do, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis da notificacdo, ficando sobrestada a mesma até
o0 julgamento do pleito.

CLAUSULA DECIMA-SEGUNDA - DA INEXECUCAO E DA RESCISAO

1 - A inexecucdo total ou parcial do Contrato ensejara sua rescisdo, com as
consequéncias contratuais, de acordo com o disposto nos Artigos 77 a 80 da Lei n°
8.666/93 e alteracGes posteriores.

2 - Os casos de rescisdo serdo formalmente motivados nos autos do processo,
assegurado o contraditorio e a ampla defesa.

3 - A rescisdo administrativa ou amigavel devera ser precedida de autorizagdo escrita e
fundamentada da autoridade competente.

4 - Quando a rescisdo ocorrer com base nos Incisos XIlI a XVII do art. 78 da Lei n°
8.666/93, sem que haja culpa da Contratada, serd esta ressarcida dos prejuizos
regularmente comprovados que houver sofrido, tendo ainda direito aos pagamentos
devidos pela execucdo do Contrato até a data da rescisdo.

5 - Ocorrendo impedimento, paralisagdo ou sustacdo do Contrato, 0 cronograma de
execucdo sera prorrogado automaticamente por igual tempo.

6 - A rescisdo por descumprimento das clausulas contratuais acarretara a retencdo dos
créditos decorrentes deste Contrato, até o limite dos prejuizos causados ao Contratante,
além das san¢Ges previstas neste Instrumento.

CLAUSULA DECIMA-TERCEIRA — DOS CASOS OMISSOS

1 - A execucdo do presente Contrato, bem como 0s casos omissos, regular-se-ao pelas
Clausulas Contratuais e pelos preceitos de Direito Publico, aplicando-se-lhes,
supletivamente, os Principios da Teoria Geral dos Contratos e as disposi¢Ges de Direito
Privado, na forma do Artigo 54 da Lei Federal n® 8.666/93, combinado com Inciso XII
do Artigo 55 do mesmo diploma legal.
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CLAUSULA DECIMA-QUARTA - DA PUBLICACAO

1 - O Contratante providenciara a publicacdo deste Contrato, por extrato, no Quadro de
Avisos da PMI e no Diério Oficial do Estado, no prazo de 10 (dez) dias contados da
data de sua assinatura.

CLAUSULA DECIMA-QUINTA - DO FORO

1 - As partes elegem a comarca de Inhangapi, Estado do Pard, para dirimir quaisquer
conflitos que surgirem na execugéo do presente contrato.

2 - E, para firmeza e como prova de assim haverem, entre si, ajustado e contratado,
lavrou-se o presente Contrato em 03 (trés) vias de igual teor e forma, para todos os fins
de direito, sem rasuras ou emendas, o qual depois de lido e achado conforme perante
duas testemunhas, a todo o ato presente, vai pelas partes assinado, as quais se obrigam a
cumpri-lo.

Inhangapi — PA, 10 de Julho de 2019.

Digitally signed by FRANCISCO

FRANCISCO CELSO LEITE DA SILVA:47675020200

DN: c=BR, 0=ICP-Brasil,

CELSO LEITE DA ou=000cot0094es7s6,

ou=Secretaria da Receita Federal do
SILVA:47675020 cicSemenninns
0ou=08971719000181, ou=AR
200 ETE DA S VAE7673020000
Francisco Celso Leite da Silva
Secretario Municipal de Saude

Contratante

NORTEMED DISTRIBUIDORA Assinado de forma digital por NORTEMED
DE PRODUTOS MEDICOS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS MEDICOS

LTDA:05048534000101

LTDA:05048534000101 Dados: 2019.07.10 15:37:38 -03'00"
Nortemed Distribuidora de Produtos Médicos Ltda - Me
Contratada

Testemunhas:

1- 2-
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