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CONTRATO DE FORNECIMENTO PARCELADO N° 076/2021

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM O FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE DE GRAVATA E A EMPRESA
PAULO JOSE MAIA ESMERALDO SOBREIRA.

Contrato de fornecimento que firmam, como Contratante, o FUNDO MUNICIPAL
DE SAUDE pessoa juridica de direito publico, com sede na Rua Doutor Regis Velho, n°
156, Boa Vista — Gravata - PE, inscrito no CNPJ sob o n° 10.710.822/0001-10, neste ato
representado pelo seu Gestor Sr. José Edson de Sousa, brasileiro, divorciado, residente e
domiciliado na Rua Doutor Amaury de Medeiros, n° 716, Boa Vista, Gravata / PE, inscrito
no CPF sob o n° 146.842.844-68 e no RG sob o n° 1.201.536 e como CONTRATADA, a
Empresa PAULO JOSE MAIA ESMERALDO SOBREIRA, inscrita no CNPJ sob o n°.
09.210.219/0001-90, com sede a Av. Severino Cordeiro, 402, Jardim Oasis, na cidade de
Cajazeiras/PB, neste ato, legalmente representada pelo Sr. Paulo Jose Maia Esmeraldo
Sobreira, brasileiro, solteiro, residente e domiciliado na Rua Vinte e Um de Julho, n° 1091,
Pimenta, Crato/CE, inscrito no CPF sob o n° 959.145.283-722 e no RG sob o n°
99.029.168.294 SSP/CE, com fulcro no Processo de Licitagéo realizado sob a modalidade
PREGAO ELETRONICO N°. 014/2021 do tipo “menor prego” julgamento por ITEM
ofertado, nos termos da Lei 8.666/93 e suas alteragdes posteriores bem como sob as

clausulas e condigbes seguintes:

*Em caso de assinatura através de procurador, este devera estar munido de instrumento

publico de procuragéao.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO REGIME JURIDICO

O fornecimento objeto do presente Contrato, plenamente vinculado ao Pregdo e a
proposta, rege-se pela Lei Federal n°. 10.520, de 17.07.02 e subsidiariamente a Lei 8.666,
de 21.06.93, por suas clausulas e pelos preceitos de direito publico, aplicando-se |he,
supletivamente os principios da Teoria Geral dos Contratos e Disposicdes de Direito

Privado.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

Constitui objeto deste contrato a Contratagédo de empresa para aquisigdo de equipamentos
odontolégicos, destinado ao funcionamento das equipes de Saude Bucal da Atengéo
Basica e CEO — Centro de Especialidades Odontolégicas, conforme Termo de Referénci
do Edital, o qual integra este acordo para todos os fins, independentemente de transcrigao

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE — FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ENDEREGO: Rua Doutor Regis Velho, 156, Boa Vista, Gravata - PE
CEP: 55.644-044 FONE (81) 3563-9024
CNPJ: 10.710.822/0001-10
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§ 1° - O prazo para entrega do objeto licitado sera em até 15 (quinze) dias corridos, a
contar da data da expedigdo das Ordens de Fornecimentos emitidas pelo Setor de
Compras da Secretaria de Saude de Gravata, que serdo enviadas por meio eletrénico ou
Correio

CLAUSULA TERCEIRA - DO PRAZO

O presente contrato tem como termo inicial a data de sua assinatura e como termo final o
prazo 31 de dezembro de 2021 observado o disposto no art. 57 da Lei n°. 8.666/93 e
demais normas legais pertinentes.

§ 1° - O local de entrega dos produtos é a Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF) da
Secretaria Municipal de Saude, localizada na Rua Pe. José Aragao, 71 Centro, Gravata-PE,
cujos contatos podem ser feitos pelo telefone (81. 99340-4641, Dra. Patricia Nogueira
/coordenadora de saude bucal e 81. 995458141 Chrislayne Santos/coordenadora CAF) ou
pelo enderego eletrdnico: patricianogueira.saude2021@gmail.com, devendo a entrega ser
realizada entre 08:00 e 13:00 de segunda a sexta-feira.

§ 2° - Observado o disposto nos artigos 73 a 76 da Lei 8.666/93, o recebimento do objeto
desta contratagdo sera realizado da seguinte forma:

I-  RECEBIMENTO PROVISORIO - O recebimento provisério do produto na Central de
Abastecimento Farmacéutico (CAF) sera feito mediante confronto das cépias das
Ordens de Fornecimento com as Notas Fiscais, tendo em vista que,
eventualmente, ndo sera possivel a conferéncia das especificagbes no momento
do descarrego;

II- RECEBIMENTO DEFINITIVO - O recebimento definitivo dos produtos sera feito em
até 07 (sete) dias corridos da data do recebimento provisério, mediante
conferéncia dos quantitativos e das especificagdes, de acordo com este Termo de
Referéncia, o Edital, e o Contrato;

§ 3° - O recebimento provisoério e definitivo do objeto ndo exclui a responsabilidade civil a ele
relativa, nem a ético-profissional, pela sua perfeita execugdo e dar-se-a4 se satisfeitas as
seguintes condigdes:

» Material embalado, acondicionado e identificado de acordo com a
Especificag@o Técnica;

» Quantidades em conformidade com o estabelecido na Nota de Empenho;
> Entregar no prazo, local e horarios previsto neste Termo de Referéncia.

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE — FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE PAULO JOSE  assinado de forma

ENDERECO: Rua Doutor Regis Velho, 156, Boa Vista, Gravata - PE MAIA po s
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§ 4° - O recebimento definitivo dar-se-a:

> Apds verificagéo fisica que constate a integridade do produto;

> Apds verificagdo da conformidade com as quantidades e especificagdes
constantes no Termo de Referéncia e/ou com amostra aprovada.

» O recebimento definitivo ndo devera exceder o prazo de até 07 (sete) dias
corridos, a contar do recebimento provisério.

§ 5° - Satisfeitas as exigéncias e condigdes previstas, lavrar-se-a Termo de Recebimento
Definitivo, assinado por Comisséo ou Servidor designado, o qual podera ser substituido pela
atestagcdo no verso da nota fiscal, efetuada por representante, considerando o valor da
compra, de acordo com previsao legal.

§ 6° - No caso de consideradas insatisfatérias as condigdes do material recebido
provisoriamente, sera lavrado Termo de Recusa, no qual se consignardo as
desconformidades, devendo o produto ser recolhido e substituido.

§ 7° - Apds a notificagdo a CONTRATADA, o prazo decorrido até entdo sera desconsiderado,
iniciando-se nova contagem tao logo sanada a situagao.

§ 8° - O fornecedor tera prazo de 03 (trés) dias corridos para providenciar a substituicdo do
material, a partir da comunicacgao oficial feita pela Coordenacéo.

§ 9° - Caso a substituigdo ndo ocorra no prazo determinado, estara a contratada incorrendo
em atraso na entrega e sujeita a aplicagdo das sangdes previstas no edital.

Quando do fornecimento do objeto deste contrato, o mesmo devera ser fornecido nas
quantidades e especificagdes constantes do Anexo | do Edital.

CLAUSULA QUINTA — DO PRECO E DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

Como contraprestagao ao fornecimento do objeto deste acordo, o Contratante pagara a
Contratada o valor total de R$ $ 42.955,50 (quarenta e dois mil novecentos e cinquenta e
cinco reais e cinquenta centavos), sendo a mesma vencedora do (s) ITENS conforme
descrito abaixo:

>
UND VALOR VALOR
ITEM DESCRIGAO / ESPECIFICAGAO | e ) | GNTD | MARCA UNFT. TOTAL

AGULHA GENGIVAL DESCARTAVEL;
6 CALIBRE G-30 CURTA, CAIXA 100 PROCARE RS 35,00 R$ 3.500,00

CONFECCIONADA EM ACO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE — FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ENDERECO: Rua Doutor Regis Velho, 156, Boa Vista, Gravatd - PE
CEP: 55.644-044 FONE (81) 3563-9024
CNPJ: 10.710.822/0001-10
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INOXIDAVEL,; EMBALADA
INDIVIDUALMENTE COM LACRE EM
PLASTICO RESISTENTE; EM CAIXA
COM 100 UNIDADES

15

ANESTESICO TOPICO; EM FORMA DE
GEL; 20% DE BENZOCAINA; POTE
COM 12G

UNID

100

DFL

RS 8,00

R$ 800,00

16

ANTISSEPTICO AGUA OXIGENADA
10V 1000ML - SOLUGAO DE
PEROXIDO DE HIDROGENIO 3%

UNID

50

FARMAX

R$ 5,25

R$ 262,50

18

BABADOR DESCARTAVEL.
CONFECCIONADO EM PAPEL SUPER
ABSORVENTE; MAIS RESISTENTE E
COM MAIOR PODER DE ABSORCAO;
DUAS CAMADAS; UMA DE PAPEL E
UMA DE PLASTICO; ISSO ESTERIL;
SEM ADESIVO; DIMENSOES 33CM X
47CM,; PACOTE COM 100 UNIDADES.

PACOTE

200

SSPLUS

RS 14,00

R$ 2.800,00

20

LAMINA DE BISTURI DESCARTAVEL;
ESTERIL; EM ACO CARBONO; N° 12;
EMBALADO EM PAPEL GRAU
CIRURGICO INDIVIDUALMENTE;
CAIXA COM 100 UNIDADES

CAIXA

50

DESCARPA
CK

RS 34,00

R$ 1.700,00

21

LAMINA DE BISTURI DESCARTAVEL;
ESTERIL; EM ACO CARBONO; N° 15;
EMBALADO EM PAPEL GRAU
CIRURGICO INDIVIDUALMENTE;
CAIXA COM 100 UNIDADES

CAIXA

50

DESCARPA
CK

RS 34,00

R$ 1.700,00

36

CUNHA INTERDENTAL;
CONFECIONADA EM MADEIRA;
EMBALAGEM COM 100 UNIDADES;
PACOTE C/ 100 UNIDADES

PACOTE

20

AAF BRASIL

RS 8,00

R$ 160,00

44

FIXADOR PARA FILMES
RADIOGRAFICOS; ODONTOLOGICO;
COMPOSTO POR TIOSSULFATO DE
AMONIA 10-15%; SOLUCAO PRONTA
PARA USO; PROCESSAMENTO
MANUAL; EMBALADO EM FRASCO
COM 475 ML

UNID

150

AAF BRASIL

RS 10,00

R$ 1.500,00

45

FIO DE SUTURA; DE NYLON;
MONOFILAMENTO; N° 3-0; PRETO;
45CM DE COMPRIMENTO; AGULHA
3/8 TRIANGULAR DE 20MM; CAIXA
COM 24 UNIDADES EMBALADO EM
MATERIAL QUE PROMOVA BARREIRA
MICROBIANA E ABERTURA
ASSEPTICA

CAIXA

200

SUPERMED
Y

R$ 40,00

R$ 8.000,00

46

FIO DE SUTURA; DE NYLON;
MONOFILAMENTO; N° 4-0; PRETO;
45CM DE COMPRIMENTO; AGULHA
3/8 TRIANGULAR DE 20MM; CAIXA
COM 24 UNIDADES; EMBALADO EM
MATERIAL QUE PROMOVA BARREIRA
MICROBIANA E ABERTURA
ASSEPTICA.

CAIXA

200

SUPERMED
Y

RS 40,00

R$ 8.000,00

47

FIO DENTAL; ENCERADO; EM
EMBALAGEM RESISTENTE E
VEDADA, ROLO COoM
APROXIMADAMENTE 125 M

UNID

50

MEDFIO

RS 3,00

R$ 150,00

49

FITA MATRIZ; EM ACO, MEDINDO
0,05X7MMX50CM

UNID

50

AAF BRASIL

RS 1,50

R$ 75,00

7

REVELADOR PARA FILME
RADIOGRAFICO ODONTOLOGICO;
COMPOSTO DE HIFTOWUINONS 2%
EM SOLUGAO PRONTA PARA USO;
PROCESSAMENTO MANUAL;

UNID

200

AAF BRASIL

RS 10,00

R$ 2.000,00

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE — FUNDO MUNICIP
ENDEREGO: Rua Doutor Regis Velho, 156, Boa Vistaj

CEP: 55.644-044 FONE (81) 3563-9024

CNPJ: 10.710.822/0001-10

DE SAUDE
Gravatd - PE

PAULO JOSE
MAIA
ESMERALDO
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SODA CLORADA; HIPOCLORITO DE
SODIO A 2,5%; SOLUCAO

73 ODONTOLOGICA:  FRASCO  GOM UNID 50 FORTSAN R$ 10,00 R$ 500,00
1000ML
SOLUCAO DE CLOREXIDINA

74 CONCENTRACAO DE 2%; SOLUGAO UNID 50 | VICPHARMA | RS 21,26 R$ 1.063,00
ALCOOLICA; FRASCO 1000 ML
SUGADOR CIRURGICO

76 DESCARTAVEL; ESTERIL; | PACOTE | 100 21 RS 18,00 R$ 1.800,00
EMBALAGEM COM 20 UNIDADES

{ : ADEITEX :

84 LUVA CIRURGICA 6.5 UNID 100 MADEITE R$ 2,00 RS 200,00
ALAVANCA ODONTOLOGICA APICAL

85 RETA N° 304: ADULTO; EM ACO INOX UND 40 LIFLEX R$ 29,00 R$ 1.160,00
ESPATULA ODONTOLOGICA;

91 INSERCAO DE RESINA N° 1; EM ACO UNID 30 LIFLEX RS 9,00 R$ 270,00
INOX
FORCEPS EM ACO INOX NUMERO 01

92 PARA USO INFANTIL UNID 15 6BBRASIL | R$ 72,00 R$ 1.080,00
FORCEPS N° 17; PARA ADULTO; EM

96 ACO INOX UNID 20 6BBRASIL | RS 72,00 R$ 1.440,00
FORCEPS N° 69; PARA ADULTO; SEM

97 TRAVA: EM ACO INOX UNID 20 6BBRASIL | RS 72,00 R$ 1.440,00
FORCEPS N° 150; PARA ADULTO; EM

99 ACO INOX UNID 15 6BBRASIL | RS 72,00 R$ 1.080,00
TESOURA DE USO ODONTOLOGICO, COOPERFLE

104 LONGA PONTA FINA, 12CM UNID 50 X RS 24,50 R$ 1.225,00

107 SERINGA CARPULE UNID 30 LIFLEX RS 35,00 R$ 1.050,00

TOTAL | R$ 42.955,50

§ 1° — Para pagamento: O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias contados da
data da liberagao da nota fiscal pelo setor competente e estarem devidamente rubricadas
pelo encarregado designado pela secretaria.

§ 2° O pagamento a Contratada, sera feito por meio de transferéncia bancéria, mediante a
apresentacdo de Fatura (nota fiscal) e Recibo. Para a transferéncia bancaria a licitante
devera apresentar em sua proposta os dados de sua conta, tais como:
(Banco/Agéncia/Conta Corrente). |

§ 3° - Fica assegurado o restabelecimento do equilibrio econdmico-financeiro inicial do
Contrato, na ocorréncia de fato superveniente que implique a inviabilidade de sua
execugao.

§ 4° O valor pactuado podera ser revisto mediante solicitagédo do contratado, com vistas a
manutengéo do equilibrio econémico-financeiro do contrato, na forma do art. 65, II, “d”, da
Lei 8.666/93, mediante a apresentagdo de memdria de célculo e demais documentos

comprobatdrios do reajuste solicitado.

4

Assinado de forma
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SODA CLORADA; HIPOCLORITO DE
SODIO A 2,5%; SOLUCAO
73 ODONTOLOGICA: . FRASCO  COM UNID 50 FORTSAN R$ 10,00 R$ 500,00
1000ML
SOLUGAO DE CLOREXIDINA
74 CONCENTRACAO DE 2%; SOLUGAO UNID 50 VICPHARMA | RS 21,26 R$ 1.063,00
ALCOOLICA; FRASCO 1000 ML
SUGADOR CIRURGICO
76 DESCARTAVEL; ESTERIL; | PACOTE 100 2l RS 18,00 R$ 1.800,00
EMBALAGEM COM 20 UNIDADES
84 LUVA CIRURGICA 6.5 UNID 100 MADEITEX R
o %200 R$ 200,00
ALAVANCA ODONTOLOGICA APICAL
85 RETA N° 304: ADULTO; EM ACO INOX UND 40 LIFLEX RS 29,00 R$ 1.160,00
ESPATULA ODONTOLOGICA;
91 INSERCAO DE RESINA N° 1; EM ACO UNID 30 LIFLEX RS 9,00 R$ 270,00
INOX
FORCEPS EM ACO INOX NUMERO 01
92 PARA USO INFANTIL UNID 15 6BBRASIL RS 72,00 R$ 1.080,00
FORCEPS N° 17; PARA ADULTO; EM
96 ACO INOX UNID 20 6BBRASIL RS 72,00 R$ 1.440,00
FORCEPS N° 69; PARA ADULTO; SEM
97 TRAVA; EM ACO INOX UNID 20 6BBRASIL RS 72,00 R$ 1.440,00
FORCEPS N° 150; PARA ADULTO; EM
99 ACO INOX UNID 15 6BBRASIL RS 72,00 R$ 1.080,00
TESOURA DE USO ODONTOLOGICO, COOPERFLE
104 LONGA PONTA FINA, 12CM UNID 50 X RS 24,50 R$ 1.225,00
107 SERINGA CARPULE UNID 30 LIFLEX RS 35,00 R$ 1.050,00
TOTAL | R$ 42.955,50

§ 1° — Para pagamento: O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias contados da
data da liberacdo da nota fiscal pelo setor competente e estarem devidamente rubricadas
pelo encarregado designado pela secretaria.

§ 2° O pagamento & Contratada, sera feito por meio de transferéncia bancéria, mediante a
apresentacdo de Fatura (nota fiscal) e Recibo. Para a transferéncia bancaria a licitante
deverd apresentar em sua proposta os dados de sua conta, tais como:
(Banco/Agéncia/Conta Corrente).

§ 3° - Fica assegurado o restabelecimento do equilibrio econémico-financeiro inicial do
Contrato, na ocorréncia de fato superveniente que implique a inviabilidade de sua
execugao.

§ 4° O valor pactuado podera ser revisto mediante solicitagdo do contratado, com vistas a
manutengao do equilibrio econdémico-financeiro do contrato, na forma do art. 65, Il, “d", da
Lei 8.666/93, mediante a apresentagdo de memodria de célculo e demais documentos
comprobatdrios do reajuste solicitado.

Assinado de forma

. . E
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE — FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE :A/:\L:ko AO5EY: signl porFAILG
ENDERECO: Rua Doutor Regis Velho, 156, ista, Gravata - PE ESMERALDO ESMERALDO

CEP: 55.644-044 FONE (81) 3563-9024
CNPJ: 10.710.822/0001-10

SOBREIRA:092102

SOBREIRA:092 19000190
10219000190 Dados: 2021.10.29

16:44:32 -03'00'



GRAQ\EI‘AIA"
PREFEITURA MUNICIPAL

i
@}
N

COMPROMISSO COM AS PESSOAS

§ 5° O reajuste do prego contratado, apds o prazo estipulado ou quando autorizado por lei,
tera como indice de reajuste, a variagdo percentual do indice Geral de Pregos de Mercado

(IGP-M).

§ 6° Na hipétese de extingdo do indice Geral de Pregos de Mercado (IGP-M), utilizar-se-a
outro que vier substitui-lo.

CLAUSULA SEXTA —

DOS RECURSOS FINANCEIROS

Os recursos alocados para a realizagdo do objeto do presente acordo serdo oriundos das
seguintes dotagbes orgamentarias:

3 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE GRAVATA
02 PODER EXECUTIVO

0218 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

21800 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

10 Saude

10 301 Atencgéo Basica

10 301 1003 Atengao Basica em Salde

10 301 1003 2540 0000

Manutencao e Ampliagdo do Programa de Satde Bucal

4.4.90.52.00 EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE

3 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE GRAVATA
02 PODER EXECUTIVO

0218 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

21800 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

10 Saude

10 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

10 302 1004 Atengao de Média e Alta Complexidade de Saude

10 302 1004 2546 0000

Manutengéo do Centro de Especialidades Odontolégicas - CEO

4.4.90.52.00|EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE — FUND

UNICIPAL DE SAUDE

. . PAULO JOSE
ENDERECO: Rua Doutor Regis Velho, 156, Boa Vista, Gravata - PE MAIA
CEP: 55.644-044 FONE (81) 3563-9024 ESMERALDO

CNPJ: 10.710.822/0001-10

Assinado de forma
digital por PAULO JOSE
MAIA ESMERALDO
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CLAUSULA SETIMA - DAS ALTERACOES

As alteragdes, porventura necessarias ao fiel cumprimento deste contrato, serdo
efetivadas na forma e condi¢des do art. 65 da Lei n°. 8.666/93, formalizadas previamente
através de Termo Aditivo, devidamente homologado, que passara a integrar este contrato
para todos os fins legais.

CLAUSULA OITAVA - DAS PRERROGATIVAS DO CONTRATANTE

O regime juridico que rege este acordo confere ao Municipio as prerrogativas
constantes dos arts. 58, 77 e seguintes da Lei 8.666/93, as quais sdo reconhecidas pela
Contratada, além de:

a) Acompanhar a execugdo do objeto deste Termo de Referéncia e efetivar a
satisfagdo do crédito da contratada nos termos dispostos neste instrumento, no
respectivo Edital e no Contrato;

b) Prestar quaisquer esclarecimentos que venham a ser formalmente solicitados pela
contratada e que sejam pertinentes ao objeto do presente Termo de Referéncia, do Edital
ou do Contrato;

c) Notificar por escrito a CONTRATADA, por qualquer irregularidade relacionada ao
contrato.

CLAUSULA NONA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

Sem prejuizo das obrigagdes constantes na Lei 8.666/93, cabera a Contratada:

a) Realizar os fornecimentos em conformidade com o Contrato:

b) Responder pelos danos e/ou prejuizos causados a Secretaria Municipal de Saude de
Gravata ou a terceiros, por ocorréncia de problemas em virtude da execugdo do
Contrato, salvo na ocorréncia de caso fortuito, ou forga maior, apurados na forma da
legislagao vigente;

c) Acatar e facilitar a agdo da fiscalizagdo do Municipio, cumprindo as exigéncias da
mesma;

d) Responsabilizar-se pelo transporte dos produtos, de seu estabelecimento até o local
determinado pelo Municipio, bem como pelo seu descarregamento;

e) Responsabilizar-se pelos encargos decorrentes do cumprimento das obrigagbes
contratuais, bem como pelo recolhimento de todos os impostos, taxas, tarifas,
contribuicdbes ou emolumentos federais, estaduais e municipais, que incidam ou
venham incidir sobre o objeto deste Termo de Referéncia, bem como apresentar os
respectivos comprovantes, quando solicitados pela Secretaria Municipal de Saude;

DO MUNICIPAL DE SAUDE PAULO JOSE Assinado de forma

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE i
, Boa Vista, Gravatd - PE MAIA digital por PAULO JOSE

ENDEREGO: Rua Doutor Regis Velho, MAIA ESMERALDO

CEP: 55.644-044 FONE (81) 3563-9024 ESMERALDO SOBREIRA:0921021900
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f) Substituir, imediatamente, os produtos, quando exigidos pela Secretaria Municipal de
Saude.

g) Comunicar a Secretaria, a qualquer tempo, toda anormalidade que possa prejudicar a
execugdo do Contrato, prestando os esclarecimentos pertinentes e providenciando a
devida correc¢ao;

h) Nao transferir a outrem, o objeto do Contrato;

i) Além de outros documentos que possam ser exigidos em Edital e/ou Contrato, os
fornecedores dos produtos também deverdo apresentar Declaragdo de que o produto

fornecido sera substituido, sem 6nus para a Secretaria Municipal de Saude, caso o

mesmo nao esteja de acordo com exigéncias deste Termo, do Edital ou do Contrato;

j) Emitir uma Nota Fiscal de venda para cada Ordem de Fornecimento enviada, onde

conste, no minimo, o nome do produto, a marca, n°(s) do(s) lote(s), validade, quantidade
fornecida, valor unitario e valor total. As informagdes deverado estar dispostas lado a lado,
produto a produto, de modo a viabilizar a conferéncia.

CLAUSULA DECIMA - DA RESCISAO

O presente Contrato podera ser rescindido nas seguintes condigdes, sem prejuizo
do disposto no art. 78 da Lei n°. 8.666/93, com as alteragdes introduzidas por leis
posteriores.

| - Pelo Contratante: a) Unilateralmente, em caso de inexecugdo do objeto contratado,
bem como variagdo de interesse, nos termos do art. 58, Il, c/c art. 79, |, da Lei 8.666/93.
Nao sendo permitida esta a Contratada, por tratar-se de preceito de ordem publica, em
que se observa o interesse publico, e atribuivel, tdo somente, ao Ente Federativo.

Il - Por ambas as partes: a) Na ocorréncia de caso fortuito ou forgca maior, regularmente
comprovado, tornando absolutamente inviavel a execugéo do Contrato.

§ 1° - Na hipdtese de rescisdo contratual nas formas previstas nos incisos | a XI, art. 78 da
Lei n° 8.666/93 e demais normas legais pertinentes, ter& a Contratada direito,
exclusivamente, ao pagamento dos materiais fornecidos e aceitos.

§ 2° - Quando a resciséo ocorrer com base nos incisos Xll a XVII do art. 78 da Lei 8.666/93
e demais normas legais pertinentes, sem que haja culpa da Contratada, sera esta
ressarcida dos prejuizos regularmente comprovados que houver sofrido, tendo ainda
direito aos pagamentos devidos pela execugao do contrato até a data da resciséo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS PENALIDADES

Se a contratada inadimplir as obrigagbes assumidas, no todo ou em parte, ficara
sujeita, assegurado o contraditério e a ampla defesa, as sangdes previstas nos artigos 86 e
87 da Lei 8.666/93, e ao pagamento de multa nos seguintes termos:

S —
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| — Pelo atraso no fornecimento, em relagdo ao prazo estipulado: 1% (um por
cento) do valor do bem néo entregue ou do servigco nao prestado, por dia decorrido, até o
limite de 10% (dez por cento) do valor do bem ou servigo;

Il — Pela recusa em efetuar o fornecimento, caracterizado em dez dias apds o
vencimento do prazo estipulado: 10% (dez por cento) do valor do bem ou servigo;

Il — Pela demora em substituir o bem rejeitado ou corrigir falhas do servigo
prestado, a contar do segundo dia da data da notificagdo da rejeigdo: 2% (dois por cento)
do valor do bem recusado ou do valor do servigo, por dia decorrido;

IV — Pela recusa da Contratada em substituir o bem rejeitado ou corrigir falhas no
servigo prestado, entendendo-se como recusa a substituigdo do bem néo efetivada nos
cinco dias que se seguirem a data da rejeigdo: 10% (dez por cento) do valor do bem ou
servigo rejeitado;

V - Pelo ndo cumprimento de qualquer condigéo fixada no Edital e ndo abrangida
nos incisos anteriores: 1% (um por cento) do valor contratado, para cada evento.

§ 1° - As multas estabelecidas nos incisos anteriores podem ser aplicadas isolada ou
cumulativamente, ficando o seu total limitado a 10% (dez por cento) do valor contratado,
sem prejuizo de perdas e danos cabiveis.

§ 2° - Poder-se-a descontar dos pagamentos porventura devidos a Contratada as
importancias alusivas a multas, ou efetuar sua cobranga mediante inscrigdo em Divida
Ativa do Municipio, ou por qualquer outra forma prevista em lei.

§ 3° - A autoridade municipal competente, em caso de inadimplemento da contratada,
devera cancelar a nota de empenho, sem prejuizo das penalidades relacionadas neste
acordo.

§ 4° - O valor da multa devera ser recolhido na Secretaria de Finangas do Municipio de
Gravata - PE , no prazo de 03 (trés) dias, a contar da data da notificagdo da penalidade.

§ 5° - Qualquer contestagado sobre a aplicagdo de multas devera ser feita por escrito.

§ 6° - Independentemente de cobranga de multas, pela inexecugdo total ou parcial do
Contrato, poderdo ainda ser aplicadas a Contratada as seguintes sangdes, garantida a
prévia defesa:

a) Adverténcia por escrito;
b)  Suspensdo temporaria de participagao em licitagdes e impedimento de contratar com

o Municipio de Gravata, pelo prazo de até 02 (dois) anos;

{
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c) Declaragéo de inidoneidade, nos termos do art. 87, Inc. IV da Lei 8.666/93 e demais
normas legais pertinentes.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA PUBLICIDADE

Conforme disposto no art. 61, Paragrafo Unico, da Lei 8.666/93, a publicagdo do
presente instrumento sera efetuada em extrato, até o 5° (quinto) dia util do més seguinte
ao de sua assinatura, para ocorrer no prazo de 20 (vinte) dias daquela data, correndo a
conta do Fundo Municipal de Saude de Gravata a respectiva despesa.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DA FISCALIZACAO

A Fiscalizagdo da execugéo do (s) Contrato (s) que dela originar (em) ficara sob
a responsabilidade de Patricia Nogueira Montenegro de Almeida, inscrita no CRO-PE
7382, designado pela autoridade competente, nos termos do Art. 67 da Lei. N° 8.666/93,
que devera atestar o fornecimento, observando as clausulas contratuais, sem o qual néo
serao permitidos quaisquer pagamentos.

CLAUSULA DECIMA QUARTA — DAS DISPOSICOES FINAIS

Nos termos do § 3° do Art. 55 da Lei 8.666/93 e suas alteragdes posteriores, no ato
da liquidagdo da despesa, os servigos de contabilidade comunicardo, aos 6rgaos
incumbidos da arrecadagéao e fiscalizagdo de tributos da Unido, Estado ou Municipio, as
caracteristicas e os valores pagos, tudo em conformidade com o disposto no Art. 63 da Lei
4.320, de 17 de margo de 1964.

A Contratada reconhece o direito do Fundo Municipal de Saude de Gravata de
paralisar a qualquer tempo ou suspender o fornecimento, mediante o pagamento unico e
exclusivo dos produtos ja entregues.

A Contratada assumira integral responsabilidade pelos danos causados ao Fundo
Municipal de Saude de Gravata, ou a terceiros, quando da execugdo do Contrato, inclusive
acidentes, mortes, perdas ou destrui¢cdes, isentando o Municipio de Gravata, de todas e
quaisquer reclamagdes pertinentes.

A contratada devera, durante a execugdo contratual, manter as condigbes de
habilitagdo apresentada na licitagao.

A Contratada fica obrigada a aceitar, nas mesmas condigdes acréscimos ou
supressdes de até 25% do objeto contratado, nos termos do §1°, artigo 65 da Lei n°.
8.666/93, devendo ser respeitado individualmente para cada item componente do
contratado.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DO FORO
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Sob o padlio do art. 55, § 2°, da Lei 8.666/93, fica eleito o foro da Comarca de
Gravata - PE, como competente, para dirimir dividas ou controvérsias decorrentes da
execugao do presente Contrato.

E, por estarem justos e acordados, firmam o presente contrato em 03 (trés) vias de

igual teor e para um sé efeito legal, na presenga das testemunhas que também assinam.

Gravata (PE), 26 de outubro de 2021

o
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