MUNICIPIO DE MACEDONIA

CNPJ 45.115.912/0001-47

CONTRATO N° 062/2020 - FORNECIMENTO DE MATERIAIS DE
ENFERMAGEM PARA UBS DESTA MUNICIPALIDADE, COM ENTREGAS
PARCELADAS.

O MUNICIPIO DE MACEDONIA e a empresa MED CENTER COMERCIAL LTDA.
R$ 899,28 (oitocentos e noventa e nove reais).

O MUNICIPIO DE MACEDONIA (Prefeitura Municipal), pessoa
juridica de direito publico interno, com domicilio no distrito do mesmo nome, Estado de
S&o Paulo, na Praca José Princi, n.° 449, inscrita no CNPJ (MF), sob n° 45.115.912/0001-
47, neste ato representada por LUCILENE CABREIRA GARCIA MARSOLA, RG.
16.215.430-6 SSP/SP e do CPF. 058.332.848-21, casada, brasileira, do lar, domiciliada e
residente no mesmo municipio, que este subscreve, daqui para frente denominada
simplesmente CONTRATANTE e de outro lado a empresa MED CENTER COMERCIAL
LTDA, pessoa juridica de direito privado, com sede na cidade de Pouso Alegre/MG, Rod.
JK BR 459 km 99 s/n Galpdo — Santa Edwirges, CNPJ. 00.874.929/0001-40, Insc. Est.
525.949.584-0034, por seu representante legal, na forma de seus Estatutos/Contrato
Social, o MARTHA ANDREZZA C. PEREIRA, RG. 14.741.578 SSP/MG e CPF.
078.948.506-08, residente e domiciliado na cidade de Pouso Alegre, Estado Minas
Gerais, na Rua Jodo Rios Sobrinho, n° 295, Bairro Costa Rios, na qualidade de
vencedora do Pregdo Presencial n°® 013/2020, nos termos da Lei n.° 10.520, de 17 de
Julho de 2002, doravante denominada simplesmente CONTRATADA, firmam o presente
contrato, mediante as clausulas e condi¢cdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - OBJETO DO CONTRATO

1.1 - FORNECIMENTO DE MATERIAIS DE ENFERMAGEM PARA UBS DESTA
MUNICIPALIDADE, COM ENTREGAS PARCELADAS.

1.2- DOCUMENTOS INTEGRANTES

1.2.1 - Para todos os efeitos legais, para melhor caracterizagdo do fornecimento, bem
assim para definir procedimentos e normas decorrentes das obrigacdes ora contraidas
integram este Contrato, como se nele estivessem transcritos, com todos 0s seus Anexos,
0S seguintes documentos:

a) Pregao Presencial n° 013/2020; e
b) Proposta da CONTRATADA.

CLAUSULA SEGUNDA - DAS CONDICOES DE RECEBIMENTO
2.1 — Os Materiais de Enfermagem seréo recebidos definitivamente pelo Setor Proprio de

Saude — Enfermagem de modo a se verificar o cumprimento das exigéncias técnicas e
condi¢bes dos mesmos.
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2.2 - Se os Materiais de Enfermagem apresentarem defeitos, vicios ou impropriedade,
sera lavrado termo de verificacdo que relacionara as falhas encontradas dando-se ciéncia
oficial do mesmo a CONTRATADA, para que proceda as substituicbes dos mesmos em 0
prazo improrrogavel de 72 (setenta e duas) horas caso em que nova verificacdo sera feita.

CLAUSULA TERCEIRA — DOS PRAZOS DE VIGENCIA E DE ENTREGA

3.1 — O Presente Contrato tera vigéncia por 12 (doze) meses, contados a partir da data de
sua assinatura, correspondendo ao prazo de execucédo fisico-financeiro, podendo ser
prorrogada ou alterada, por meio de aditivo, de comum acordo entre as partes.

3.1.1 - Este contrato entra em vigor na data da assinatura, com encerramento previsto
para o término dos produtos/medicamentos, conforme especificacbes constantes em
Anexo Il

3.2 — O prazo de entrega dos materiais de enfermagem, conforme a necessidade da
Contratante e o(s) pedido(s) ou requisicdes deverdo ser atendido(s) dentro do prazo
razoavel, ndo excedendo a 03 (trés) dias uteis, exceto em casos de forca maior
devidamente justificado, comprovados e aceitos pelo Contratante.

3.2.1 — Considera-se dia util, para as finalidades deste contrato, de segundas as sextas -
feiras, com expediente completo no Contratante.

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR, DOS RECURSOS E DO PAGAMENTO
4.1 - O preco para a execucao do objeto deste Contrato € o apresentado na proposta da

CONTRATADA, devidamente aprovada pelo CONTRATANTE, o qual totaliza para cada
Item o valor de:

VALOR | VALOR

LOTE | ITEM MATERIAIS DE ENFERMAGEM UNID QTE MARCA uNt | ToTAL
BOBINA  QUADRICULADA  P/APARELHO

11 01 | MODELO CARDIOCARE 2000  BIONET UNIDADE 10 PROMEDIX 19,60 196,00
(EKG2000)

KIT PARA INALAGAO ADULTO C/ MASCARA,

. 01 | COPINHO E EXTENSAO UNIDADE 50 DARU 5,38 269,00
KIT PARA INALACAO INFANTIL C/ MASCARA,
02 | SOPINHO E EXTENSAO UNIDADE 15 DARU 5,38 80,70
01 | TERMOMETRO CLINICO DIGITAL AXILAR UNIDADE 15 G TECH 12,78 191,70
42 TERMOMETRO DIGITAL MAXIMO/MINIMO
02 | SENSOR EXT. CABO 18M UNIDADE 03 SUPERMEDY | 53,96 161,88
TOTAL 899,28

4.1 - O valor total do presente contrato € de R$ 899,28 (oitocentos e noventa e nove
reais e vinte e oito centavos).

4.2 - A despesa onerara 0s recursos or¢camentarios e financeiros das Atividades para o
corrente exercicio:

020501 FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE
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3.3.90.30.00 Material de Consumo

4.3 - O pagamento podera ser efetuado pela Tesouraria da Prefeitura Municipal, em conta
corrente em nome da contratada atravées do Banco do Brasil ou diretamente a
representante seu credenciado, a vista de documento fiscal apresentado mediante a
devida quitacdo na nota de empenho ou sub-empenho.

4.4 - O pagamento ocorrera apdés a expedicdo do Termo de Recebimento parcial ou
Definitivo, o qual sera emitido em até 05 (cinco) dias Uteis do recebimento do respectivo
documento fiscal.

CLAUSULA QUINTA - DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

5.1 - No fornecimento do objeto, a contratada, devera cumprir e observar que, constatada
a existéncia medicamentos controlados, inadequados, a Prefeitura/Fiscalizacéo
comunicara diretamente a empresa neste sentido, tendo a contratada o prazo de 72:00
(setenta e duas) horas para efetuar a remocé&o e substituicao.

5.2 - Verificada o fornecimento irregular, o Setor competente da Prefeitura exigira da
contratada, no prazo de 72:00 (setenta e duas) horas, contados do recebimento do aviso,
para efetuar o recolhimento e necesséria substituicao.

5.3 - A contratada obrigar-se-a a fornecer a Prefeitura os dados técnicos que este achar
de seu interesse e todos elementos e informacdes necessarios, quando solicitado.

54 - A contratada responsabilizar-se-4 pelos danos causados diretamente a
Administrag&o ou a terceiros, decorrentes de culpa ou dolo, na execucéao do contrato.

5.5 - Obriga-se a contratada a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, acréscimos e
supressdes em até 25% (vinte e cinco por cento) do valor do ajuste.

5.6 - Exclui-se das disposi¢fes do subitem 5.5 a hipétese da realizacdo de acréscimos
destinados a sanar vicios ou imperfeicbes originarias da proposta apresentada pela
Contratada na licitagdo que deu origem a este Contrato.

CLAUSULA SEXTA — OBRIGACOES DA CONTRATANTE

6.1- Compete a contratante realizar a requisicdo da quantidade de medicamentos
controlados através de documento habil para fins de conhecimento da contratada,
indicando de forma especifica a quantidade a ser entregue.
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6.2- Quanto das entregas, compete a contratante providenciar a vistoria e promover o
aceite ou recursa das mercadorias em desacordo com a contratacdo, notificando o
contratado para promover a substituicao.

6.2.1- Aceita os medicamentos controlados, devera a contratante, através de seu
preposto assinar o respectivo recibo, processando a nota fiscal para pagamento na forma
do item 4.4 deste contrato.

CLAUSULA SETIMA - DA RESCISAO E DAS SANCOES

7.1 - O contrato poderéa ser rescindido pelo Municipio contratante mediante ato do chefe
do Poder Executivo e aviso por escrito, quando:

7.1.1 -As entregas ndo forem iniciadas no prazo de 03 (trés) Uteis contados a partir da
assinatura do contrato e/ou expedicdo de requisicdo, excetuadas as situaces
devidamente justificadas e de for¢ca maior

7.1.2 - Se houver interrupcao de fornecimento por mais de 03 (trés) dias consecutivos ou
05 (cinco) dias alternados, salvo motivo de for¢ga maior, devidamente comprovado.

7.1.3 -Se ocorrerem reiteradas violagdes das obrigacdes assumidas pela contratada e
apos a aplicacdo de multa por mais de 02 (duas) vezes por qualquer infracao.

7.2 - No caso de rescisdo administrativa unilateral, a contratada reconhecera os direitos
do Municipio contratante em aplicar as sanc¢des previstas neste ato convocatério e na
legislagé@o que rege esta licitacdo.

7.3 - Aplica-se a presente licitagdo e decorrente instrumento de contrato as sancdes
estipuladas no Decreto n° 005, de 18 de Janeiro de 2002, deste Municipio, publicado nos
termos da Lei Organica e devido arquivamento no cartério do registro civil competente.

7.4 - A aplicacdo de quaisquer sancOes referidas no item 03 acima, ndo afasta a
responsabilizacdo civil da contratada pela inexecucao total ou parcial do objeto ou pela
inadimpléncia.

7.5 - Os valores das penalidades serdo descontados de eventuais créditos existentes
elou, se for o caso, poderao ser cobradas judicialmente.

7.6 - A aplicacao das penalidades ndao impede o Municipio de exigir o ressarcimento dos
prejuizos efetivados, bem como das despesas advindas da nova contratacdo, ou outras
guaisquer decorrentes das faltas cometidas pela contratada.
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CLAUSULA OITAVA - DO FORO

8.1 - Elegem as partes contratantes o Foro da Comarca de Fernandopolis - SP, que é o
competente, para dirimir todas e quaisquer controvérsias oriundas deste Contrato,
renunciando expressamente a qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

E, por assim estarem justas e contratadas, as partes, por seus
representantes legais, assinam o presente Contrato, em trés (03) vias de igual teor e
forma para um sé e juridico efeito, perante as testemunhas instrumentarias abaixo
assinadas.

Maced6bnia-SP, 28 de Outubro de 2020.

MUNICIPIO DE MACEDONIA (Prefeitura Municipal)
LUCILENE CABREIRA GARCIA MARSOLA
Prefeita Municipal

MED CENTER COMERCIAL LTDA
MARTHA ANDREZZA C. PEREIRA
Gestora de Licitacdes

TESTEMUNHAS:
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