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CONTRATO N° _086/2022-ADM DA ATA REGISTRO _DE PRECO_N® 005/2022, PR EGAQ
ELETRONICO N°005/2022, PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 2022/657-FMS.

(')R(;;\() GERENCIADOR

UNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ALIANCA DO TOCANTINS - TO. Estado do Tocantins.
pessoa juridica de direito pablico interno, inscrita no CNPJ/MIE sob o N° 11.341.025/0001-75. situado &
Avenida Bernardo Sayao, s/n°, Cep. 77.455-000, centro, Alianga do Tocantins - TO. neste ato representado
por scu Gestor Josiel Antonio Berticelli, brasileiro, solteiro, inscrito no CPI/MI sob o n® 025.885.201-11,
portador da Carteira de Identidade sob 0 n°® 786107 SSP/TO, residente ¢ domiciliado na Avenida Lucy. s/n°.
Quadra 12, Lote 15, Centro. Alianc¢a do Tocantins — TO.

DETENTORA DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

PROMITENTE CONTRATADA: CCN COM. DI MAT. HOSPITALARLES 1TDA, pessoa juridica de
dircito privado, inscrita no CNPJ n® 42.378.504/0001-90, com sede na Avenida Perimetral Sul, N°719,
0Od:05. 1.t:10. CEP: 77600-000, Pouso Alegre — PARAISO DO TOCANTINS/TO. neste ato representada
pelo Sr. LUCAS GABRIEL COSTAS SANTOS, brasileiro, empresario, inscrito no CPIF n ¢ 050.538.311-
06. na Carteira de Identidade RG n® 1204756 SSP/TO, residente ¢ domiciliado na Avenida Piracicaba, n®
1540, Quadra: 25. Lote: 17 Bairro: Jardim Paulista em Paraiso do Tocantins/TO, resolvem celebrar o
presente Contrato, que se regerd pelas Clausulas ¢ condigdes que scguem:

1 - DOS FUNDAMENTOS:
IO presente Termo decorre da et Federal n® 10.520/2002, pelo Decreto n® 10.024/19, Decreto Municipal
n” 067/2020, Decereto n°. 7.892, de 23 de janeiro de 2013, Lei Complementar n® 123/2006, 1.C 147/2014
Decreto Estadual n® 5.344/2015 ¢ subsidiariamente pela Lei n®. 8.666, de 21 de junho de 1993, observadas

as alteragdes posteriores introduzidas nos referidos diplomas legais. considerando a classifica¢dao das
propostas ¢ a respectiva homologacdo da licitagdo na modalidade Pregdo Eletronico para Registro de Prego
n® 005/2022, RESOLVEM registrar os pregos da empresa, nas quantidades estimadas. de acordo com a
classificacgdo por clas alcancadas por item, atendendo as condigoes previstas no Instrumento Convocatorio
¢ as constantes desta Ata de Registro de Pregos, para formagao do SISTEMA DI REGISTRO D PRECOS

SRP. destinado as aquisi¢oes futuras sujeitando-se as partes as normas constantes das Leis, ¢ Decretos

supracitados ¢ em conformidade com as disposi¢des a scguir.

Paragrafo Gnico: A presente Ata de Registro de Precos constitui-se em documento vinculativo ¢
obrigacional as partes, com caracteristica de compromisso.

012-DO OBJETO:

2.1 - Constitui 0 objeto do presente o Registro de prego para eventual, futura ¢ parcelada aquisi¢io de
medicamentos ¢ insumos médicos ¢ hospitalar, para abastecimento dos estoques das Unidades Basica de
Saude ¢ Pronto Atendimento do Municipio de Alianga do Tocantins - TO. conforme quantitativos ¢
especificagdes cestabelecidas neste contrato.

03- DO VALOR:
1 - O prego dos medicamentos ¢ insumos a serem entregues, deverd estar em conformidade com a tabela

abaixo cspecificada, cuja validade serd de 12(doze) meses a partir da data da assinatura.
i Item | Descricao Marca Modelo Quant ’ V1. Unit. V1. Total .
i 5 Aminofilina 24 BLAU BLAU 200 RS 500 | RS 1.000.00 ‘
| mg/ml o 7 |
- 11 > > T b T |
107 I?mnndmt() de PRATI PRATI 100 RS 9.40 | R$ 940.00 |
| fenoterol ] 7 ) |
| 174 Fenitoina 20mg/ml | CRISTAL l/\ ~ |CRISTALIA 100 RS 17,47 | RS 1.747.00 |
| 196 | Imipramina 10mg  |[NOVARTIS |NOVARTIS 500 RS 0.61 | RS 305,00 |
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Nitrato de prata ALLERGAN | ALLERGAN
/Argirol (Colirio) i
.~ | Nitrofurasona NEO NEO

232 | somada 500G qummca |oumaca |0 |B B4 |RF T0280
. Bisturi retratil com | LABOR LABOR
B A trava de secguranga | IMPORT IMPORT s R 1535 | B3 6197’7570
Bolsa térmica para | CARBOGEL |CARBOGEL
compressa gelada o B
Bolsa térmica para | CARBOGEL | CARBOGEL
compressa quente | .
Colar cervical ORTOPLUS |ORTOPLUS
344 | filadelfia ¢/ orificio 10 RS 1540 | RS 154,00
tam. P
Fita Métrica MD MD
378 | Antropométrica 10 RS 6722 | R$ 672,20
(cola na parede)

Fita para ECG- BIONET BIONET

231 10 RS 15,40 | RS 154,00

10 R$ 32,27 | RS 322,70

10 RS 32,28 | RS 322,80

50 RS 55,09 | RS 2.754,50

Removedor de RIOQUIMIC | RIOQUIMIC
esparadrapo A A

1000ml —
REMOVEX
Sonda percutanca | TAYLOR TAYLOR
para alimentacgdo
Enteral através de

Gastronomia, \PM ALIAN @7 T ‘Q
confeccionada em d Z@/
100% silicone FLS. Mot |
transparente ¢ com
fio radiopaco na
ponta distal. Possui
baldo gastrico de
reten¢do urinéria
interna, graduada
cm centimetros,
disco externo para
protecao ¢ fixagdo
em silicone
transparente ¢ com
orificios para
ventilacdo. Sonda
1°16 FRENCH

446 2 R$ 2525 | RS 50,50

494 50 RS 63.99 | RS 3.199,50

Valor Total estimado dos Itens RS: 12.944,50 (doze mil e novecentos ¢ quarenta ¢ quatro reais ¢ cinquenta
centavos).

FFica expressa que todas as despesas geradas para execugdo do avengado serdo de inteira responsabilidade
do fornecedor registrado, inclusive as obrigacdes previdencidrias ¢ trabalhistas.

Pardgrafo primeiro - Para a comprova¢do do recebimento dos medicamentos ¢ insumos, sera conflada a
02 (dois) testadores autorizados pela autoridade competente, que observardo o recebimento definitivo apds
a conferéncia ¢ comprovacdo de sua quantidade, qualidade ¢ se os mesmos foram entreguces de acordo com
os termos do edital ¢ scus conscctarios, bem como deste Contrato, sob pena de rejei¢do dos mesmos,
atestando-o em 02 (dois) dias tteis, a contar da data da apresentagao da NF/FATURA.

04-DOS PAGAMENTOS:

S [ R
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4.1 - O pagamento sera cfetuado em moeda corrente nacional, até trinta dias, contados do recebimento

definitivo do objeto da presente licitagdo, mediante apresentagao dos seguintes documentos:

a) Nota Fiscal eletronica em formato normal /fatura discriminativa, devidamentc atestada pelo gestor
do contrato;

b) Certidao Negativa de Dé¢bitos/CND, cmitida pelo Instituto Nacional do Scguro Social-
INSS/Receita Federal;

¢) Certiddes do FGTS-CRF, emitida pela Caixa Econémica Federal;

d) Certiddo Conjunta da quita¢do de Tributos Federais ¢ Divida Ativa da Unido, expedita pcla
Sccretaria da Receita Federal;

¢) Certiddao Negativa de Débitos Trabalhistas, emitida pelo TST Tribunal Superior do Trabalho;

f) Prova de regularidade para com Fazenda Estadual e Municipal do domicilio ou sede da licitante;
4.2 A apresentacdo da nota fiscal/ fatura com incorre¢des ou desacompanhas da documentagdo
requerida, implicara na sua devolugdo a CONTRATADA para regularizag¢ao, devendo o prazo de
pagamento ser contado a partir da data de sua reapresentagao.

05-DOS CUSTOS OPERACIONAIS:

5.1 - Correrdo por conta exclusivas da CONTRATADA, ndo gerando nenhuma responsabilidade ou 6nus
para a CONTRATANTE, todos os encargos sociais, fiscais, tributarios. trabalhistas, acidentes, danos a
terceiros, indenizagdces ¢ multas decorrentes do presente independentemente da ¢poca em que 0S mesmos
forem cobrados pelos orgdos competentes; ¢ ainda, todas as despesas dirctas ¢ indiretas necessarias a
cxecugdo, pela CONTRATADA, do presente contrato.

06-DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS, ELEMENTOQ DE DESPESA E FONTE DE RECURSO:
6.1 - As despesas decorrentes da presente aquisigdo correrdo a conta de dotagdes do orgamento ¢ tera a
scguinte classificagdio orgamentaria: DOTACAO: 04.0315.10.301.0010.2113.  ELEMENTO DE
DESPESA:  3.33.90.30. FONTE: 1.500.1002.000000 - RECURSOS PROPRIO — SAUDL,
1.600.0000.000000 - SUS — BLOCO DE CUSTEIO - FUNDO A FUNDO (401 A 410).
1.621.0000.000000 - - FARMACIA BASICA SUS ESTADO. FICHA: 180.

07- DA VALIDADE DA REVISAO DA ATA DE REGISTRO DI PRECOS:
7.1 A presente Ata de Registro de Pregos terd a validade de 12 (doze) meses, contados a partir de sua

assinatura, com eficacia apds a publicagdo do seu extrato no Didrio Oficial do Estado.

7.2 Podera a Administracdo, mesmo comprovada a ocorréncia mencionada no paragrafo anterior, optar por
cancclar a Ata ¢ providencia-lo em outro procedimento licitatorio.

7.3 O prego registrado, durante a vigéncia da ARP, scrdo fixos ¢ irrcajustdvels, cxceto nas hipoteses
devidamente comprovadas, podendo ser revistos em decorréncia de eventual redugdo dos pregos praticados
no mercado ou de fato que cleve o custo do bem registrado.

7.4 Cabe ao Orgdo Gerenciador promover as negociagdes junto ao fornecedor, observada a disposigdes
contidas na alinca “d” do inciso Il do caput do art. 65 da Lei n®. 8.666, de 1993, bem como obscrvadas as
disposigoes contidas nos art. 18 ¢ 19 do Decreto n® 7.892/2013.

7.5 A Detentora do Registro de Prego, em fungdo da dindmica do mercado, poderé solicitar o recquilibrio
do prego vigente, através de solicitagdo formal ao Orgdo Gerenciador, desde que acompanhado de
documentos que comprovem a procedéncia do pedido, tais como: lista de pregos do fabricante, notas fiscais,
matcrias primas, componentes, ou de outros documentos pertinentes que tenham o mesmo cfeito.

7.6 O recequilibrio financeiro ndo podera ultrapassar o prego praticado no mercado ¢ deverd manter a
diferenga percentual apurada entre o prego originalmente constante da proposta ¢ o pre¢o de mercado
vigente a época.

7.7 Independentemente do que trata o subitem 7.2 0 Orgdo Gerenciador efetuard o monitoramento dos
pregos praticados no mercado nacional/regional, ¢ em casos de pregos superiores, poderd convocar a
Detentora para adequar o prego, sendo que o novo prego a ser fixado sera validado mediante ato firmade

T e B e e e s e T & et o R TP T T T Y T e S D e R Sy

Pdgina 3 de 7
Fundo Municipal de Satide, End. Av. Marechal Rondon s S/N, Centro, IF'one 063 3377-1843, CEP: 77.455-000)
CNPJ n"11.341.025/0001-75, E-mail: compras.saude.alianca(@gmail.com. hitp.//www.alianca.to.gov.br




SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DE ALIANCA DO TOCANTINS-TO

D, ALIAN

FLS. W

DO TOCANTINS
2021-2024

entre as partes a partir da publicagdo do referido ato.

7.8 Para fins de que trata cste item, considerar-se-a prego de mercado aquele apurado por meio de média
aritmética entre os pre¢os pesquisados dentre, no minimo, trés empresas do ramo, preferencialmente desta
cidade; ou aquele prego oficialmente tabelado por 6rgao competente.

7.9 Niao havendo éxito nas ncgociagdes, o Orgio Gerenciador deverd proceder a revogagio da ARP,
adotando as medidas cabiveis para obtengdo da contratagdo mais vantajosa.

7.10 Ainda que comprovada a ocorréncia da situagdo prevista na alinca “d” do inciso II do art. 65 da l.ci
n." 8.666/93, a Administrac¢do, sc julgar conveniente, podera optar por cancclar a ARP ¢ iniciar outro
procedimento licitatorio.

7.11 Ata de Registro de Pregos podera ser prorrogado na forma da Lei, de acordo com o art. 57 da Lei
8.660/93 ou rescindido antes do prazo, desde que ndo observadas as normas deste contrato e as exigéncias
legais relacionadas, nao gerando nenhum 6nus para a CONTRATANTE.

08- OBRIGACOES DA CONTRATANTE:
8.1- Sdo obriga¢des da Contratantc:

a) Receber os medicamentos ¢ insumos no prazo ¢ condigdes cstabelecidas no Edital ¢ scus anexos:

b) Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos medicamentos ¢ insumos recebidos
provisoriamente com as cspecificagdes constantes do Edital e da proposta, para fins de accitacdo c
reccbimento definitivo;

¢) Comunicar a Contratada, por cscrito, sobre imperfeigdes, falhas ou irregularidades verificadas no objeto
fornecido, para que seja substituido, reparado ou corrigido;

d) Acompanhar ¢ fiscalizar o cumprimento das obrigagdes da Contratada, através de comissao/servidor
cspecialmente designado;

¢) Efctuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao fornecimento do objeto, no prazo ¢ forma
estabelecidos no Edital ¢ scus anexos;

8.2 A Administracdo ndo responderd por quaisquer compromissos assumidos pela Contratada com
terceiros, ainda que vinculados a execugdo do presente Termo de Contrato/ARP, bem como por qualquer
dano causado a terceiros em decorréncia de ato da Contratada, de seus empregados, prepostos ou
subordinados.

09- OBRIGACOES DA CONTRATADA:
9.1 - Durante a vigéncia do Contrato, a CONTRATADA devera:
a) A Contratada deve cumprir todas as obrigagdes constantes no Ldital, scus anexos ¢ sua proposta,

assumindo como cxclusivamente scus os riscos ¢ as despesas decorrentes da boa e perfeita entrega dos
medicamentos ¢ insumos c, ainda:

b) lifctuar a entrega dos medicamentos ¢ insumos c¢m perfeitas condigdces, conforme especificagdces, prazo

¢ local constantes no Termo de Referéncia ¢ seus ancxos, acompanhado da respectiva nota fiscal, na qual
constardo as indicagoes referentes a: marca, fabricante, procedéncia ¢ prazo de garantia ou validade;

¢) IEm caso de medicamentos ¢ insumos ¢ cquivalentes, o objcto deve estar acompanhado do manual do  «
usuario, com uma versao em portugués ¢ da relagdo da rede de assisténcia técnica autorizada; -
d) Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de acordo com os artigos 12, 13 ¢ 17 a
27, do Codigo de Defesa do Consumidor (Lei n® 8.078, de 1990);

¢) Substituir, reparar ou corrigir, as suas expensas, no prazo fixado neste Termo de Referénceia, o objeto
com avarias ou defeitos;

) Comunicar a Contratantc, no prazo maximo de vinte ¢ quatro horas que antecede a data da entrega, os
motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, com a devida comprovagao;

9.2 Manter, durante toda a exccugao do contrato, cm compatibilidade com as obriga¢des assumidas, todas
as condigoes de habilitagdo ¢ qualificacdo cxigidas na licitagdo.
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10 - DA UTILIZACAQ DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS POR ORGAO QU ENTIDANTES NAO
PARTICIPANTLS:
10.1 Em atendimento ao disposto no Decreto n°® 7.892, de 23 de janeiro de 2013, o quantitativo decorrente

das adesoes a Ata de Registro de Pregos ndo excederd, na totalidade, ao quintuplo do quantitativo de cada
item registrado para o 6rgao gerenciador ¢ 6rgaos participantes.

10.2 As adesdes as atas somente poderdo scr efetuadas com autorizagdo do o6rgdo gerenciador ¢, no caso,
apoOs a primeira aquisicdo ou contratacdo por oOrgao integrante da ata. Apos a autorizacao do orgdao
gerenciador, o "carona" devera cfetivar a aquisi¢do ou contratagdo solicitada cm até noventa dias, obscrvado
o prazo de vigéncia da ata.

10.3 Para fins de autorizagdo, so scrao accitos pedidos de adesoes as atas que ndo excedam, por 6rgao ou
cntidade solicitante, a cinquenta por cento dos quantitativos dos itens registrados na Ata de Registro de
Pregos.

10.4 I cxpressamente vedada a subcontratagdo do objeto deste Edital, sob pena de anulagio da
contratagao ¢ da Ata de Registro de Pregos, sem prejuizo da aplicagdo de penalidade prevista.

11- DAS PENALIDADES:

I1.1 - O descumprimento total ou parcial das obrigagdes assumidas pela licitante vencedora, sem
justificativa aceita pelo Gestor do Fundo Municipal de Satde de Alianga do Tocantins - TO, resguardada
os procedimentos legais pertinentes, poderd acarretar nas seguintes sangoes:

a) Multa compensatdria no percentual de 20% (vinte por cento), calculada sobre o valor total estimado do
contrato, pela recusa em assind-lo, o prazo maximo de 48 (quarenta ¢ oito) horas apos regularmente
convocada, sem prejuizo da aplicagdo de outras sangocs previstas no art. 87 da Lei Federal n® 8.666/93;

b) Multa de mora no percentual correspondente a 0,5% (meio por cento) calculada sobre o valor total
estimado do contrato, por dia de inadimpléncia, até o limite de 02 (dois) dias uteis, na cntrega total do
objeto deste, caracterizando a inexecugao parcial;

d) Adverténcia.

1.2 - A aplicagao das sangdces previstas neste edital ndo exclui a possibilidade da aplicagdo de outras,
previstas na Lei Federal n® 10.520/02 ¢ na Lei Federal n® 8.666/93, inclusive a responsabilizagao da licitante
vencedora por eventuais perdas ¢ danos causados a Administragao.

I'1.3 - A multa devera ser recolhida aos cofres pablicos do Fundo Municipal de Satdde de Alianga do
Tocantins - TO, via Tesouraria Municipal, no prazo maximo de 10 (dez) dias corridos, a contar da data dc
recebimento da notificagao enviada pelo Fundo Municipal de Saude de Alianga do Tocantins - TO.

1.4 - O valor da multa podera ser descontado na nota fiscal ou crédito existente no Fundo Municipal de
Saude de Alianga do Tocantins - TO, em favor da licitante vencedora, sendo que, caso o valor da multa scja
superior ao crédito existente, a diferenga sera cobrada na forma da lei.

11.5 - A licitante que, convocada dentro do prazo de validade de sua proposta, ndo celebrar o contrato,
deixar de entregar a documentagdo cxigida ou apresentar documentacgdo falsa cxigida, enscjar o
retardamento da execugdo do objeto desta licitagdo, ndo mantiver a proposta, falhar ou fraudar a exccugido
do contrato. comportar-sc de modo inidénco, ou cometer fraude fiscal, ficard impedida de licitar ¢ contratar
com o Fundo Municipal de Saude de Alianca do Tocantins - 1O, pelo periodo de 05 anos se credenciado
for, sem prejuizo das multas previstas neste edital, no contrato ¢ nas demais cominagoces lcgais.

[1.6 - As san¢des aqui previstas sdo independentes entre si podendo ser aplicadas isoladas ou
cumulativamente, sem prejuizo de outras medidas cabiveis. Em qualquer hipdtese ¢ havendo aplicagiao de/
sangoes sera assegurado a licitante vencedora o contraditorio ¢ a ampla defesa.

12. DO PRAZO DE ENTREGA, FORMA E LOCAL DE ENTREGA:: Q

12.1 A entrega deve comegar imediatamente apos a assinatura do contrato.

12.2 A entrega dos medicamentos ¢ insumos devera ser efetuada, em horario de funcionamento do érgio,
de forma parcclada, conforme solicitagdo prévia, pelo Departamento requisitante, no Almoxarifado do
6rgao licitante, situado na Rua 13 de maio, centro, Alianga do Tocantins, a qual ird ocorrer, apds o
rececbimento da Ordem de Fornecimento.

12.3 - Somente serao recebidos medicamentos e insumos com prazo de validade de no minimo, 80% do scu
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prazo intacto, considerando o tempo entre a data de fabricagao ¢ a data de validade do produtd-

Tcdida
sc faz necessaria para que a Sccretaria Municipal de Saude ndo receba medicamentos e insumos com data
dc validade proxima de scu vencimento ¢ também para que nao haja vencimento do produto por possivel
diminui¢do da demanda, devido a sazonalidade dos atendimentos.

12.4 - Os medicamentos ¢ insumos deverdo ser entregues nas embalagens originais do fabricante, e¢m
involucro apropriado sem sinais de violagdo/amassado. Deverd estar de acordo com a legislagdo vigente
quanto a embalagem c 1dentificagdo dos medicamentos ¢ insumos.

12.5 - O prazo de cntrega dos medicamentos ¢ insumos ¢ de 15 (quinze) dias, contados da Ordem de
Fornecimento. O prazo cstabelecido acima podera ser prorrogado por solicitagdo escrita ¢ justificada do
licitante, formulada antes de findo o prazo estabelecido, e formalmente aceito pela Autoridade Competente.
12.6 - A cntrega sera cfetuada em razao da cmissdo de nota de empenho, em conformidade com as
necessidades do orgao.

12.7 - Cabera a Scgao de Almoxarifado com o auxilio do sctor solicitante, o recebimento dos medicamentos
¢ insumos, incumbindo-lhe a declaragdo do aceito dos medicamentos ¢ insumos conforme as especificagocs
do cdital.

12.8 - A entrega dos medicamentos ¢ insumos, sera no Almoxarifado Central do FUNDO MUNICIPAL
DE SAUDE DE ALIANCA DO TOCANTINS/TO, em dias Gteis no horario das 07h30min as 11h30, ¢
das 13h30min as 17h00, na Rua 13 dc maio, n® 114, centro, Alianca do Tocantins - TO.

12.4 Os medicamentos ¢ insumos deverdo ser entregues acondicionados adequadamente, de forma a
permitir completa scguranga durante o transporte, nao causando prcjuizo a sua cntrega em perfeitas
condi¢dcs.

13. DO RECEBIMENTO DOS MEDICAMENTOS E INSUMOS:

13.1 Os medicamentos ¢ insumos scrao recebidos da scguinte forma:
13.1.1 O recebimento dos medicamentos ¢ insumos licitados estd condicionado a conferéncia, avaliagoes

qualitativas ¢ accitagdo final, obrigando-sc o licitante vencedor a reparar ¢ corrigir os cventuals vicios,
defeitos ou incorregoes porventura detectados.

13.1.2 PROVISORIAMENTI:: Os bens scrao recebidos provisoriamente no prazo de 15 (quinze) dias,
pclo(a) responsavel pelo acompanhamento ¢ fiscalizagdo do contrato, para efeito de posterior verifica¢ao
de sua conformidade com as especificagdes constantes no Termo de Referéncia ¢ na proposta.

13.1.3 Os bens poderao ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as especificagdes
constantes no Termo de Referéncia ¢ na proposta, devendo ser substituidos no prazo de 15 (quinze) dias, a
contar da notificagdo da contratada, as suas custas, sem prejuizo da aplicagdo das penalidades.

13.1.4 Os bens scrao recebidos definitivamente no prazo de 15 (quinze) dias, contados do recebimento
provisorio, apos a verificacdo da qualidade ¢ quantidade dos medicamentos ¢ insumos ¢ conscquente
accitacdo mediante termo circunstanciado.

13.1.5 O rccebimento definitivo dos medicamentos ¢ insumos ndo exclui a responsabilidade da
CONTRATADA quanto aos vicios ocultos, ou scja, aqueles s6 manifestados quando da sua normal
utilizagao, nos termos do Codigo de Defesa do Consumidor.

13.1.6 A accitagdo dos medicamentos ¢ insumos ¢ condi¢do cssencial para o RECEBIMENTO
DEFINITIVO, que sera realizada pelo FISCAL DO CONTRATO, por meio da aposi¢do de sua assinatura
¢ data no carimbo de “Atesto” na Nota Fiscal/Fatura.

13.1.7 Os medicamentos ¢ insumos scrdo solicitados conforme demanda das Unidade Solicitante.

A\
14. DOS TRIBUTOS:
14.1 I de inteira responsabilidade da CONTRATADA os 6nus tributarios ¢ encargos sociais resultantes
deste Contrato, inclusive os decorrentes da Legislagdo Trabalhista e da Previdéncia Social.
Iim caso algum, a CONTRATANTE pagard indenizacdo 8 CONTRATADA por encargos resultantes da
I.cgislagao Trabalhista ¢ da Previdéncia Social, oriundos de Contrato entre a mesma ¢ scus empregados.
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15. DAS DISPOSICOES GERAIS:

15.1 Reger-sc-a a presente Ata de Registro de Pregos, no que for omisso, pelas disposigdes constantes na
[Lei Federal n® 10.520/2002, pelo Decreto n® 10.024/19, Decreto Municipal n® 067/2020, Decreto n°. 7.892,
de 23 de janciro de 2013, Lei Complementar n® 123/2006, LC 147/2014, Decreto Estadual n® 5.344/2015 ¢
subsidiariamente pela Lei n® 8.660, de 21 de junho de 1993, obscrvadas as altcragoes posteriores
introduzidas nos referidos diplomas legais.

16. DO FORO:

16.1 - As partes clegem o Foro da Cidade de Gurupi - TO, para dirimir quaisquer agocs judiciais oriundas
do presente contrato.

ks por estarem assim, justos ¢ contratados, firmam o presente na presenga das testemunhas abaixo, para
todos os fins de direito.

Alianga do Tocantins - TO, 08 de dezembro de 2022.

!\A%’\i\ W ? \ﬁW&WﬂA

“UNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Josiel Antonio Berticelli
Gestor do Fundo Municipal de Saiide

CCN COM. DE MAT. Assinado de forma digital por CCN

COM. DE MAT. HOSPITALARES
HOSPITALARES LTDA:42378504000190

LTDA:42378504000190 Dados: 2022.12.08 15:34:30 -03'00'
" CCN COM. DE MAT. HOSPITALARES LTDA
CNPJ n% 42.378.504/0001-90

LUCAS GABRIEL COSTAS SANTOS
CPFn°050.538.311-06
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