ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
., PREFEITURA MUNICIPAL DE SAP VICENTE DO SUL-RS
SETOR DE COMPRAS E LICITACOES
== PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 61/2017
~ EDITAL DE PREGAO N2 7/2017 - SRP PRESENCIAL

CONTRATO ADMINISTRATIVO N2019/2017.

O MUNICIPIO DE SAO VICENTE DO SUL - RS pessoa juridica de direito ptiblico interno,
inscrito no CNPJ sob o0 n?2 87.572.079/0001-03, neste ato representado por seu Prefeito Municipal,
Sr. PAULO SERGIO RODRIGUES FLORES, pelo presente instrumento CONTRATA com o a Empresa
CENTERMEDI COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, CNPJ] 03.652.030/0001-70 com
sede na BR 480, 795, Bardo de Cotegipe - RS, representada neste ato por seu representante legal, Sr.
Edivar SzymanskKi, portador da célula de identidade RG n®. 5051132966, e CPF n2. 670.481.290-34.
o fornecimento dos bens especificados neste documento, nas condicoes do edital do Pregao
Presencial n? 7/2017 e seus anexos , para REGISTRO DE PRECOS realizado conforme a Lei n?
10.520/2002, subsidiada pela Lei n ¢ 8.666/1993 e suas alteracdes posteriores, Lei Complementar
n°® 123/2006, bem como pelo decreto Municipal n°® 162/2005 e n2 103/2006, comprometendo-se as
partes pelas obrigacdes de fornecimento e pagamento consignadas neste documento, que servira de
instrumento contratual para os fins de lei, como segue:

1.DO OBJETO:

1.1. O presente termo tem por objetivo a AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA A
FARMACIA BASICA, especificados abaixo, constantes na ATA DE REGISTRO DE PRECOS n®
035/2017, conforme condi¢des do Edital do Pregdo Presencial n® 7/2017 e seus anexos:

Item| Qtde| Unid. Descricdo do Produto Marca Valor Valor
Unit. Total
9| 5000] COM |Anlodipino, Besilato. 5mg - Comprimido GEOLAB 0,021 105,00
29] 200, TB |Nistatina 25.000UI/g - 60g - Creme Vaginal - |GREEN 3,30, 660,00
Bisnaga- com aplicador PHARMA
31 6000] COM |Omeprazol 20mg - Capsulas GEOLAB 0,047 282,00
41 3000] COM |Varfarina S6dica 5mg Capsula UNIAO 0,114 342,00
QUIMICA
45/ 3000 COM |AMOXICILINA 500 MG + CLAVULONATO 125 [SANDOZ 0,549 1.647,00
MG - COMPRIMIDO - CONTROLE ESPECIAL
54{ 4000] COM |CLORPROMAZINA,CLORIDRATO 100 MG- CRISTALI 0,18 720,00
COMPRIMIDO - CONTROLE ESPECIAL A
55 3500[ COM DEXCLORFENIRAMINA, MALEATO 2MG - GEOLAB 0,057 199,50
COMPRIMIDO
73| 100 FR [TIMOL, MALEATO 0,5% -- COLIRIO BRAINFA 1,90 190,00
RMA
TOTAL 4.145,50

2.DOS PRAZOS DE ENTREGA:

2.1. A entrega provisdria devera ser feita em até 05(cinco) dias tteis apds a emissdo da Nota
de Empenho.

2.2. A entrega definitiva sera efetivada, logo ap6ds a devida conferéncia pelo fiscal designado
para tal, desde que em conformidade com a descri¢do do edital.

5.3. Verificada a ndo conformidade na entrega do objeto licitado, o Contratado devera
promover as correcdes necessarias no prazo maximo de 03 (trés) dias, providenciando a retirada
do mesmo e o respectivo reenvio, sem 6nus de frete ao Contratante, que em caso de recusa estara
sujeito as penalidades previstas neste contrato.
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3. DO PAGAMENTO:

3.1. A contratante pagara a contratada o valor de R$ 4.145,50 (Quatro mil cento e quarenta
e cinco reais e cinquenta centavos), em até 30 (trinta) dias, ap6s o recebimento definitivo dos
materiais, mediante a apresentacio da Nota Fiscal, devidamente certificada, constando o
recebimento, por parte do servidor responsavel, designado para tal.

3.2. A nota fiscal emitida pela contratada devera conter, em local de facil visualizagdo, a
indicacdo do nimero do processo, nimero do pregido e o nimero do empenho, para acelerar o
tramite de recebimento do servico prestado e posterior liberacio do documento fiscal para
pagamento.

3.3. O valor contratado sera revisado nos casos indicados item 9.4 do Edital do Pregao
Presencial n® 7/2017 e item n? 8.4 da Ata de Registro de Precos n? 035/2017, através de oficio da
Contratada com apresentacao de planilhas de calculos.

3.4. A contratada ficara obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, os acréscimos
ou supressdes que se fizerem necessarios, por conveniéncia da Administracdo, dentro do limite
permitido pelo artigo 65, § 12, da Lei n? 8.666-93, sobre o valor inicial contratado.

4.DOTACAO ORCAMENTARIA:

4.1. Os recursos orcamentarios, para fazer frente as despesas deste contrato, serao os seguintes:
Orgio Solicitante: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Projeto: 2049 Custeio da Atencao Basica - PAB Fixo

RV: 4510 PAB Fixo

Reduzido:10149

Despesa: 3390.30.09.00.00.00 Material farmacoldgico

5. DISPOSICOES GERAIS:

5.1. Fazem parte integrante deste instrumento, independente de transcricdo, o edital de
Pregdo Presencial n? 7/2017 e seus anexos, bem como a Ata de Registro de Precos n? 035/2017,
que explicitam as demais condi¢cdes deste fornecimento, processado na forma do Inciso Il do Art. 15
da Lei n? 8.666/93, com os quais o Fornecedor/Contratado, abaixo assinado, se obriga, sob as penas
da lei.

E por assim estarem de acordo, firmam o presente instrumento, em 02 (duas) vias de igual
teor o forma, elegendo o Foro de Sdo Vicente do Sul - RS, para dirimir eventuais questdes dele
decorrentes, com expressa rentncia de qualquer outro, por mais privilegiado que possa ser.

Sao Vicente do Sul, 19 de Janeiro de 2018

Representante do Municipio Representante da Empresa
TESTEMUNHAS
1: 2:
Nome: Nome:
CPF CPF

Este Contrato foi examinado e aprovado em 19/01/2018 pelo Setor Juridico Municipal, quanto a
legislacdo, deixando de manifestar-se sobre o objeto, por ndo deter conhecimento técnico sobre o
mesmo.
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