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‘ wsﬁtont/rato de Fornecimento que entre si celebram o MUNICIPIO DE F‘ATO-I}R/AGADO ea
empresa HOSPILAB MEDICAL DISTRIBUIDORA LTDA - EPP, nos termos da Lei n° 8.666/93 e suas
alteracdes posteriores e na forma abaixo:

CONTRATANTE: Municipio de Pato Bragado, Estado do Parana, pessoa juridica de
direito publico interno, inscrito no CNPJ sob o n® 95.719.472/0001-05, neste ato representado
pelo Senhor Prefeito, ARNILDO RIEGER, brasileiro, casado, residente e domiciliado na Avenida
Continental n.2 909, Municipio de Pato Bragado — PR, portador da Carteira de Identidade RG n®
903.579-6 /PR e do CPF n2 034.113.979-34 ¢,

CONTRATADA: HOSPILAB MEDICAL DISTRIBUIDORA LTDA - EPP, pessoa juridica de
direito privado inscrita no CNPJ sob n?, 11.616.474/0001-89, estabelecida na Rua Theobaldo
Bresolin, n2 220, Bairro Sao Cristovao, Cascavel, CEP: 85.816-080, neste ato representada por seu
Socio 0 Senhor loe Henrique Franz, portador da Cédula de identidade n?. 3.095.174-3 e do
CPF/MF n2 512.887.619-53, residente e domiciliado no Municipio de Cascavel — PR acordam e
ajustam o presente contrato, nos termos da Lei N.2 8.666/93, de 21 de fevereiro de 1993, suas
alteracBes subsequentes e legislacdo pertinente, Licitacdo modalidade PREGAO PRESENCIAL N.2
007/2014 e pelas cldusulas a seguir expressas, definidoras dos direitos, observagbes e
responsabilidades das partes.

Clausula primeira - Do objeto

Aquisicdo de medicamentos para composicio dos itens da Farmacia Basica de atendimento junto

a0 centro de Saude local, os quais serdo distribuidos de forma gratuita pela Secretaria Municipal
“ de Saude do Municipio de Pato Bragado, aos municipes de baixa renda, mediante requisi¢ao

médica apresentada, conforme tabela em anexo do termo contratual.

Dos Produtos:

a) Os produtos a serem fornecidos, deverdo ser de 12 linha, de boa qualidade, obedecer as
normas técnica da ABNT, INMETRO e ANVISA, atender eficazmente as finalidades que dele
naturalmente se espera, conforme determina o Codigo de Defesa do Consumidor.

b) Os medicamentos deverdo conter registro no Ministério da Saude, e estar em
conformidade com as Gltimas determinagdes da ANVISA;

¢} No ato da entrega dos medicamentos, n3o serdo aceitos produtos com irregularidade na
rotulagem (auséncia da data de fabrica¢do, prazo de validade, validade alterada, rasuras),
bem como produtos com validade inferior aquela descrita na rotulagem, 0s mesmos serao
fiscalizados pela Vigilancia Sanitéria do Municipio.

d) No ato de entrega as empresas vencedoras do certame licitatério deverdo anexar a bula
do medicamento, sob pena de imediata devolugdo;

e} Na hipétese de medicamento genérico, deverdo ser observadas e atendidas as normas
técnicas estabelecidas pela Resolugdo RDC n2 16, de 20/03/07 da ANVISA.
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f) Para fornecimento dos medicamentos de cada Item, as Licitantes devem atender o
disposto no Art. 22 da portaria 344/98 e art. 92 da portaria 802/98, quando for o caso.
Da validade dos produtos:
a) Os Medicamentos deverdo ter validade minima de 06 (SEIS) meses, contados a partir da
emissdo da Nota Fiscal.

Clausula segunda - Dos documentos aplicdveis e Fiscalizagao

Para efeitos obrigacionais tanto o Pregdo na Forma Presencial n2 007/2014, quanto a proposta
adjudicada integram o presente contrato, valendo seus termos e condigdes em tudo quanto com
ele n3o conflitarem. A fiscalizacio deste contrato, ficara a cargo da Secretaria Municipal de Saude
e Conselho Municipa! de Saiide do Municipio de Pato Bragado — PR.

Cldusula terceira - Do prego, condigdes de pagamento, de reajustamento e atualizacdo
financeira
O valor giobal a ser praticado neste contrato sera de até RS 49.581,10 {quarenta e nove mil,
quinhentos e oitenta e um reais e dez centavos). O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta)
dias ap6s a efetiva entrega do objeto deste contrato.
a) A Nota Fiscal deverd ser emitida conforme Norma de Procedimento Fiscal expedida pela
Receita Federal.
b) Na Nota Fiscal devera constar a discriminagdo dos itens, numero da licitacdo, nimero do
Contrato e outros dados que julgar convenientes, ndo apresentando rasura e/ou entrelinhas.
c} A Nota Fiscal/Fatura deverd ser emitida pela prépria Contratada, obrigatoriamente com 0
ndmero do CNPJ apresentado nos documentos de habilitacao e na proposta de pregos, ndo se
admitindo Notas Fiscais/Faturas emitidas com outro CNPJ, mesmo aqueles de filiais ou matriz.
d} A liberagdo do pagamento fica condicionada a apresentagao de:
. Prova de regularidade de débito (CND) relativa a Seguridade Social {INSS) e ao Fundo de
Garantia por Tempo de Servigos (FGTS), demonstrando situagdo regular da_Empresa no
cumprimento dos encargos sociais instituidos por lei;
e} O pagamento podera efetuado via transferéncia Bancaria. "

Clausula quarta - Da Vigéncia do Contrato e do Crédito Or¢amentario \
O presente contrato tem vigéncia de 12 (doze) meses, iniciando-se na data de assinatura deste
Termo Contratual, o qual podera ser renovado caso haja interesse entre as partes. O prazo de
entrega dos medicamentos sera de até 02 (dois) dias, apds a efetiva solicitagao efetuada pela
Secretaria Municipal de Satde. Os medicamentos deverdo sere entregues nas dependéncias da
Farmacia do Centro de Satde Municipal de Pato Bragado, sem custo adicional de frete. As
despesas decorrentes deste Contrato correrdo a conta dos recursos financeiros disponiveis nas
seguintes Dotagdes Orcamentarias:

Informamos a existéncia de previsio de recursos or¢amentdrios para assegurar 0 pagamento
decorrente da aquisicdo de medicamentos, sendo que o pagamento sera efetuado através das

seguintes Dota¢des Orcamentarias:

02.009 — FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
1030314502.043 Material, Bem ou Servigo para Distribuicdo gratuita
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3.3.90.32.03.4020 - Materiais de Salide para Distribui¢do Gratuita — Fonte 303
3.3.90.32.03.4020 - Materiais de Salde para Distribui¢do Gratuita — Fonte 303
3,3.90.32.03.4024 — Materiais de Sadde para Distribuigdo Gratuita — Fonte 505

§ 1.2 Durante a vigéncia do contrato, a CONTRATADA deverd manter atualizada a sua Habilitagdo,
conforme exigido no Edital de Licitagdo, com base no artigo 55, Inciso XN, da Lei Federal n.?
8.666/93.

§2.2 - Em caso de ndo cumprimento pela Contratada de qualquer disposicdo contratual, os
pagamentos poderdo ficar retidos até posterior solug@o.

Clausula Quinta — Direitos e Responsabilidades das Partes:
Constituem direitos da CONTRATANTE receber o objeto deste Contrato nas condi¢Bes avengadas,
e da CONTRATADA perceber o valor ajustado na forma e no prazo convencionados.

Clausula Sexta - San¢des Administrativas para o Caso de Inadimplemento Contratual:

Serdo consideradas as seguintes penalidades, sem prejuizo da agdo civil e criminal que couber: a}
em caso de atraso injustificado no cumprimento do objeto, serd aplicada & Contratada multa
moratéria de 0,5% (zero virgula cinco por cento) sobre o valor contratual, exigivel juntamente com
o cumprimento das obrigagdes contratuais, por dia consecutive de atraso em relagdo a data
prevista para a execugdo dos servigos, limitada a 10% (dez por cento) do valor total do Contrato:
b} pela inexecugdo total ou parcial do Contrato, o Contratante podera, garantida a prévia defesa,
aplicar a Contratada as sangdes previstas no Artigo 87, da Lei no. 8.666/93, sendo que em caso de
multa esta corresponderd a 10% (dez por cento) sobre o valor total do Contrato; c) multa de
1%{um por cento} do valor contratual quando por a¢do, omissdo ou negligéncia, a contratada
infringir quaisquer das demais obriga¢des contratuais; d) suspensdo do direito de participar em
licitagBes junto a contratante.

Clausula Sétima — Da Rescisdo:

O presente Contrato podera ser rescindido caso quaisquer dos fatos elencados no artigo 78 e
seguintes da Lei no. 8.666/93. '

PARAGRAFO UNICO — A CONTRATADA reconhece os direitos da CONTRATANTE, em caso de
resciséio administrativa prevista no artigo 77, da Lei 8.666/93.

Clausula Oitava — Legislagdo Aplicavel

O presente instrumento contratual rege-se pelas disposigdes expressas na Lei no. 8.666/93, de 21
de fevereiro de 1993, com as alteracdes subseqgiientes, e pelos preceitos de direito publico,
aplicando-se-lhe supletivamente, os principios da Teoria Geral dos Contratos e as disposigdes de
direito privado. '

Clausula Nona — Transmissdo de Documentos:

A troca eventual de documentos e cartas entre o CONTRATANTE e a CONTRATADA, sera feita
através de protocolo, por correio eletronico ou mediante transmissdo de fac-simile. Nenhuma
outra forma sera considerada como prova de entrega de documentos ou cartas.
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Clausula Décima — Casos Omissos: ,
Os casos omissos serdo resolvidos 3 luz da Lei 8.666/93 e suas alteragtes, e dos principios gerais
de direito. '

Cldusula Décima Primeira — Do Foro:
Fica eleito o foro da Comarca de Marechal Candido Rondon, para dirimir dividas ou guestbes
oriundas do presente Contrato.

E por estarem justas e contratadas, as partes assinam o presente instrumento contratual, por si e
PY seus sucessores, em 2 {duas) vias iguais e rubricadas para os fins e direito, na presenc¢a das
(] testemunhas abaixo.

Prefeitura do Municipio de Pato Bragado —PR., em 06 de margo de 2014. @\093(
O e o
oo o
MUNICIPIO DE PATO BRAG, - CONTRATANTE (ﬁ‘

)@l\f\

IDORA LTDA — EPP - CONTRATADO

HOSPILAB MEDICAL DISTR
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ANEXO | - CONTRATO N.2 030/2014 - AQUISIGAO DE MEDICAMENTOS
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Lote n.2 02

ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit

1 AMILORIDA+FUROSEMIDA4OMG/10MG — Marca Eurofarma COMP 500 RS 1,15
2 AMILORIDA+HCTZ SMG+50MG — Marca E.M.S. COMP 300 RS 0,20
3 AMILORIDA+HCTZ2,5MG+25MG — Marca E.M.S. COMP 300 RS 0,09
Lote n.2 07
ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit

1 CANDESARTANO + HCTZ 16/12,5MG — Marca Astrazeneca COMP 1.000 RS 2,97
2 CANDESARTANQ 16MG — Marca SANDOZ COMP 2.000 RS 1,00
Lote n.2 10
ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit

1 CLOPR. BENAZEPRIL 10 MG - Marca E.M.S. ComMP 500 RS 1,81
2 CLOR. CLONIDINA 0,100MG — Marca Boehringer COMP 2000 RS 0,15
3 CLOR. CLONIDINA 0,150MG — Marca Boehringer COMP 2000 RS 0,18
4 CLOR. DILTIAZEM 120 MG— Marca Boehringer COMP 500 RS 1,60
5 CLOR. DILTIAZEM 30 MG - Marca Germed COMP -700 RS 0,13
6 CLOR. DILTIAZEM 60MG — Marca Germed COMP 700 RS 0,10
7 CLOR. DILTIAZEM 90MG — Marca Boehringer COMP. 800 R$1,23
8 CLOR. POTASSIO 600MG — Marca Novartis comMP 500 RS 0,42
9 CLOR. SOTALOL 120MG — Marca Biosintetica COMP 500 RS 0,60
10 CLORPROPAMIDA 250MG — Marca Sanval comp 1000 RS 0,30
11 CLORTALIDONA 12,5MG — Marca E.M.S. COMP 1000 R$ 0,07
Lote n.2 12
iITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit

1 DIN, ISOSSORBIDA 10MG — Marca Sanval COMP 1.000 R$ 0,16
2 DIN.DE ISOSSORBIDA 5MG SUBLINGUAL — Marca Sanval COMP 200 RS 0,20
Lote n.2 13
ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit

1 ESPIROLACTONA SOMG — Marca Germed COMP. 1.000 RS 0,06
2 ESPIRONOLACTONA 25MG — Marca Germed COMP 7.000 RS 0,13
Lote n.2 16

ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit

1 HIDRALAZINA 25MG — Marca Novartis COMP 2.000 RS 0,22
p HIDRALAZINA 50MG — Marca Novartis COMP 2.000 RS 0,28
Lote n.2 18

ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit

1 INDAPAMIDA SR 1,5 MG — Marca Germed COMP 500 RS 0,26
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Lote n.2 22
ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit
1 METILDOPA 250MG — Marca TKS comMp 4.000 RS 0,18
2 METILDOPA S00MG — Marca TKS COMP 1.000 RS 0,21
Lote n.2 23
iTEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit
1 MON. ISOSSORBIDA 20MG — Marca Biosintetica COmMP 2.000 RS 0,119
2 MON. ISOS50RBIDA 40MG — Marca Biosintetica ComP 300 RS 0,19
; 3 MON.ISOSSORBIDA 50 MG RETARD — Marca Baldacci COMP 300 RS 1,36
’ Lote n.2 26
ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit
RAMIPRIL 10 MG - Marca Medley COMP 500 RS 0,95
2 RAMIPRIL 5 MG - Marca Medley COMP 800 RS 0,55
3 RAMIPRIL/ANLODIPINO 2,5/5 MG - Marca Libbs ) COMP 300 RS 1,10
4 RAMIPRIL/ANLODIPINO 5/5 MG - Marca Libbs COMP 800 RS 1,10
Lote n.2 27
ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit
1 REPAGLINIDA 0,5MG — Marca Germed COMP 500 RS 1,23
2 REPAGLINIDA 1MG — Marca Germed ' COMP 1400 RS 1,41
Lote n.2 28
ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit
1 RIVAROXABAM 20 MG COMP - Marca Bayer COMP 240 RS 6.74
~ Lote n.2 30
ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit
1 SUSC. METOPROLOL 100M'G - Marca Astrazeneca COMP 4000 RS 1,90
2 sUSC. METOPROLOL 50MG - Marca Astrazeneca COMP 4.000 RS 1,10
Lote n.231
ITEM MEDICAMENTOS Qdade V. Unit
1 TART. METOPROLOL 100MG Marca Germed COMP 500 RS 0,18
2 TART.METPROLOL/HCTZ 100/12,5MG - - Marca Astrazeneca cCOMP 1.000 R$ 0,91
Lote n. 35
item Medicamentos Medida Qtde | V. Unitério
1 ACICLOVIR 200MG - Prati : COMP 500 RS 0,10
2 ACICLOVIR 50MG/G CR - Prati . BSG 30 RS 1,45
Lote n. 38
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Itermn Medicamentos Medida Qtde § V. Unitdrio
| 1 AMICACINA 100MG/2ML C/2ML INJETAVEL - Novafarma AMP 50 RS 0,66
| 2 AMICACINA 500MG/2ML C/ZML INJETAVEL - Novafarma AMP 200 R$ 0,70
3 AMINASTONA 75 MG - Baldacci COMP 200 RS$ 0,88
4 AMINOFILINA 100 MG COMPRIMIDO — Hipolabor COMP 5000 RS$ 0,05
5 AMINOFILINA 24MG/ML C/ 10 ML INJ - Farmace AMP 30 RS 1,33
Lote n. 41
item Medicamentos Medida Qtde | V. Unitério
1 BROMETQ DE IPRATROPIO 0,25 MG/ML SOL INAL C/20 ML Prati FRS 10 RS 0,48
‘ 2 BROMIDRATO DE FORMOTEROL SMG/ML SOL INAL. C/20ML — Prati FRS 5 RS 1,73
3 BROMOPRIDA 10 MG COMP — Prati COMP 3.000 RS 0,15
4 BROMOPRIDA 10MG/2ML IV/IM INJ - Novafarma AMP 300 RS 0,39
5 BROMOPRIDA 4MG/ML GTS C/ 20 ML - Mariol FRS 200 RS 0,97
BRONFENIRAMINA (MALEATO}+ CLOR. FENILEFRINA 2+ 2,5MG/ML 20 ML
6 ‘ — Elofar FRS 20 RS 2,91
Lote n. 42
tem Medicamentos Medida Qtde | V. Unitério
1 BUDESONIDA 32 MCG SPRAY C/ 120 DOSES - Marca Biosintetica FRS 20 RS 15,34
2 BUDESONIDA 64 MCG SPRAY C/ 120 DOSES - Marca Biosintetica FRS 10 RS 18,00
3 BUTILBROMETO DE ESCOPALAMINALOMG CPR - Belfar COMP 3.000 R$ 0,12
4 BUTILBROMETO DE ESCOPAMINA+ DIPIRONA C/20 ML - Hipalabor FRS 100 RS 2,42
BUTILBROMETO DE ESCOPAMINA+DIPIRONA SODICAS00MG /ML
5 +AMG/ML IV/IM ~ Farmace AMP 200 RS 0,64
6 butilbrometo de escopolamina 4mg/ml IV/IM - Hipolabor amp 20 RS 0,60
Lote h. 56
ltem Medicamentos Medida Qtde | V. Unitdrio
1 DOMPERIDONA 10 MG COMP - Germed COMP 500 RS 0,09
2 DOMPERIDONA 1MG/ML C/100 ML _- Medley FRS 20 RS 9,00
3 DROPROPIZINA 1,5MG/ML C/120 ML - Hypermarcas FRS 200 RS 2,93
4 DROPROPIZINA 3,0MG/ML C/ 120 ML - Pypermarcas FRS 300 RS 3,03
Lote n. 58
Item Medicamentos Medida Qtde | V. Unitério
1 ESTROGENQS CONJUGADOS NATURAIS 0,625MG— Wyeth COMP 2800 RS 1,11
2 £STRADIOL {AC. NORETISTERONA) 1+0,5 MG — Biolab COMP 2800 RS 0,89
3 ESTRADIOL {AC. NORETISTERONA) 2+1MG — Biolab COMP 120 BS 0,980
4 ESTRIOL CR 50GR + APLIC - Sanval BSN 5 RS 5,83
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Lote n. 64

Itermn Medicamentos Medida Qtde | V. Unitario
1 HEPARINA SODICA + ESTER TROMBOFOB GEL — Abbott BSG 20 RS 8,00
2 HEPARINA SODICA 5000U1/0,25ML SUBCUTANEA - Cristalia AMP 50 RS 6,25
Lote n. 70

Item Medicamentos Medida Qtde | V. Unitério
1 MESILATO DE DOXAZOSINA 4 MG — Sandoz COMP 3.000 RS 0,78
2 MONTELUCASTE DE SODIO 10MG COMP — Bigsintetica COMP 800 RS 1,50
Lote n. 76

Item Medicamentos Medida Qtde | V. Unitério
1 SALBUTAMOL 2 MG/S ML XAROPE FR/120 ML — Prati COMP 100 RS 1,02
2 SECNIDAZOL 1000MG COMP — Prati comp 500 RS 0,39
Lote n. 79

ltem Medicamentos Medida Qtde | V. Unitario
1 TAMSULOSINA 0,4MG COMP — Boehringer COMP 900 RS 1,70
2 TIAMAZOL 10 MG - Biolab CPR 500 RS 0,37
3 TICLOPIDINA 250MG COMP - Biosintetica COMP 100 RS 0,17

(
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