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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITACAJA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Rua Costa e Silva, s/n, Centro — Itacaja — TO cep: 77.720-000
Fone (063) 3439-1479 E-Mail itacaja@saude.to.gov.br

PROCEDIMENTO ADMINISTRATIVO N°010/2022
DISPENSA DE LICITACAO N°009/2022

TERMO DE CONTRATO DE N°
014/2022, ENTRE O FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE E A
EMPRESA MENEZES & CIA LTDA,
VISANDO A AQUISICAO DE
MATERIAL PERMANENTE COMO
CADEIRAS DE FIBRAS MILA E
PRIME PARA USO NO HOSPITAL
MUNICIPAL NOSSA SENHORA DA
CONCEICAO.

CONTRATANTE: O Fundo Municipal de Saude de Itacaja - TO, pessoa juridica
de direito publico, CNPJ n° 11.372.183/0001-92, com sede na Rua Costa e
Silva s/n°, Centro, Itacajd - TO, por seu Secretario Municipal de Saude
GUSTAVO GUIMARAES PAIVA, brasileiro, casado, funcionario publico,
portador do RG n°® 689-193 SSP-TO e do CPF N° 036.355.181-66, residente
em Avenida Castelo Branco, n® 94, Centro, Itacaja — TO.

CONTRATADA: MENEZES & CIA LTDA, inscrita sob o CNPJ
n°13.700.408/0001-18, com sede na Av Presidente Dutra N° 413 Centro,
ltacajd/TO  CEP:77.720-000, doravante = denominado  simplesmente
CONTRATADA, firmam o presente instrumento, que se regera pela Lei Federal
n.° 8.666/93 e alteracbes posteriores, e atendidas as clausulas e condi¢cbes que
enunciam a seguir:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1- Aquisicdo de material permanente como cadeiras de fibras Mila e Prime
para uso no hospital municipal nossa senhora da conceicao.

A quantidade, preco unitério e outras informacdes constam na tabela abaixo:
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Rua Costa e Silva, s/n, Centro — Itacaja — TO cep: 77.720-000
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Fornecedor: MENEZES & CIA LTDA

CNPJ: 13.700.408/0001-18

Endereco Av Presidente Dutra N° 413 Centro, Itacaja/TO

ITEM

Especificacao

Unid.

Quant.

VI. Unitario

VI. Total

Cadeira de fibra Mila Média para

Unid.

06

R$119,00

R$714,00

uso no Hospital Municipal Nossa
1 |Senhora da Conceicao.

uso no Hospital Municipal Nossa
Senhora da Conceicéo.

VALOR TOTAL

1.2 - Os objetos deverdo ser entregues no Hospital Municipal Nossa Senhora
da Conceigéo.

1.3 - Os produtos objeto deste contrato, deverdo estar dentro das normas
técnicas aplicaveis, ficando, desde ja, estabelecido que s6 serdo aceitos apos
exame técnico efetuado pela comissdo de recebimento da Secretaria
responsavel e por servidor habilitado indicado para tal fim e, caso nao
satisfacam as especificacdes exigidas ou apresentem defeitos e incorrecoes,
nao serdo aceitos, devendo ser retirados e reposto pelo fornecedor no prazo de
48 horas Uteis, contados a partir da notificacao.

CLAUSULA SEGUNDA - DO PRECO E DA FORMA DE PAGAMENTO
2.1 - O presente contrato tem o valor estimado de R$ 2.107,00 (dois mil cento

e sete reais) conforme proposta apresentada, que integra o presente
instrumento e que € de pleno conhecimento das partes.

2.2- O pagamento sera efetuado em parcela unica, até o décimo dia util do més
subsequente ao fornecimento dos materiais e apos liberacdo da Nota Fiscal
pelo setor competente, observados os precos unitarios cotados na proposta.

Cadeira de fibra prime Grande para|Unid. |07 R$199,00 R$1.393,00

R$ 2.107,00
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2.3 - A Nota Fiscal somente seréa liberada quando o cumprimento do contrato

estiver em total conformidade com as especificacdes exigidas pelo Municipio.

2.4 - Na eventualidade de aplicacdo de multas, estas deverao ser liquidadas
simultaneamente com parcela vinculada ao evento cujo descumprimento der
origem a aplicacéo da penalidade.

2.5 - As Notas Fiscais deveréo ser emitidas em moeda corrente do pais, em 03
(trés) vias.

2.6 - O CNPJ da contratada constante da nota fiscal e fatura devera ser o
mesmo da documentacao apresentada na proposta.

2.7 - Nenhum pagamento serd efetuado ao proponente vencedor enquanto
pendente de liquidagcdo quaisquer obrigagbes financeiras que |he foram
impostas, em virtude de penalidade ou inadimpléncia, sem que isso gere direito
ao pleito de reajustamento de pre¢os ou correGao monetaria.

CLAUSULA TERCEIRA - DO CONTRATO E DO PRAZO

3.1 - O contrato regular-se-4, no que concerne a sua alteracdo, inexecucao ou
rescisdo, pelas disposicbes da Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1.993
observadas suas alteracdes posteriores, pelas disposi¢cdes do Edital e pelos
preceitos do direito publico.

3.2 - O contrato podera, com base nos preceitos de direito publico, ser
rescindido pelo MUNICIPIO a todo e qualquer tempo, independentemente de
interpelacdo judicial ou extrajudicial, mediante simples aviso, observadas as
disposicdes legais pertinentes.

3.3 - Fardo parte integrante do contrato as condi¢cdes previstas no Edital e na
proposta apresentada pelo adjudicatario.

3.4 — O contrato tera vigéncia na data da sua assinatura até a entrega do
material no prazo de 60 dias, ou seja, na data de 14/06/2019, podendo ser
prorrogado se presentes 0s requisitos legais e se de acordo com a vontade das
partes.

CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGAQOES
4.1 — DA CONTRATANTE:

4.1.1. Atestar nas notas fiscais/ faturas a efetiva entrega do objeto deste
Contrato;
4.1.2. Aplicar a contratada penalidade, quando for o caso;
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4.1.3. Prestar a Contratada toda e qualquer informacédo, por esta solicitada,

necessaria a perfeita execucédo do Contrato;

4.1.4. Efetuar o pagamento a Contratada no prazo avencado, ap0s a entrega
da Nota Fiscal no setor competente;

4.1.5. Notificar, por escrito, a Contratada da aplicacdo de qualquer sancéo.
4.2 - DA CONTRATADA:

4.2.1. Fornecer o objeto nas especificacdes contidas neste Contrato, de acordo
com a requisicdo, da quantidade e quais os produtos a serem entregues;

4.2.2. Pagar todos os tributos que incidam ou venham a incidir, direta ou
indiretamente, sobre os produtos vendidos;

4.2.3. Manter, durante a execug¢do do contrato, as mesmas condicbes de
habilitacao;

4.2.4. Aceitar, nas mesmas condicdes contratuais, 0s acréscimos ou
supressfes que se fizerem necessarios no quantitativo do objeto deste
contrato, até o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor contratado;

4.2.5. Fornecer o objeto contratado, no preco, prazo e forma estipulados na
proposta;

4.2.6. Fornecer o objeto de boa qualidade, dentro dos padrdes exigidos no
presente termo.

CLAUSULA QUINTA - DAS PENALIDADES
5.1- Os casos de inexecucdo do objeto deste Contrato, erro de execucao,

execucao imperfeita, atraso injustificado e inadimplemento contratual, sujeitara
0 proponente contratado as penalidades previstas no art. 87 da Lei 8.666/93,
das quais se destacam:

a) adverténcia;

b) multa de 0,05% (cinco centésimos por cento) do valor do contrato, por dia de
atraso injustificado na execucédo do mesmo, observado o prazo maximo de 05
(cinco) dias uteis;
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c) multa de 2% (dois por cento) sobre o valor estimado para o contrato, pela

recusa injustificada do adjudicatario em executa-lo;

d) declaracéo de inidoneidade para contratar com a Administracdo Publica, até
que seja.

5.2 - Os valores das multas aplicadas previstas nos sub-itens acima poderéo
ser descontados dos pagamentos devidos pela Administracao.

5.3 - Da aplicacdo das penas definidas nas alineas "a", "d" e "e", do item 5.1,
caberd recurso no prazo de 05 (cinco) dias uteis, contados da intimacao.

5.4 - O recurso ou o pedido de reconsideracdo sera dirigido ao Secretario da
unidade requisitante, que decidird o recurso no prazo de 05 (cinco) dias Uteis e
o pedido de reconsideracédo, no prazo de 10 (dez) dias uteis.

5.5 - A inexecucdo total ou parcial do Contrato ensejara na sua rescisdo, com
as consequéncias contratuais e as previstas em Lei, cujos motivos para a
referida resciséo sao os previstos no art. 78 da Lei 8.666/93.

5.6 — O Municipio podera rescindir o contrato, independentemente de qualquer
procedimento Judicial, observada a Legislagéo vigente, nos seguintes casos:

a) Por infracdo a qualquer de suas clausulas;
b) Pedido de concordata, faléncia ou dissolu¢cdo da Contratada;

c) Em caso de transferéncia, no todo ou em parte, das obrigacbes assumidas
neste contrato, sem prévio e expresso aviso ao Municipio;

d) Por comprovada deficiéncia no atendimento do objeto deste contrato;
e) Mais de 2 (duas) adverténcias.

5.7 — O Municipio poderd, ainda, sem carater de penalidade, declarar
rescindido o contrato por conveniéncia administrativa ou interesse publico,
conforme disposto no artigo 79 da lei 8.666/93 e suas alteracdes.

CLAUSULA SEXTA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA
6.1 - As despesas para pagamento do preco referente ao presente contrato

correrdo por conta da seguinte dotacao:
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Dotacdo orcamentéria: 10.122.2704.2.153-3.3.90.30 (Bloco de Custeio
Gestdo do SUS no Ambito Municipal) ficha 482, Fonte 40.

CLAUSULA SETIMA - DA CESSAO
7.1 - A CONTRATADA somente podera ceder, quer total quer parcialmente,
este contrato, mediante prévia e expressa autorizagdo do Municipio.

CLAUSULA OITAVA - DO FORO
8.1 - Para dirimir quaisquer questdes decorrentes do presente contrato, elegem

as partes o Foro da Comarca de Itacaja/TO, com rendncia expressa a qualquer
outro por mais privilegiado que seja.

E por estarem assim acordados, assinam este contrato os representantes das
partes e as testemunhas abaixo em duas vias de igual teor.

E por estarem assim ajustadas, firmam este instrumento em 02 (duas) vias de
igual teor e forma.

Itacajd/TO, 17 de janeiro de 2022.

GUSTAVO GUIMARAES PAIVA
Secretario Municipal de Saude
CONTRANTE

MENEZES & CIA LTDA

Empresa
CONTRATADA
TESTEMUNHAS
NOME:
CPF:

NOME:
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CPF:
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