SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE Exercicio: 2021

Numero: 001890
PROCESSO DE PAGAMENTO Data: 15/06/2021
o ) ORGAMENTARIO
#  Crador: 7027 - INOVAMED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA-ME
CPFICNPJ: 12889035000102
Efiderego:
Cidade: _ JEQUIE/BA N
Empenho: 511/ 2021 Liquidagao: 1 Ficha: 1448 Tipo: ORDINARIO
Orgao: 14 - SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - FUNDO Unidade: 1402 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcgéo: 10 - Saude SubFungdo: 305 - Vigilancia Epidemicldgica
Piograma: 0059 - ATENGCAO INTEGRAL A SAUDE COM Fonte de Reclrso: 14 - Transf. de Recursos do SUS
PA: 2999 - ACOES EMERGENCIAS DE COMBATE AQC CORONAVIRUS - COVID 19
" Elémento: ~33903200- MATERIAL, BEM QU SERVIGO PARA DISTRIBUIGAO GRATUITA
Documento Histérico ‘ ’ Vir. Despesa Retengdbes Vir. Liquide
2021 -511 -1 JsC ’ 116,00 0,00 116,00
- _ - , Total: 116,00 0,00 116,00
ORIGEM DOS RECURSOS
Céiita ~  Bahco 3 Reduzido/Nome da Conta Documento - Valor
71584-0 Baiico do Brasil S.A. 7853/ BB - C/C 71584-0 5111 . 116,00
Total: 116,00
Valor 116,00

Pague-se a despesa acima especificada ao(s) favorecido(s).

ISNAIA SOUZA SANTOS

Tesoureiro(a)
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE Exercicio: 202

Empenho: 00051
Nota de Liquidagao Liquidagao: 00120
Parcela:

1
1
1
1

DADOS CREDOR

Credor: 7027 INOVAMED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA-ME
Endereco:
CNPJ/CPF: 12.889.035/0001-02
CLASSIFICAGAOC DA DESPESA
Ficha: 1448
Empenho: ORDINARIO
Crédito: ORCAMENTARIO
Orgao: 14 SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 1402 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.305.005-9.2999 ACOES EMERGENCIAS DE COMBATE AO CORONAVIRUS - COVID 19 7
Elemento: 3.3.90.32.00 MATERIAL, BEM OU SERVICO PARA DISTRIBUICAOC GRATUITA
Fonte: 14 Transf. de Recursos do SUS |
Sub-Elemento: 3289 Qutros Materiais para Distribuigdo Gratuita
Convénio:
DADOS DA LICITACAO
Licitagdo: 4 Processao: 2021142
Modalidade: PREGAO Contrato:
DADOS DA LIQUIDAGCAO
Saldo Anterior: 4.616,00
Valor Liquidado: 116,00 cento e dezesseis reais
Saldo Atual: 4.500,00
Valor Retengdes: 0,00

Liquido a Pagar:

Histérico:

11600/

/

LiIQ. NF 139793:"A=M 658/2021. COVID-19 (FPB) /

Data: 25/05/2021

Face a liquidagido processada, autorizo o pagamento
acima especificado ao favorecido ou ao seu procurador.

Data: 25/05/2021

SECRETARIO

Operador:

FRANKISLANDIA PEREIRA BRITO Pagina: 1de 1
l}f:’ﬂﬂ!d‘e esus
0

t¢ipal oo Lantrale
Transgurancig ’
L "2 rlr 191



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE

' EXERCICIO: 2021
NUMERO: 000511
NOTA EMPENHO DATA: 27/04/2021
DADOS DO CREDOR
Credor: 7027 INOVAMED COMERCIQ BE MEDICAMEN"I’O? LTA-ME
Enderego:
CNPJICPF: $2.889.035/0001-02 Cidade : JEQUIE Estado: BA
CLASSFFiCACAO DAS DEPESAS
Ficha: 1448
Empenho: CRDINARIO
Crédito: ORCAMENTARIO
Orgéo: 14 SECRETARIA MUNICIFAL DA SAUDE - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 1402 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.305.005-9.2999 AGCOES EMERGENCIAS DE COMBATE AO CORONAVIRUS - COVID 19
Elemento: 3.3.90.32.00 MATERIAL, BEM QU SERVICO PARA DISTRIBUICED GRATUITA
Fonte: 14 TRANSF. DE RECURSOS DQ SUS
Sub-Elemento: 003299 OUTROS MATERIAIS PARA DISTRIBUICAC GRATUITA
Convénio: ‘
Cto de Custo:
DADOS DA LICITACAO
Licitag3o: 4 Processo: 2021442
Modalidade: PREGAD Contrato:
ESPECIFICAGAD o
Saldo Anterior: 6.120,23
Valor do Empenho: 4.616,00 {quatro mil seiscentos e dezesseis reais)
Saldo Atual: 1.504,23
Historico PROV. AQUISIGAO DE MEDICAMENTOS & IRELILIOS PARA ATENDER AS NECESSIDADES E DEMANDAS COVID19

(FPB-SC)

A importancia empenhada foi consignada em crédito préprio em:

27/04/2021

27/04/2021

Autorizo o empenho da despesa supra mencichada em:

8

ik
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C Guia Nacional de Recolhimento de Tributos Estaduais - GNRE U;:avmma °f§3’1‘;}§* Receha
Dados do Contribuinte Emitente N° de Contrale
Razao Sacial: CNPJ/CPF/Insc. Est.: 0000002103778535
INOVAMED HOSPITALAR LTDA 12.889.035/0001-02 Data de Yencimento
Enderago: "~ RUA JOAQ CARUSO, 2115 10/05/2021
Municipio: ERECHIM UF: RS N° Documento de Origam
CEP: 99706-250 Telefone: 5421067930
. Dados do Destinatario |Periodo de Referéncia Parcela
GCPF/CNPJInsc., Est.: 05/2021
Municlpio: Valor Principal
Reservado a Fiscalizagao RS 12,76
Caonvénio/Protecolo: Atualizagde Monetaria
Produte: R$ 0,00
Juros
informagdes Complementares: R$ 0,00
432105128689035000102550010001397931199801859 |Muita
R$ 0,00
Total a Racclher
10/05/2021 R$ 12,76

Documento Vilido para pagamento até

\ iSi‘iOiiOl.)I(iD 2 1|2|Tﬁ|('l‘294ﬂ1|1i ]liomﬁoiit""ﬂ ﬂl 10377853500 3
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(RECEBEMOS DE INOVAMED HOSPITALAR LTDA ,' C NF-e
08 PROAUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO  #eo.: 73004241 N° 139793
DATA DE REGEBIMENTO |IDENTIFICAGRO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 13 9783 :
SERIE 1
- . )
uulluuhlull||--b-----------------------u.......||||¢..----|n---.-------------.--.-----------.-...|||l|l||ln-------------------u--'----pnlu||||u.---..-.-------------------------------uu----nu-||-|
A
Identificagio do Emitente -
INOVAMED HOSPITALAR LTDA DANF e
: RUA DR. JOAQ CARUSG - 2115 - DISTRITO INDUSTRIAL | DOCURento Auxiliar da
¥ . - ERECHIM - RS - 89708250 Nota Fiscal Consulta de autenticidade no pertal nacional da NF-g
‘iﬁ’novﬂm'- 0 ENTRADA www.nfe.fazenda.gov.br/portal
P . -
. 1 CHAVE DE ACESSC
: ! - SAiDA 4321 0512 8890 3500 0102 5500 1000 1397 9311 9980 1850
Telefone: 5421067930 N°. 139793
E-mall: novamedEnovamed-rs,com.br SERIE 1 FL 1 0f1
NATUREZA DE OPERAGAQ
VENDA DE MERCADORIA ADQ OU RECEB DE TERC, DEST A NAD CONTRIB
INSCRIGAC ESTADUAL INSC. EST. DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ Protocolo de Autorizagio(Data ¢ Hora)
0380157570 12.886.035/0001-02 143210091636778 10/05/2021 09.46:02
DESTINATARIG/REME TENTE ”
r_NEME/RAzAO BQCIAL CNPJI/CPF DATA DA EMISSAQ
2696 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE 00.436.466/0001-09 10/05/2021
LOGRADQURO NE‘&BRO COMPLEMENTO BAIRRO/DISTRITO DATA DA ENTRADA/SRIDA
RUA LAUDELINO BARRETO SIN CENTRO 10/05/2021
CEP MUNiciPIO Telefone/Fax ur INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE sAlpa
45200-450 JEQUIE (73)3526-8963 BA
FATURA
N+ Venc, Valor
1 04107724 116,00
CALCULO DO IMPOSTO .
BASE DE CALCULO DE ICMS VALCR DO ICM3 BASE DE CALCULO DO ICMS ST, VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAQ VALCR TOQTAL D03 PRODUTQS
118,00 8,12 Q.00 0,00 116,00
VALDR DO FRETE VALOR DO SEGURD VALCR DO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS J VALOR DO IPI ] VALCR TOTAL DA NOTA . /
0,00 0,00 0,00 0,00 2,00 116,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD Ur CNPJ/CPF
TINT MERCURIO CARGAS E ENCOMENDAS EXPRESSAS S/A 0 - Emitente PC 1234 RS 95.591.723/0032-15
LOGRADCURG MUNICIRIO ur INSCRIGAC ESTADUAT,
RUA JOAQ CARUSO , 350 - DISTRITO INDUSTRIAL ERECHIM RS 0390050229 )
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTOQ PESC LIQUIDG
1 1 1,04 1,04
ENDEREGO DE ENTREGA
LOGRADOURG INOMERO COMPLEMENTO BAIRRO [CEP MUNICIPID Iuy
RUA LEONEL RIBEIRD SIN CAMPQO DO AMERICA 45203-088 JEQUIE BA
DADOS DO PRODUTO/SERVIQCS
Céd. DESCRICAD DO PRODUTO/ SERVICO NCM/SH CST | CFOP | UND QTD . UN. V. TOTAL EMC BC. ICMS V. ICMS ALIQ. BC.ICMS [v.ICMS
ICMs sT T
145 |DIAZEPAM 10 MG 2ML AMP (G} (B1) DIAZEPAM (B1) 30040099 [506  |e108  [AM 100 0,58 58,00 0,00 58,00 4,08 7.00 0,00 0,00
CX C/100 AMP FAB! SANTISA GEN (PO )
EAN: 7868404220673 FCl:  F4AODAA3-855B-4AAS-8F51-0DED197DAD0S
FAB: 01/03/2021 VAL: 30/03/2023 LT: 20101821
PRINCIPIQ ATIVO: DIAZEPAM
BASESTUN: 0,000  VALORST: 0,000 REG. MS: 1018800300011 .
145 |DIAZEPAM 10 MG ZML AMP {G) (B1) DIAZEPAM (B1) 30045089 |s00 |e108 [AM 100 0,58 56,00 0,00 58,00 408 7,00 000 0,00
TX CA00 AMP FAB: SANTISA GEN (PO }
EAN: 7868404220873 FCI: FAAODA43-8558-4AAB-8F81.0D8D197DADCE
FAB: 01/03/2021 VAL 30/0322023 LT: 20101821
PRINCIPIQ ATIVO: DIAZEPAM
BASE STUN: 0000 WALOR ST: 0,000 REG. MS: 1018600300011
FIM DOS HRODUTOS 116,00
,......,______
%
ffiff.‘r KITURA MUNICIPAL BE JEQ 18 ] R0
jveats ter recebido o materi | constapie Lagite
gud LE e _AXNS R 2> plescht g N "»\""m““\
Sefite 7 otf 8% ol
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CALCULC DO ISSQN %

VALOR TQTAL DOS SERVIGOS

INSCRIGAO MUNICIBAL

l BASE DE CALCULO DE ISSQN

[ VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES :

/UBSERVACAC. :

DEPOSITQ BANCC DO BRASIL AG 132-5 €C 161027-9-PIX BB:
DISPENSADO DA RETENCAC DE PIS E COFINS GFE.
VALORES TOTAIS DO ICMS INTERESTAD

VALOR EXCLUIDO DA BASE DE CALCULO R$ 8.12

§3-M >

USR. TRANSPORTADOR, favor agendar horario de gntrega”

EXCLUSAD DO ICMS MA BASE DE GALCULO DO BIS E COFINS CONFORME FROC!

VALCR TCTAL DOS TRIBUTOS, CONFORME LEI DA TRANSPARENCIA R§: 23.52 (20.28%)
HCRARIQ DE ENTREGA: 07: 00 AS 13:00 / /LIC_16112 AF _658/2021 PE_4/2021

12,88%,035/0001-02 -~ PIX CAIXA: SEDINEIf INOVAMED-RS,COM.BR
INSTRUCAC NORMATIVA N.° 1234/2012 ~

. 0,00;

05 LAUDOS PCDEM SER TMPRESSOS NO SITE WWW. INGVAMED-RS,COM.BR

A_UF
ESSC/MAND . SEGU N,50008576720204047117 DE 01/04/2020

\/RESER‘VADO A0 FISCO
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~



http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal
mailto:inovamed@inovamed-rs.com.br

(260472007 AUTORIZAGAQ DE FORNECIMENTO DE MATERIAIS

. i i e ” E
Vi WA {, ESTADO DA BAHIA Darer 2710413001
| g #E A PREFEITURA MUNICIPAL DE JEQUIE Termo de Compromisso N 0033/ 2021
i I\ PREGAQO ELETRONICO N°: 0004 / 2071
B T N® da Autorizagdol/Anc: 0655 7 2021
!i AUTORIZACE\O DE FORNECIMENTO DE MATERIAIS 0658 / 2021
! Credor: INDVAMED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA-ME Telefore: T T T
; Enderggo; Bairro:
| CNPJICPF: 12.669.035/0001-02 Cidade:  JEQUIE Estado:  BA
| BANGO: AGENGIA: ciC:
i g E-mail;
Ieﬁ S - - o )
CUnideder | FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE S /
i Proj /At 2359 - AGGES EMERGENCIAS DE COMSATE AD COVID 19 - SAUDE
Efernénto: 33003200 - MATERIAL, BEM QU SERVICO PARA DISTRISUICAD GRATUIA

i

0

H _

!} Fonte de Recurso: 14 - TRANSF. DE RECURSOS DO 5US
i

|

' |Objeto; )
| AQUISICAD DE MEDICAMENTOS E INSUMOS, POR REGISTRO DE PREGOS, PARA ATENDER AS NECEE5IDADES E DEMANDAS DA ATENCEQ BASICA (UNIDADES DE
¢ {SAUDE DA FAMILIA), DA FARMACIA BASICA (UNIDADES BASICAS DE SAUDE), DA SBAUDE MENTAL (CENTRCS DE ATENCAQ PSICOSSTLIAL CAFS I

1

! ITEM CODIGO DESCRICAO DU MATERIAL LDTE  MARCA  OTD. UNID.  PRECO UNITARIC  VALOR TOTAL
S E 92375 FDIAZEPAM 5MG, COMPRIMIDO. TLOTE © SANTISTA ® 75.000 - CMP . 006 T
i i P — 189 % i : s et o e
2 92376 IDIAZEPAM SMG/ML, SOLUCAC INJETAVEL, AMPGLA 2ML. TlOTE § SANTISTA £ 200 . AMP . 0,58 ! 1
i - L. 170 : \

; I, e m e e am Y o e 1

I TQrAgd 4.616,00
: AT o

: iy

i

!

H
i
i

e

| INFORMAGOES ADICIONAIS DA AFN/GS 50 TERMO BE COMPROMISSO 33/2021 ASSINADO EM 08/0472021

:ILOCAL DE ENTREGA:
;loss:

200.217.69.229/allanzalcomprasfregistro_precolrelatoriosfafim_rel_ord_emp_varios.php?ANO_EMPH=20218AFMOS=6528ANC_AFM=2021804...

ity



Pt
-

Comprovante de Entrega

GEDENTE N AGENCWCGDIGD’GEDENTE MOTIVOS DE NAD ENTREGA {PARA USC DA EMPRESA ENTREGADCRA)
|NOVAMED HOSPITALAR LTDA 021 74500384 u Mudou-se [_] Ausente [_] Nao existe no inqicadp
SALADO ' NOSSO NOMERD
FUNDOQ MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE 21/333350-8 L] Recusade [__] Nac procurado L] Falecido
VENCIMENTO N* DG DOCUMENTS VALCR DO DOCUMENTO o h d u E d . f‘ jent o i ( 1 o varso
Bl insuficients utres (anctar n
04/07/2021 139793-1 116,00 | [ Desconhecido ndarego L
Recﬁbi(ﬂmos) o b]oquelh de DaTa ASSINATURA DATA ENTREGACOQR
caracteristica acima '
DESTACAR ABAIXD
l' N 4. 5 H 5%’
TER X | 748-X ] RECIBO DO SACADQ
LOCAL DE PAGAMENTC VENCIMENTO
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DE CREDITO DO SICREDI 04/07/2021
£
™ INOVAMED HOSPITALAR LTDA AUENEINOADIG0 CEDENTE 0217.45.00384
DATA DOCUMENTO NOMERO DOGUMENTO ESP.DOC ACEITE DATA PROCESSAMENTO INOSS0 NUMERQ
10/05/2021 139793-1 DI NAC 10/05/2021 21/333350-8
CARTEIRA ESPECIE MOEDA | QUANTIDADE VALOR =} VALGR DO DOCUMENTO 1 1
1 REAL 6,00
- ) CESCONTC/ADIANTAMENTQ
INSTRUGOES
Apos Vencimento Cobrar Multa de R$ 2,32 -} OUTRAS DEDUGOES
Apos Vencimento Cobrar Juros de RS 0,19 Por Diz de Atraso
+ ) MORAMULTA
CONTATO: +JOUTROS ACRESCIMGS
DUVIDAS PELO FONE: (54) 35224273
Emall.: cobrancas@inoyamed-rs.com.br =1 VALOR GUBRADO
4% FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE 09.436.486/0001-09
RUA LAUDELING BARRETO
CENTRO JEQUIE BA CEP : 45200-450

SACADOR ! CEDENTE

1748-X|

74891.12131 33350.802170 45003.841074 2 86710000011600

LDCAL DE FAGAMENTQ VENCIMENTO
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DE CREDITO DO SICREDI 04/07/2021
SEBENTE INOVAMED HOSPITALAR LTDA AGENOWEODIO CEDENTE 0217.45.00384
DATA DOGUMENTO NOMERS DOCUMENTG ESP. DOC ACEITE DATA PROCESSAMENTO OSSO NOMERD
10/05/2021 - 139793-1 DI NAO 10/05/2021 21/333350-8
CARTEIRA ESPECIE MOEGA | QUANTIDADE VALCR =) VALCR DO DOCUMENTO
1 REAL 116,00
INSTRUGOES -) DESCONTOADIANTAMENTO
Apos Vencimente Cobrar Multa de R$ 2,32 ~} OUTRAS DEDUGOES
Apos Vencimento Cobrar 0,19 Por Dia de Atraso
CONTATO: + }MORAMULTA
+) OUTROS ACRESCIMOS
=) VALOR COBRADO
+ A% EIUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE 00.436.466/0001-09
RUA LAUDELINO BARRETO
CENTRO JEQUIE BA CEP : 45200-450
SACADOR I CEDENTE
Ficha de Compensagéo AUTENTICAGAG MEGANICA

AR AR



10/05/2021 . . Banco do Brasil

Boletos, Convénios e outros

G334101454881516018
10/05/2021 15:09.45

. SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
19/05[3821 - AUTO-ATENDIMENTO - 15.89.45
8132500132

COMPRCVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: INOVAMED CCMERCIO DE MEDI
AGENCIA: 132-5 CONTA: 161.027-9
EFETUADO POR: SEDINEI ROBERTO STI

Convenio GNRE ON LINE SEFAZ BA

Codigo de Barras  85850000000-2  12768294211-8
3es10ee0002-8 10377853568-3

Data do pagamento 18/05/2021

Valor Total 12,76

DOCUMENTO: ©518e9
AUTENTICACAO SISBB:
3.5B9.37D.E20.C04,.F22

Transagio efetuada com sucesso por: JABS2495 SEDINEI ROBERTO STIEVENS.

https://autoatendimento.bb.com br/apf-apj-autoatendimentofindex htmit/template/~2Fpagamentos~2FB867-892 bb
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html%23/template/-2Fpagamentos~2F867-892.bb
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) ]%\9\*‘“"]%( ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
a1), SECRETARIA DA FAZENDA

Lt ‘@hﬁ
% ¥t 5% RECEITA ESTADUAL

I P

Cgrfidéo de Situagéo Fiscal h® 0016758763

Identificag@o do titular da certiddo:
Nome: INOVAMED HOSPL LTDA

Enderego: RUA DOUTOR JOAO CARUSQ, 2115
' INDUSTRIAL, ERECHIM - RS

CNPJ: 12.889.035/0001-02

Certificamos que, aos 04 dias do més de MAIO do ano de 2021, revendo os bancos de dados da Secretaria da FazeI nda, o titular

acima enquadra-se na seguinte situagao:
CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA, NOS TERMOS DO ARTIGO 206 DO CTN -

Descrigdo dos Débitos/Pendéncias:

Possui 2 Debito(s) AUL/DAT:
2 Adm Parcelado

Esta certiddo NAO E VALIDA para comprovar;
a) a quitagdo de tributos devidos mensalmente & declarados na Declaragao Anual de Simples Nacional (PASN) e no

Programa Gerador do Documento de Arrecadagéo do Simples-Nacional (PGDAS-D) pelos contribuintes pptantes pelo

Simples Nacional,
b) em procedimento judicial e exirajudicial de inventario,de arrolamento, de separagao, de divércio e de qlisssolug:éo de

unido estavel, a quitagdo de [TCD, Taxa Judicidria e ITBI, nas hipéteses em que este imposto seja de coympeténcia

estadual (Lei n® 7.608/81).
No caso de doagéo, a Certiddo de Quitagdo do ITCD deve acompanhar a Certidao de Situagéo Fiscal.

Esta certiddo constitui-se em meio de prova de existéncia ou néo, em nome do interessado, de débitos quipendéncias
relacionados na Instrugao Normativa n° 45/88, Titulo 1V, Capitulo Vv, 1.1,

A presente ceftiddo ndo elide o direito de a Fazenda do Estado do Rio Grande do Sul proceder a posteriorgs
verificagBes e vir a cobrar, a qualquer tempo, crédito que seja assim apurado.

Esta certidao é valida até 2/7/2021,
Certidéo expedida gratuitamente e com base na IN/DRP n° 45/98,Titulo 1V, Capitulo V.

Autenticagfo: 0026630445
A autenticidade deste documento devera ser confirmada em https://www.sefaz.rs.gov.br.



https://www.sefaz.rs.gov.br

Estado do Rio Grande do Sul
PREFEITURA MUNICIPAL DE ERECHIM
Secretaria Municipal da Fazenda

CERTTIDAO NEGATIVA DE DEBITO DE TRIBUTOS MUNICIPAIS

Contribuinte.....: INOVAMED HOSPITALAR LTDA

CPF/CNPJ. .o vnn- . 12.889.035/0001-02

Insc. Municipal..: 37417

Endereco.........: RUA DR. JOAO CARUSO, 2115 l
Bairro.ceeeeennnn : INDUSTRIAL

Cidade........... : Erechim

Atividade(s).....:

4644-3/01 Com.atac.de medicam.e drogas de uso humano
4644-3/02 Com.atac.medicamentos e drogas de usc veterinario
4646-0/01 Com.atac.de cosmeticos e prod.de perfumaria
4930-2/02 Transp.rod.carga,exc.prod.per.mud,interm/interes e
4646-0/02 Com.atac.de prod.de higiene pessoal

4645-1/03 Com.atac.de produtos odontologicos

4645-1/02 Com.atac.de proteses e artigos de ortopedia

Certificamos que até a presente data néao ¢constam

inscritos débitos de tributos do contribuinte acima.

Certiddo expedida conforme artigos 205 a 208 do
Tyributdrio Nacional e Decreto Municipal n° 3086, de 20 de m3
2006, e ndo elide o direito de a Fazenda Publica Mur
proceder posteriores diligéncias fiscais e vir a cobz
qualquer tempo créditos gque venham a Ser apurados, inclus

exercicio em curso.

A autenticidade da Certidio pode ser verificada 1
www.pmerechim.rs.gov.bz. -

Certidio emitida gratuitamente e valida até 30/06/:
Qualquer rasura ou emenda invalida este documento.
Identificador : 212889035000102

Emitida as 08:10:13 do dia 01/04/2021.
Cédigo de Autenticidade 316a.1AE®G

?édigo
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http://www.pmerechim.rs.ctov.br

0170402021

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBIUTO'S

FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: INOVAMED HOSPITALAR LTDA :

CNPJ: 12.889.035/0001-02 |

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisguer divida

de

responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, & certificado gue:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB)

com

exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de11966 -

Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determiqa
desconsideragao para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda néo vencidos, @

sua

2. ndo constam inscrices em Divida Ativa da Unigio (DAU) na Procuradoria-Geral da Fpzenda

Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certiddo

negativa.

Esta ceitiddo & vélida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo

todos os orgdos e fundos publicos da administraggo direta a ele vinculados. Refere-se a situgga

para
o do

sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicGes sociais previstas

nas alineas 'a' a 'd" do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacdo desta certiddo esta condicionada & verificagio de sua autenticidade na Internef, nos

enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamenté com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2074.

Emitida as 08:33:58 do dj "D1/04/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 28/09/2021.
Cédigo de controle da certiddo: 8065.75E5.A384.8CCD
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

i


http://rfb.gov.br
http://www.pgfn.gov.br

-

RAL

S5k ECONOMIGA FEDE

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  12.889.035/0001-02

R?zao INOVAMED HOSPITALAR LTDA
Social:

Endereco: R DOUTOR JOAO CARUSO 2115 LOT RUBENS DERKS / INDUSTRIAL /
ERECHIM / RS / 99706-250

A Caixa Econbmica Federal, no uso da atribui¢do que Ihe confere o
Art. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data,
a empresa acima identificada encontra-se em situacdo regular
perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado néo servird de prova contra cobranga de
quaisquer deébitos referentes a contribuicBes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

validade:12/04/2021 a 09/08/2021 /

Certificacdo Nimero: 2021041202281787718722
Informacdo obtida em 03/05/2021 08:52:48

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificagio de autenticidade no site da Caixa:

www.caixa.gov.br



http://www.caixa.gov.br
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS
Noie: INOVAMED HOSPITALAR LTDA (MATRiZ E FILIAIS)

CNPJ: 12.889.035/0001-02

Certidao n®: 11347280/2021

Expedicdo: 01/04/2021,/4s 08:36:42

!
|
|

Validade: 27/00/2021/- 180 (centc ¢ oitenta} dias, contados
de sua expedigéo.
Certifica—-se gue INOVAMED EBEOSPITALAR LTDA (MATRIZ E (F

inscrito(a) no CNPJ sob o n° 12.889.035/0001-02, NAO CONST

Nacional de Devedores Trabalhistas.

Y
[y

da data

"ILIAIS),
do Banco

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidagéo d§
Trabalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho 4

na Resolucdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Sup

Leis do
2011, e
erior do

Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

0s dadocs constantes desta Certiddc sdo de responsabiljidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (deis) dias
anteriores a data da sua expedigdo.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa en relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncilas ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificag¢do de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet {(http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam|¢s dados
necessarios a identificac&o das pessoas naturais e jpridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as oqrigagées
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado ou em

acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concerr

recolhimentos previdenciarios, a honoréarios, a cu
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou de
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Pju

Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia.

CpideT 2 fuLesten: Tmanit-hlius.br

1ente acs

stas, a
orrentes
lico do



http://www.tst.jus.br
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Lo —t

ATA DE REGISTRO DE PREGOS com efeito de TERMO DE COMPROMISSO DE FORNECIMENTO

. PREGAO ELETRONICO - SRP N° 04/2021
PROCESSO LICITATORIO ADMINISTRATIVO N° 042/2024
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 033/2024

Péio presenie instrumento particular, © MUNICIPIO DE JEQUIE - BA, e SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE, pessoas juridicas de direito publico interno, com respectivas sedes: & Praga Duque e Caxias,
s/n, Bairro Jequiezinho - Jequi¢ ~ BA e & Rua Laudelino Barrete s/n, Centro — Jequig — BA, inseritos
respectivamente nos CNFJ'S sob os nimeros: 13.894.878/0061-60 e 09.436.466/0001-09, neste ato
representade por. seu Prefeito, o Sr, Zenildo Brandae Sanlana, braslieiro, casade, portador da Cédula de
Idlen!idade n.° 801960126 - expedida pela SSP/BA, CPF/MF n.® 817.331.035-20 e pela Secretaria
Municipal de Salde, a Sr® Polliana Leandro Oliveira, brasileira, casada, porladora da Céduia de
lentidade n° 09.966.756-80 — expedida pela SSP/BA, inscritc no CPF n® 019.083.695-40, doravante
designados simplesmente CONTRATANTES, e a empresa INOVAMED HOSPITALAR LTDA, CNPJ N°
12.888035/0001-02, Inscrigho Estaduai n.® 039/0157570, com sede na rua Dr. Jodc Caruso, 2115 -
Industrial, Erechim — RS, heste alo répresentado por Vanderlei Stievens, CPF n,® 007.304.360-55, RG
n.? 4083341612 -SJS/RS, doravante éimplesmente dgenominada CONTRATADA, tendo em vista a
homologagéio do Pregao Eletrénico N° 04/2021, resolvem celebrar o presente CONTRATO que sera
regido pelas disposicbes das Leis n® 10.520/02, 8.666/93, alteragdes pousteriores & pelas clausulas e

condigbes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA ~ OBJETO

A(Luisigéo de Medicamentos e Insumos, por Registro de Pregus, para atender as necessidades e
d?mandas da Atengdo Baslca (Unidades de Salde da Familia), da Farmacia Basica {Unidades Basicas
de Saude), da Saude Mental (Centros de Alengdc Psicossocial CAPS |l g CAPS-AD), do Servigo de
Aiendimento Movel de Urgéncia (SAMU), do Centro de Assisténcia e Tratamento Especializado {CATE),
des Pacientes Cronicos cadastrados na Coordenacgdo de Assisténcia Farmacéutica e para realizagio de
T(JSmograﬁa e Ressondncia Magnética do Municipio de Jequig/BA, através da Secrelara Municipaf de
Saulde, por umn pericdo de 12 (doze) meses. |

PARAGRAFO PRIMEIRO — Integram este contrato, independentemente de transcrigdes, a preposta da
Contratada o edital e demais documentos apresentados no Pregdo Eletronico N° 04/2021.

PARAGRAFO SEGUNDO - O ohjeto deste certame serd executado de acordo com s solicitacic feita
pela Administragso.

™.
CLAUSULA SEGUNDA — PRECO E CONDICAQ DE PAGAMENTO ~

Pelo objeto abaixo especificade, 0 CONTRATANTE pagard a CONTRATADA, os seguintes valores:
E_SPECIFICAGAO E QUANTIDADE DO OBJETO A SER ADOUIRIDG {CONFORME TABELA
CONSTANTE DA TR)

O!valor giobal da presente Ata de Registro de Prego é R§ 183.876,80 (Cento e oitenta e trés mil, citocentos ¢

setenta e seis reais ¢ oltenta centavos.) )
/ SEDINEI , Asstnago de toresy
ROBERTO idlqunlmlﬁ{ﬂlﬁ?l

Aroserto

0042 STRVENS00812108070

TTIEVENS004 3 rorocsy
2105070 p.*  1saran.oron

ot
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- MARC A v. [VITotal R$
ite T;F’ Cod Descrigio Quant. | Und. Unit
m ' RS
| 6855 |[BESILATO DE ANLODIFING SMG. Registro M3
44 [lmat O vaaa 004 3 asooon|  cwmp GEOLAB 0,04 1._:.—400,(1(_}“
44 HMat 8226 [BROMETO DE IPRATORID 0,25MG/ML FR 720 FR HIPOLABOR Q.70 504,60
P07 |20ML. Registro MS 1.4343.6162.002-0
CARBONATO DE CALCIO +] VITAMED 0.08 || 2.400.00
6% Mt "3 ICOLECALCIFEROL 1250 MG + 400 wl| 30000  OMP
COMPRIMIDO, Registro MS: [senin
ad I Neeaz [CLONAZERAM 2 MG COMPRIMIDO, Registrol )T GecLAB | | 006 | 18.00000
B2 ML 174" s 1,5420.0175.029-4 30000GH  cmp
coe [CLORIDRATO DE PAROKETINA 20 MG, ZYDUS NIKKHO || 0,24 || 6.760.00
*A0IMaL | s I OMPRIMIOD. Registro MS 1 5651.0005.001-1 24000 CMF
9237 [[DIAZEPAM  5MG, GOMPRIMIDO. Registrg SANTISTA 9.08 | 9.000,00
169iMat | 5" e 0186.0019.010.0 150000 CMP
175 (Mo £ 9237 |DIAZEPAM SMGIML, SOLUGAO INJEVAVEL, N A SANTISTA 0,58 || 248,00
2176 IAMPOLA 2ML. Registro MS1,0186.0030.001-1 , '
L DIPIRONA SODIGA 500 MGML, SOLUGAO i SANTISTA 055 || 2.750.00
181 IMal [I*20lINJETAVEL,  AMPOLA  2ML  Rogistro 50005  AMP
| MS1.0186.0012.002-1
‘ MEMITARTARATO  OE  NOREPINEFRINA HIPOLABDR 7.73 || 2.782.80
8243 [[2MGML, SOLUGAQ INJETAVEL, AMPOLA .
220IMaL 19T IZOM 4 ML USO INTRAVENOSG, Registro MS oL AMP
4.1343.0126.003-2
6356 [METRONIDAZOL  250MG,  COMPRIMIDO, N . PRAT: DONADUZZI || 9,12 | 64860 |
27 MUY ragistra MS- 1.2568,0182.0034 ga00)  CMP _J
NISTATINA CREME VAGINAL 25.000 UIG, GREEN PHARMA | 4,68 || 46.648.00 |
267 Imat |99 TUBO GOM 60 GRAMAS + APLICADOR. 9500 b
JRegstro Mgt 2080122002 B F RSN N
caro(NTRATO DE MICONAZOL 2DMG/G, CREME HIFOLABOR 194 || 255600 |
269 (|Mat ||/ IDERMATOLOGICO,  BISNAGA COM  28G| 2400 o5
Regislro MS: 1,1343.0178.002-8
£375 [PREDNISONA 20 MG, COMPRIMICD, Regisirg SANVAL 0,14 || 21.000.00
290Mat " " ims1.0714.0237.008.7 150000 §  cMP
] 6376 JPREDNISONA 5 MG, COMPRIMIDO. Registro SANVAL 0.07 || 1.680.00
SR o msiioraasropad mog e |
o125 |SIMETICGNA EMULSAO ORAL (GOTAS) 75 PHARMASCIENCE || 1.53 || 45.900.00
314)Mat (| ¥y MGIML EM FRASCO CONTENDO 15 ML, VIAL 30060 e
ORAL. Ragistro M5:1.1717.0032.004-1 B
) 9248 [SULFATQ FERRCSO 40MG. COMPRIMIDG, VITAMED 0.04 ]| 720000
342 Man. 3 )|Registro MS: isenio regisiro 199 180060 CmMp
Valor total: Cento o oitenta e trés mil, oitocentos e setenta e seis reals e oitenta centavos R$ 183.876,80

PAiRAGRAFO PRIMEIRO - N3o havera reajuste de pregcs, porem ocorrendo alteragdo das condigBes
econdmicas fundamentais prevalecentes na assinatura do contrato, serd assegurada a recuperacéo dos
valores cra contratados, Objetivande 2 manutencioe do equilibrio econdmico-financeiro, na conformidada
do|disposto no Art. 85, 11, "d”, da Lei n° 8.666/93 e allerages.

PARAGRAFQ SEGUNDO - Nos pregos ofertades na proposta do Contratado ja estdo inclusos todos os
cu tos e despesas de qualquer natureza, notadamente os relativos a ranspore e outros quaisguer que,
direta oy indiretamente, impliquem ou venham a implicar no fiel cumprimento deste Contrate.

P_AJRAGRAFO TERCEIRO - O faturamenio daverd ser gpresentado pefo Contratado através de Nota
FiscallFatura, em duas vias, com os requisitcs de lei, no local de entrega do material, no prazo
estabelecido no Pregéo Eletrénico N° 04/2021.

PARAGRAFO QUARTO - O pagamento sera efetuado até o 10° dia do més subsequente 8 execugdo d
objeto, no valor correspondente ad quantitativo comprovadamente entregue. A licitante vencedor
apresentara nota fiscal referente as objeto ficitads, a CONTRATANTE. que encaminhard ao Setor de
pagamenio, loda a documentagéo necessaria a0 seu pagaments. g

. Assinada ge farma digha!
SEDINE| ROBEHTQ por SEDINEI ROBER O
STIEVENS: 00442 11 YSTIEVENS G192 15070
i+ -~ Dados; 2021.04.13
05070 L0 asmamosor




s ' 5026
i E ESTADC DA BAHIA ;
g% PREFEITURA MUNICIPAL DE JEQULE
JE@‘&'E‘E‘! SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

PARAGRAFO QUINTO - Havendo erto na fatura ou recusa pela Prefeitura na aceita¢do do material
fofnecido, no tedo ou em parte, a tramitagdo da fatura sera suspensa até que a Contratada tome as
prbvidéncias necessarias & sua correglio, passando a ser considerada, para fins de pagamente a data da
reapresentacéo, devidamente reguiarizada.

SRR,

PARAGRAFOQ SEXTO - Nenhum pagamento isentara a Contratada das respensabilidades contratuais,
nem implicard em aprovagdo definitiva do objeto total ou parcial.

PARAGRAFO SETIMO . As faturas deverdo ser obrigatoriamente acompanhadas das guias de
recolhimento dos encargos sociais devidos (INSS ¢ FGTS), em relagdo ag més anterior ao da emissao

da fatura relativa a execucao do objeto.

PARAGRAFO OITAVO - O pagaments estard condicionado ao cumprimento do estabelecide neste
Centrato.

CLAUSULA TERCEIRA - PRAZQ DE VIGENCIA
Este contrato tem prazo de vigéncia de 12 maeses a partir da sua assinatura.

CLAUSULA QUARTA - DAS CONDICOES DE RECEBIMENTO DO OBJETO

PARAGRAFO PRIMEIRO - A empresa contratada devera entregar o objeto do presente instrumento, no
prlazo de até 20 (vinte) DIAS apos solicitagio do demandante.

PARAGRAFO SEGUNDO - A CONTRATANTE rejsitard, no todo ou em parte, qualquer item em
desacorde com as especificagbes da licitagdo, da proposta da Confratada e as disposicoes deste

Caontrato.

CLALUSULA QUINTA - FISCALIZAGAQ
O | objeto deste contrato sera fiscalizado por Comisse ou servidor especialmente designada peia

CONTRATANTE, conforme o art. 67 da Lei 8.666/93.

Art, €7.A execuclo do contrato deverd ser acomparhada e fiscalizada por  um
representante da Administragdo especialments designado, permitida a cocntratagio de
terceiros pera assisti-lo & subsidid4o de informagdes pertinentes a essa atribuicac.

§ 1° O reprosentanle da Administragdio anotard em registro propric lodas as ocorréncias
relacionadas com a execugfo do contrato, determinando o que for necessérioc a
regutarizacdo das faltas ou defeitos observados.

§ 2° As decisfes e providénclas que ulirapassarem a competéncia do representante
deverdo ser solicitadas a seus superiores em tempo habii para 3 adogdo das medidas
convenientes,

CLAUSULA SEXTA = DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

Alem das obrigagles constantes deste Contrato a CONTRATADA se obriga a:

a) Responder financeiramente, inclusive pele via judicial, por tedos os danos que causar a
CONTRATANTE ou a terceiros, por si, seus empregados ou preposios, quando da execugdo
deste Contrate.

b) Néo transferir a CONTRATANTE guaisquer compromissos assumidos com terceircs. ainds que
vinculados a execugao do presente Contrato.

<

c) Ndo transferir, no todo ou em parte, o objeto do presente Contrato. /

d} Aceitar os acréscimos ou supressfes que se fizeren necessarios no objeio do contrato,

abedecidos aos limites legais.
‘7/ SEDINE]  Astinada a foum
** digital par SEOIMEL

ROBERTO | ROBERYD
STIEVENS:G04 STEvEssessznasore

42105070 7 w3eni-ozer
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Wy otgoL e ool
e) Responder por todos os &nus e obrigagbes concementes as legisiagbes comerciais,
previdencidrias, tributérias e trabalhistas.

CLAUSULA SETIMA — DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

P lRAGRAFO PRIMEIRO - Efetuar o pagamento ajustado, no praze e nas condiges estabelecidas na
Ciausula terceira deste instrumento.

PARAGRAFO SEGUNDO - Desighar pessaas responsavels pelo encaminhamento e fiscalizagio do
objeto adguirido.

PARAGRAFC TERCEIRO - Fornecer atestados de capacidade técnica quando soiicitado, desde que
aiéndidas as cbrigages contratuais.

PARAGRAFO QUARTO - Comunicar & CONTRATADA, tao iogo constate caso de irregularidade,
deg‘eito. vicies ou incorregfies na execugdo do conlrato, para que adote as medidas indispensaveis ao

bon andamento de contrato.
CLAUSULA OITAVA - MULTAS E SANCOES

PARAGRAFQ PRIMEIRO - A inexecugao contratual, inclusive por afraso injustificado na execugio do
contrato, sujeilard o centratedo 4 multa de mora, que sera graduada de acordo com & gravidade da
inf}agéo, obedecidos os seguintes limites méximos: :

10t (dez por cento) sobre o valor do contralo, em caso de descumprimento total da obyrigacao, inclusive
nolde recusa do adjudicatario em firmar o contrate, cu ainda na hipdtese de negar-se a efetuar o reforgo
dalcaugiio, dentro de 10 {dez) dias contados da data de sua convocacgao:

3% (trés décimos per cento) ao dia, até o trigésimo dia de atraso, sobre o valor da parte do objeta ndo
executado,

0.7% (sete décimos por cento) sobre o valor da parte do objeto ndc executado por cada dia subsequente
ao/trigésimo. : ‘

PARAGRAFO SEGUNDO - A multa a que se refere este item ndo impede que a Administraggo rescinda
unitateraimente o contrato e aplique as demais sangBes previstas na lei.

PARAGRAFQ TERCEIRO - As multas previstas neste Hem nac t&m caraler compensaldric e o seu
pal%lamento n&o eximird a contratada da responsabilidade por perdas e danos decorrentes das infraches
cometidas,

P _AGRAFO QUARTO - Pela inexecugdc total ou parcial do contrato serdo aplicadas as sangdes
preyvistas no "caput” desta Clausula, garantida a defesa prévia, no respectivo processo, no prazo de
cini:o diag Uteis, podendo haver cumulagdo das demais sangGes com a multa.

F’AlRAGRAFO QUINTO - Para a aplicagéio das penalidades previstas serdo ievados am conta a natureza
&g gravidade da falta, os prejulzos dela advindos para a Administra¢do Publica e a reincidéncia na

pratica do ato.

PARAGRAFO SEXTO - Poderdo ser aplicadas pela Administracdo Publica as sangdes adminictrativa
preyistas no art. 7° da tef N® 10.520/02, e art. 87 da lej n® B.666/93, P

SEDINE} ; Assinado de r’mm_a
ROBERTG A ndsems o

! . ' STIEVENS:00442 105073
STEVENS:00442 “Hadbe: 20710413

105070 L " se2.0s07
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CLAUSULA NONA- INEXECUGAO E RESCISAO DO CONTRATO

PARAGRAFO PRIMEIRO - Declarada a rescisdo deste Contrato, cam fundamento nos incisos | a X!I do
arﬂ. 78, da Lei n° 8666/93, o Coniratado que faborar em culpa, perderd, em favor da CONTRATANTE, a
garantia de execucdo prestada e seus reforgos, podsndo, ainda, a CONTRATANTE promover o
ressarcimento de perdas e danos por via administrativa ov judicial, através de processo de execugio e
neste Litimo caso o presente Contrato servirg de tlulo executive extrajudicial.

CLAUSULA DECIMA -~ REVISAO DOS PREGOS

PARAGRAFO PRIMEIRO — Os pregos deverdo ser revistos por soiicitagéo expressa da
CONTRATADA/detentora do Registro de Pregos, somente para que seja mantldo o equillbric econdmico —
finknceiro do contrato.

PARAGRAFO SEGUNDO -~ A cada pedido de revisdc de prego deverd a contratada comprovar e
juslificar as ahteragGes havidas na planilha apresentada a gpoca da elaboragdo da proposla.
des!nonsirando analiticamente a variagao dos compenentes dos custos devidamente justificada,

PARAGRAFO TERCEIRO - A critério da Administracdo, podera ser exigido da Contratada lista de pregos
expedida pelos fabricantes, que conterdo obrigatoriamente a data de inicio da sua vigéncia e numeragio
sequencial, para instrucéo de pedidos de revisdo de pregos.

PARAGRAFC QUARTO - Na anglise do pedido de revisao, entre cutros critérios, o orgéo gerenciador
adotara para verificagdo dos precos constantes dos demoenstrativos que acompanhem o pedido, pesquisa
dermercado dentre empresas do reconhecido porte mercantil, produtoras eiou comercializadoras. a ser
redlizada pefa propria ou por instituto de pesquisa, ulilizando-se, também, de indices setorials e outras
adj?tados pelo Governo Federal, devendo a deliberagio, o deferimento ou indeferimento da alteragao
solicitada ser instruida com justificativa da escotha do critéric e memoria dos respectivos célculos, para
detisfo da Administragdo no prazo de 15 (quinze) dias.

PARAGRAFO QUINTO - E vedado & Contratada interrornper os servigos enquanto aguarda o tramite do
processo de revisdo de pregos, estende neste caso, sujeita as san¢des legais.

PARAGRAFO SEXTO - Quando, através de pesquisa ou impugnagido de terceiros, a Administragao
verificar que o valor registrade estd acima dos pre¢os praticados no mercado, convocara &
PROPONENTE, através de correspondéncia oficial, para adeouar os precos registrades aqueles
oficiaimente. reconhecido pelo érgao gerenciador, no praza maximo de 05 (cince) dias Gteis, a partir da
nolificacgo.

PARAGRAFQ SETIMO - Na hipdtese da PROPONENTE nao efetuar a adequagio dos pregos de
me k;cgidc:.. 0-0rgéo gerenciador, a seu critério podera cancelar parcial ou totalmente a Ata de Registro de
Pretos,

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DISPOSIGOES GERAIS

Este Contrato reger-se-4, ainda, pelas seguintes disposigdes gerals:

a} O Contratadp responders por todos os danos que causar a CONTRATANTE ou a terceiros, por s, seus /
empregados ou prepostos, quando da execucdo deste Contrato,

b} A CONTRATANTE nao respondera por guaisquer compromissos assumidos pelo Contratado com
terceiros, ainda que vinculados & execucdo do presente Contrato.

ch C Contratado obriga-se a manter, durante ‘oda a execugdo do Contrsto, em compatibilidade com as
obrigagbes ora assumidas, todas as condigbes de habilitagdo e qualificagao exigidas no Edital.

= ~ Assinado de forma drgiel
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d}|O presente Contrato ndc podera ser objeto de subcontratagio, cessip ou transferéncia, no todo ou em
parte, salvo expressa autorizagdo da Contratante.

e}l Na inlerpretacdo das disposighes deste Contrato e integragBo das omisstes, desde que compativeis
com os preceitos de direito publico. -aplicar-se-a, suplelivamente, os principios da leoria geral dos
contratos e as disposigoes de direito privada.

f) O Contratado respondera por todos os danos decorrentes de paralisagdes na execugdo do objeto deste
colntrato. salvo na ocorréncia de caso fortuito ou forga maior, sem gue haja cuipa do Contratado, apurado
ng forma da legislagdo vigente, quando comunicados 4 CONTRATANTE, no prazo de 48 horas da

acorréncia, ou ordem expressa e escrita da CONTRATANTE.

g)iApds o trigésimo dia de paralisa¢io do objeto nao executado, a CONTRATANTE podera optar por uma
das seguintes allernativas:

= | Promover a rescisdo contratual, com as consequéncias previstas no art, 80, da lei n° B666/93,
respondendo o Contratado com as perdas & danos decorrentes da rescisio;

o | Exigir a2 execugdo do Contrato, sem prejuizo da cobranga de multa correspondente ao periodo total do
atrasg, respeitado o disposto na legislacdo em vigor.

h}{A CONTRATANTE providenciara a publicagdo resurnida deste Contrato e seus aditamentos, no Diario
Oficial do Estado, nc prazo de lei.

Cl‘.AUSULA DECIWA SEGUNDA - DO FORD

Os Contratantes elegem o foro da Cidade de JEQUIE, Estado da Bahia, que prevalecers sobre gualquer
oufiro, por mais privilgdjado que sefa, para glrimir qualsgquer dividas ou questdes oriundas do presente
Contrato.

ZENIEDG/BRANDAO SANTANA
NTRATANTE

l Assfnado de forma digital por

SEDINEI ROBERTQ - SEDINE! ROBERTO

STIEVENS:00442 1 05070 STIEVENS 00442995070
. r Dados: 2021.04.13 15:39:07 -03°00

INGUAMED HOSPITALAR LTDA
CONTRATADA
CNPJ N° 12.889.035/0001-02 Xfeher Agmos de Jesus

erotash Municipal de Controle 4
STEMUNHAS:
oo, Yaraaa 8. adin
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