MULUNGY

Gabinete do Prefeito COMISSAO DE LICITACAO

CONTRATO N°; 006/2019.04

CONTRATO QUE ENTRE S CELEBRAM, DE UM LADO A
PREFEITURA MUNICIPAL. DE MULUNGU ATRAVES DA
SECRETARIA DE SAUDE, E DO OUTRO A EMPRESA JORGE
RENALDO NOGUEIRA BRAGA - ME PARA O FIM QUE NELE SE
DECLARA, :

O Municfpio do MULUNGU, pessoa juridica de direito piiblico interna, através da Secretaria de Saiide, com sede na Rua
Prof. Milton Faganha Abren - MULUNGU - Ceard, nscrito no CNPJ/MF sob o n° 11.401.584/0001-23, neste ato
representado pelo Ordenadoer de Despesa Marcos Costa Alves, doravante denominado de CONTRATANTE ¢, do outro
lado, a empresa JORGE RENALDO NOGUEIRA BRAGA — ME, com enderego na Rua Senador Joio Cordeiro, n° s/n,
bairro Centro, em Baturité, Estado do Ceard, inserita no CNPJ sob o n° 41.432.675/0001-97, representada por MARIA
ERIVALDA DA SILVA, portador(a) do CPF n° 851.602.963-87, apenas denominada de CONTRATADA, firmam entre g
o presente TERMO DE CONTRATO mediante as clausulas e condicdes a seguir estabelecidas:

CLAUSULA PRIMEIRA - 5O FUNDAMENTO LEGAL
1.1. Processo de Licitacio, na modalidade Pregio Presencial sob o n° 006/2019, em conformidade com a Lei Federal N°
8.666/93 - Lei das Licitactes Puablicas, e/c 0s termos da Lei Federal n® 10.520, de 17/07/2002.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO i ,
2.1. Censtitui objeto da presente OBIETO; AQUISICAO DE MATERIAL GRAFICO, DESTINADOS A SECRETARIA
DE SAUDE DO MUNICIPIO DE MULUNGU - CE — Anexo I do edital e da proposta adjudicada.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR, DO REAJUSTE E DO REEQUILIBRIO ECONOMICO-FINANCEIRO
3.1- O objeto contratual tem o valor de RS 100.000,00 (cem mil reais).

ESF | SMS | MAC | VISA VALOR VALOR |V
GE_M PRODUTO UND 2044 | 2037 | 2049 | 2052 | QTD | MARCA UNIT. TOTAL

ADESIVO DE RS

1 IDENTIFICACAO  PARA M? 10 25 - - 35 GP (8.20 RS 640,15
CARROS DA SMS ’
APOSTILA

| ENCADERNADA COM 150 RS

2 FOLHAS (IMPRESSAG | UND 100 - 20 20 140 GP 9.09 RS  1.272,60
PRETA)
AUTORIZACAOD DE
INTERNAMENTO
HOSPITALAR - ATTL | BLOCO RS

3 FORMATO 21 X 315CM, 1 | /100 ) ) 15 ) 13 GP 6,49 RS
X 0 COR PAPEL 75 G, 100
K 1VIA A4
BANNERS M2, COLORIDO,
EM LONA, ACABAMENTO , . RS X

4 M ILHOLS, M 30 10 10 10 80 GP 19,09 RY  1.527,20
PERSONALIZADO
BLOCO DE ATESTADO,
AX0 CORES 100X1 VIA, 15 | BLOCO R§

> IX 20 eM 1 X 0 cor | cri0e | 100 | - 20 - 20 GP 319 | RS 38280
PAPEL 75 G
BLOCO DE TERMO DE
DECLARACAO DE
ACEITH QU NAO | BLOCO ; R$

6 (GHSTANTE) DO TESTE | /100 | !0 ) i i 10 GP 4,00 R$
DEHIV, 21 X315 CM, 1 X
0 CORPAPEL 75 G
BLOCO DE TERMO DE
DECLARACAQ DE | . )

7 T ACEITE OU NAO DO B&f;gg’ 30 ] ] ] 20 GP 4Ro$o RS 120,00
TESTE DE HIV, 21 X 31 5 :

L CM, 1 X 0 COR PAPEL 75 G J
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GOVERNQ MUNICIPAL DE

VIUL UNGU

Gabinete do Prefeito COMISSAO DE LICITACAG

BLOCO  FICHA DR

REGISTRO DE
ATIVIDADES  DIARIA - | BLOCO 01 _ ) . 04 ap RS
ACS, FORMATO 21 X 315 | ¢/ 100 4,00
CM, 1 X 0 COR PAPEL 75
G, 100 X 1 VIA

BOLETIM DE
ATENDIMENTO AO
PACIENTE EXTERNO, | BLOCO RS
0 FORMATO 15 X 21, 1 X 0| /100 . B 1000 ) 1.000 GP 3,50
COR PAPEL 75 G, 100 X 1
VIA

BOLETIM DE ATIVIDADE
EDUCATIVA

10 ODONTOLOGICA, 21 X 31
5CM, 1 X 0 COR PAPEL 75
G, 100 X 1 VIA o
BOLETIM DE PRODUCAQ
DIARIA : DE
ATENDIMENTO

11 ODONTOLOGIOO,
FORMATO 21 X 31 5CM, 1
X 0 COR PAPEL 75 (3, 100
X1VIA

BOLETIM  DIARIO DR
PRODUGCAO DO AGENTE
COMUNITARIO DE | BLOCO || i i ) 150 cp RS
SAUDE, FORMATO 21 X | ¢/ 100 3.39
315CM, 1 X 0 COR PAPEL
75G, 100 X 1 VIA ]
BOLETIM DIARIO DE
PRODUCAO Do
PROGRAMA DE SAUDE | BLOCO RS
P I ba kaMILIA, FORMATO | cr1g0 | 130 | - - - 150 ap 3,50
21X 315CM, 1 X0 COR
PAPEL 75 G, L0G X 1 VIA
BOLETIM DE CAMPO E
LABORATORIAL |3}9)
INDICE AMOSTRAL {LIA)- | BLOCO RS
FORMATO 21X 315CM, 11 ¢/100 4,00
X 1 COR PAPEL 75 G 100
X1VIA

BOLETIM DIARIO DO
GUARDA- FORMATO 21 X | BLOCO

315CM, 1 X 1 CORPAPEL | /100 B B ) 13
756G, 100X 1 VIA
BOLETIM DIARIC DR

PRODUCAO DO CAPS .
FORMATO 21 X315 CM, 1 | BLOCO
X 0 COR PAPEL 75 G, 100 | /100
X 2 VIAS. PFRENTE E
VERSO '
BOLETIM DIARIQ . DE
PRODUCAOQ
INDIVIDUALZADO ~ BPA .
17 | - I, FORMATO 21 X 31 5 %%(? - - 10 -
CM, 1 X 0 COR PAPEL 75

G, 100 X 2 VIAS. FRENTE
E VERSO

CADASTRO PARA.
DISPENSACAQ DE
18 MEDICACAO
PSICOTROPICA - 21 X 315
CM. I X 1 COR PAPEL 75

1
v
Mg s

R§  3.500,00

BLOCO R%

</ 100 10 - - Co- 10 ar 4960 R§ 44,00

BLOCO | ] ) ) 50 ap RS

¢/ 100 4.00 R§ 200,00

12 R$ 538,50

RE 538,50

R$ 40,00

RS

15 4,00

R§ 60,00

R$

30 Gp 4,00

R$ 120,00

BLOCO
C/ 100
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GOVERANG MUNICIPAL BE

Gubinete do Prefeito COMISSAO DE LICITACAO
G, 100X 1 VIA
CANECA  SUBLIMATICA RS

19 | EM PORCELANA | UND ! 100 30 - - 130 Gp 5,00 R$  1.850,00
PERSONALIZADOS :
CAPAS DE PROCESSO, s

20 | TAM  (4X320M) PAPEL | UND -1 10.000 - - 110,000 GP 045 R$  4.500,00
115G DOBRADAS :
CARIMBO ARBA UTIL 38 . RS
X 14 MM AUTOMATICO UND 7 ! 2 - 10 GP 6,00 | B8 160,00
CARIMBO AREA (ITIL 47 ] RS

2 |y 18 MM AUTOMATICO UND 7 1 2 - 10 GP 1800 RS 180,00
CARIMBO AREA TTIL 60 . RS
X 40 MM AUTOMATICO UND N 7 ! 2 i 10 GP 18,00 | X8 180,00
CADERNETA DA
GESTANTE, FORMATO 16 . RS

I 23CM, 30 FOLHAS, Capa | UND | 300 . - - 300 GP 4.50 RS 1.350,00

‘ EMPAPEL 75G
CARTAQ DL
ACOMPANHAMENTO DE
HIPERTENSO E RS

3 DIABETICO, FORMATO 21 | UND | 800 0,50 RS 400,00

X 31 CM, 2 DOBRAS 1 X 1
CORES PAPEL, 180 G

CARTAO DE MARCACAO
DE CONSULTAS,
FORMATO 21 X 31 CM, 1| UND -
X 1 CORBS PAPEL, 180 G,

26

PAPEL 40 XG. ]

CARTAD DE

ACOMPANHAMENTC DE
PLANEJAMENTO
27 FAMILIAR, FORMATO 21| UND | 400
X 31 CM, 2 DOBRAS 1 X 1
_CORES PAPEL, 180 G
CARTAD Do
PRONTUARIO - CAPS,
FORMATO 10 X 15 CM, 1
X 1 COR, PAPEL 180 G
CADERNETA DE SAUDE
DA CRIANGA ~ MENINO,
29 | FORMATO 16 X 23CM, 50 | UND 150
FOLHAS, CAPA EM PAPEL
753G
CADERNETA DE SAUDE
DA CRIANGCA- MENINA,
30 | FORMATO 16 X 23CM, 50 | UND 150

28 UND -

FOLHAS, CAPA EM PAPEL
75G
CAMPANHA DE
VACINACAO
ANTIRRABICA
31 | CANINO/FELINO B BC’;?%) -
FORMATO 21 X 31 5 CM, 1
X1 COR PAPEL 75 G, 100

X1VIA
CARTAO DE VACINACAO
— ADULTO 24 x 7 CM -

12 DOBRAS 1 X 1, CORES | UNID | 1000
PAPEL. 180G — FRENT: E
VERSO
CARTAOD _ESPELHO DE

3 VACINACAO — MENINA, UNDD | 500

FORMATO 21 X 31 OM, 2

DOBRAS 1 X 1 CORES

Comissdo Permanente de Lici acdo do Municipio de Mulungu Ceard — Rua Cel, Justino Café, 136 -- Centro
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GOVERNQ MUNICIPAL DE

MULUNGY

Gabinete do Prefeito

VERSO. .
CARTAO ESPELHO DE
VACINACAD ~ MEBNINO,
FORMATO 21 X 31 CM, 2
DOBRAS 1 X 1 CORES
PAPEL, 180 G FRENTE E
VERSO.

CARTAQ DE CONTROLE
DE MEDICAMENTOS,
FORMATO A 4, 1 X 1
CORES PAPEL, 60 K¢3
CARTAO DE VACINA DE
ATENDIMENTO
ANTIRRABICO HUMANO
CONTROLE, FORMATC 21

34

36

PAPEL, 180 G FRENTE E

UNID

UND

X31CM, 2 DORRAS 4 X 4
CORES PAPEL 180 G
CARTAO DE MARCACAQ
DE  CONSULTA- CAPS,
FORMATO 10 X 15 CM, |
X1 CORPAPEL, G0 KG |
CARTAO Do
PRONTUARIO -
INTERNAMENTO
HOSPITALAR, FORMATO
X153CM 1 X1 COR
PAPEL 180 G, o
CARTAQ OPERACIONAL
ETIQUETA, PARA
REMESSA DE ESPECIMES
-FORMATO 3 X 9 OM, | X
0 CORPAPEL 75 G, 100 X 1
VIA

CARTAZ A0 PAPEL 75(y
ME
CARTAZ
MZ
CARTAZ A2 PAPEL 750G/
MZ

CARTAZ A3 PAPEL 775G/
M2

CARTAZ A4 PAPEL 73¢y/
M2 '

CERAMICA
SUBLIMATICA 10 CM X 10
CM PERSONALIZADOS
CERAMICA
SUBLIMATICA 10 CM X 15
| CM PERSONALIZADOS

37

38

39

40
i Al PAPEL 730y
42
43

44

45 .

46

UND

BLOCO
C/ 100

UND

UND

UND

CERAMICA
SUBLIMATICA 10 CM X 20
CM PERSONALIZADCS
CENSO ANIMAL-
FORMATO 21 X 31 5 CM, 1
X 1 COR PAPEL 75 G, 100
X 1VIA

CHAVEIRO EM ACRILICO
4,7%3,8CM,
PERSONALIZADO
COLETA DE EXAMES DE
AMOSTRAS DE ANIMAIS

47

48

49

30

BLOCO

PARA DIAGNOSTICO
LAB. PESTIS

Y

T e

C/ 100

UND

LUIND

COMISSAO DE LICITACX0
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RS

RS

R3

RS

RS

R$

RS

250,00

650,00

192,00

300,60

42,00

96,00

1.10 RS 66,00
RS§
10,09 Rf  1.009.00

1.009,00

R$ 110900




VERNO MUNICIPAL DE

MULUNGY

Gabinete do Prefeito

51

52

53

54

55

56

57

58

39

60

61

62

63

64

CM PERSONALIZADO
DIARIO DE DOENCAS DE
CHAGAS (PESQUISA [

FORMATOQ 21 X 315 CM, 1
X 1 COR PAPEL 75 (3, 100
X1VIA

CONSOLIDADO PARCIAL
DO TRABALHOQ DOS
AGENTES (LIA) -
SUPERVISOR - FORMATO
21 X315CM, 1 X 1 COR
PAPEL, 75 G, 100 X 1 VIA
CONVITE PAPEL COUCHE
60 KG COLORIDG TAM. 10
X 15CM ]
CONVITE PAPEL COUCHE
50 KG COLORIDO TAM. 15
X 21 CM
CONVITE PAPEHL
PEROLADOS 50  KG
COLORIDO TAM. 10 X 15
CM
CONVITE PAPFI,
PHROLADOS 60  XG
COLORIDO TAM. 15 X 21
CM
CONVITE PAPEL
TEXTURA 60 KG
COLORIDO TAM. 10 X 15
| CM .

CONVITE PAPEL
TEXTURA 60 KG
COLORIDO TAM. 15 X 21
CM

COPOS LONG  DRINKS
PERSONALIZADOS
CRACHAS EM PVC, COM
CORDAO - TAM. 8,5 X 85

BORRIFACAD) - | BLOCO
FORMATO 21 X 315CM. 1 | ¢/ 100
X 1 COR PAPEL 75 G, 100
o X 1ViA

ENCERRAMENTO

SEMANAL DA
CAMPANHA DE CHAGAS | BLOCO
-FORMATO 21 X 315 CM, | ¢¥ 100

P X 1 COR PAPEL 75 ¢3, 100
X 1VIA

ENVELOPE DE
PRONTUARIO FAMILIAR
COM ABAS, FORMATO 35
X 55 CM ABERTO COM
CORTE E VINCO 4 X 0
COR PAPEL FICHA QURO
240G
ESCALA DE SERVICO,
FORMATO 21 X 31, § CM,
1 X0 COR PAPEL 75 G, 100
X 1VIA
ETIQUETA PARA
REMESSA DE LARVAS -
FORMATO S X 9 CM. 1 X 0
COR PAPEL 75 G, 100 X 1

VIA

Comissdo Permanente

CI Citas marliinars roonv hr

BLOCO

BLOCO
C/ 100

BLOCO

C/ 100

UND

UND

UND

UND

UND

C/ 100

100

100

160

100

oG

100

20

citacao do Municipic de Mulungu Ceard — Rua Cel. Justino Café, 136 —
%=/ CEP: 62764-000 - @fone: 3328. 1130 -

10

50 :: 150 GP 01?55’:1_ R$ 88,50
30 - - 150 GP ()},{59 RS 103,50
50 - - 150 GP 01,{93:9 RS 148,50

I — ]
30 - RS 148,50
50 —i_ O,E;Q RS 133,50
50 -

ap 4,00
RS
3
al 4,00
. R$
aP 2,09

T SRR

B E-mail: Iicitacao@mulungu.ce.gov.br
MDY N7 81N T20/0001.7G

1.100,00

RS 120,00 |1
R$ 80,00
R$ 627,00

RS

120,00




GOVERNO MUNICIPAL BE

IWLUNGY

Gubinete do Prefeito

65

66

67

68

69

ETIQUETA DE CONTROLE
E  QUARTEIRAO -
FORMATO 5X 6 CM, 1 X 0
COR PAPEL 75 G, 100 X 1
VIA

=
FICHA DE ATENCAO AO

ADOLESCENTE,
FORMATO 21 X 315 CM, 1
X 0 COR PAPEL 75 G, 100

X1VIA

FICHA DE
ACOLHIMENTO-
FORMATO A 4, 100 X 1, 5
CM, 1 X 0 COR BRANCA,
PAPEL A4, 100 X 3 VIA
FRENTE E VERS() ]
FICHA DE CONSULTA A
PUERPERA - FORMATO 21
X315¢M, 1 X0 COR

PAPEL 75 G, 100X 1 VIA

FICHA DE CONTROLER
DAS VISITAS
DOMICILIARES E
AUTORIZACAO 310]
RECONHECIMENTO
GEOGRAFICO -
FORMATO 21 X 31, 5 CM,
1 X 1 CORPAPEL 75 G, 100
X1 VIA

70

71

72

FICHA DE
ENCAMINHAMENTO
PARA FISIOTERAPIA -
FORMATO A 4, 21 X 11 5§
CM, | X | COR PAPEL 75
G, 100 X 1 VIA

FICHA DE
ENCAMINHAMENTO
PARA  AMOSTRAS DE
COLINESTERASE-
FORMATO 21 X 31 5 CM, 1
X t COR PAPEL 75 G. 100
X 1VIa

FICIIA DE EXAME DL
LABORATORIO PARA
ANTIGENO DE
MONTENEGRO,
FORMATO A 4, 21 X 31 5
CM, 1 X 1 COR PAPEL 75
G, 100X 1 VIA

73

FICHA  DE  EXAME
HELMINTOLOGICO  DE
FEZES (METODO DE
KATO) - FORMATO 10 X
25 CM, Ad.

BLOCO
C/ 100

BLOCO
C/ 100

COMISSAO DE LICITACAO

BLOCO
C/100

BLOCO
C/ 100

BLOCO
C/ 100

RLOCO
C/ 100

BLOCO
C/ 100

BLOCO
C/ 100

BLOCO
C/ 100

74

FICHA DE MOVIMENTO
MENSAL DE
IMUNOBIOLOGICO -
FORMATO A 4, 100 X 1,5
CM, 1 X 0 COR BRANCA,
PAPEL A4, 100 X | VIA
(FRENTE [ VERSO)

75

L

FICHA DE NOTIFICACAD

SINAN  ATENDIMENTO
ANTIRRABICO HUMANO

emaRn e
Comissdo Permane
#=7 CEP: 62764-000 - (Dfane: 3328, 1130

3 Cirar manibinan ra agru hr

20

15

15

15

s

de mtagao do Mu'icipio de Mulungu Ceard — Ry

15

20

s
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R§
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Gp

e E

a Cef. Justino Caf

- BE-mail: licitacao@mulungu.ce.gov.br
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4, 136 — Centro

R$

RS

4,00 R§

RS .
4,00 RS 60,00 i
i
RS
£.00 RS 80.00

__“\‘ ,;

RS
4,00

RS

RS

400 | RS

RS

RS

80,00

160,00

120,00

60,00

50,00

120,00

20,00



GOVERNO MUNICIPAL DE

MuLUNGY

Gabinete do Prefeito

76

7

78

79

80

[ DA A T
-FORMATO A 4, 100 X 1,5

{FRENTE E VERSO)

CM, 1 X 0 COR BRANCA,
PAPEL A4, 100 X 1 VIA

FICHA DE NOTIFICACAD
SINAN DE DENGUE, ZIKA
E  CHYKUNGUNIA, -
FORMATO A 4, 100 X 1, 5
CM, 1 X 0 COR BRANCA,
PAPEL A4, 100 X | via
FRENTE E VERSO

FICHA DE NOTIFICACAQ
SINAN DOENCAS
EXANTEMATICAS -
FORMATO A 4, 100 X 1, 5
CM, 1 X 0 COR BRANCA,

COMISSAO DE LICITACAO

PAPEL A4, 100 X 1 VIA
(FRENTEE VERSC) |
FICHA DE NOTIFICACAQ
SINAN  LEISHMANUICSE
TEGUMENTAR
AMERICANA- FORMATO
A4 100X 1,5CM 1X0
COR BRANCA, PAPEL A4,
[00 X | VIA (FRENTE E
VERSO

FICHA DE PRONTUARIO,
FORMATO 21 X 31 5 CM, |
X 1 COR PAPEL 75 G, 100
X1VIA

FICHA DE REFERENCIA,
FORMATO 2 1X 31, 5CM, 1
X0 COR PAPEL 750, 100
X3 VIA

81

82

]

83

84

8

wn

FICIHA DE VISITA
DOMICILIAR CAPS,
FORMATO 21 X 31 5 CM, |
X 1 COR PAPEL 75 G, 100
X1VIA

FICHA DE VISITA
DOMICILIAR ENDEMIAS,
FORMATO 21 X315CM, 1
X 1 COR PAPEL 75 G, 100
X 1 VIA - FRENIE E
AVERSO,

FICHA DQ PROGRAMA
DE  CONTROLE DE
LEISHIMANIOSE
VISCERAL CANINA-
INQUERITO CANIND,
FORMATO A 4, 21 X 31 5
CM, 1 X 1 COR PAPEL 75
G, 100 X 1VIA

FICHA E-SUS -
CADASTRO DOMICILIAR,
FORMATO 21 X 315 CM, |
X 1 COR PAPEL 735 G, 100
X1VIA

FICHA E-SUS -
VACINACAQ, FORMATO
2WX315CM, 1 X! COR
PAPEL 75 G, 100 X 1 Via
FICHA B-SUS -
CADASTRO INDIVIDUAJ.

o R 5
Comissdo Permanente de |,

BLOCO
C/ 100

BLOCO
C/ 100

BLOCO
C/ 100

A B

BLOCO
&7 100

BLOCO
C/ 100

BLOCO
C/ 100

I

NEn

BLOCO

c/roo | 190

BLOCO

crioo | A0

BLOCO
G T

¢ao do

unicipio de Mulungu Ceara — R
#=7 CEP: 62764-000 - (Dfone: 3323, 1130

H cita: maliinon ra ams hr _

R RS Ry
ua Cel. Justino Café, 136 - Centro

- BhE-mail: iicitacao@mulungu.ce.gov.br
CNRE O Q1A 7TIn/nnnt_7a

. RS :
2 ] 5 GP so0 | RS 20,00 ;
. RS
; . 50 ap soo | RS 20000
500 | - | 2000 { qp sRefo RS 16.000,00
RS
- M)
10 10 Gl sao | RS 45,00
RS
- 130 | 130 Gp soo | RS 52000
- 10 10 ap RS ) py 40,00
4,00 : ’
RS
. . 150 Gp to0 | RS 60000
- - 50 Gp RS R$ 200,00
4,00 ’
RS
D




GOVERNO MUNICIPAL DE

MULYNGY

Gabinete do Prefeito COMISSAO DE LICITACAO

[ FORMATO 21 X 31 5 UM, 1 1
X 1 COR PAPEL 75 G, 100
X 1 VIA
FICHA E-SUS - FICHA
COMPLEMENTAR, -
87 | FORMATO 21 X 31 5 CM, [ Bé?g(? 5 ; . . 5 ap 4Rr;Bo
X 1 COR PAPEL 75 G, 100 =
X1 VIA
FICHA E-SUS - FICHA DE
ATENDIMENTO .
88 | INDIVIDUAL, FORMATO BCL/%(? 50 } . ; 50 Gp 4%530
20X 315 CM 1 X | COR | |
PAPEL 75 G. 100 X | VIA
FICHA E-SUS - FICHA DE
ATENDIMENTO
ODONTOLOGICO BLOCO | ) . . 95 ap RS
INDIVIDUAL, FORMATO | ¢/ 100 4,00
21X 315 CM, 1 X 1 COR
PAPEL 75 G, 100 X 1 VIA
FICHA E-SUS - FICHA DE
ATIVIDADE  COLETIVA,
90 | FORMATO 21X 315 CM. 1
X 1 COR PAPEL 75 G. 100
X 1 VIA
FICHA B-SUS - FICHA DE
PROCEDIMENTOS, . .
91 | FORMATO 21 X 315 CM. 1 Béolf;(? 00 | - ; - 200 GP 4[’“{;30
X 1 COR PAPEL 75 G, 100 ’
X 1 VIA '
FICHA B-SUS - FICHA DF,
VISITA  DOMICILIAR, .
92 | FORMATO 21X 315 CM. 1 BCL/%[? 150 | - - . 150 Gp 4R($e
X 1 COR PAPEL 75 G. 100 ;
X 1VIA
FICHA  GINECOLOGICA
(FICHA B), FORMATO 21 | BLOCO RS
X 315CM I X1 Cor| /100 | 390 - - - 50 Gp 4.0
PAPEL 75 G. 100 X 1 VIA
FICHA 1TINERARIO DE
TRABALHO DO AGENTE - .
94 | FORMATO 21 X 315 CM, 1 Bg;%é) ] . ] 20 20 Gp 5R5$9
X 1 COR PAPEL 75 G, 100 ;
X1 VIA, A4
FICHA ITINERARIO DE
TRABALHO - FORMATO ,
95 | 21X 315CM 1 X1 COR Bé}?g{? ; - ; 20 20 ap 51{55’9
PAPEL 75 G, 100 X 1 VIA, ;
Ad
FICTTA PERTNATAL
AMBULATORIO,
96 | FORMATO A 4,2 X 1. COR
PAPEL 75 G, 100 X | VIA
FRENTE E VERSO
FICHA  SISVAN -
CADASTRO INDIVIDUAL, _
97 | FORMATO 21 X 31 5 CM, 1 BCI;?S(? 80 | - ; ; 80 Gp 6R5$9
X 0 COR PAPEL 75 G, 100 .
X 1VIA
FICHA SISVAN . MAPA
DE ACOMPANHAMENTO
NUTRICIONAL, BLOCO | ] ] ] ” p RS
FORMATO 21X 315CM, 1| ¢ 100 5,59
X 0 COR PAPEL 75 6. 100 _
X 1 VIA ]

RS 20,00

RS 200,00

89 RS 100,00

BLOCO 100 } ) ) 100 GP RE

C/ 100 200 | B¥ 400,00

R§ 800,00

RS 600,00

93 R$ 204,50

R§ 111,80

RS 111,80

BLOCO RS
/100 30 - - - 30 GpP 556 RS 167,70

RS 527,20

98 R$ 44720

S—— s "
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99 | FOLDER TAMANHC A3 | UND | 2500 - - 500 | 3.000 ar OI?; R$ 252000
100 | FOLDER TAMANHO Ad UND | 2500 - - 500 | 3.000 Gr 0R59 R$  1.470,00
FOLHA DE PONTO - ‘
FORMATO 21 X 315 CM, | | BLOCO RS
100 1 %\ COR PAPEL 75 G, 100 | ¢/ 100 | - - - ! 7 GP 50 | RS 46,13
X 1VIA
FOLHA DE EVOLUCAO,
FORMATO 21 X 315 CM, 1 | BLOCO . RS
192 %0 COR PAPEL 75 G. 100 | 7100 | 400 | - 2000 - 600 GP 450 | R¥ 270000
X1 V1A
FOLHA DE SUMARIQ DE
INTERNAMENTO,
103 | FORMATO 15 X21 CM. 1 X Bchocoo . ] 10 . 10 Gp 6R5$9 RS 65,90
0 COR PAPEL 75G, 100 X | :
VIA
FORMULARIQ PARA
TROCA DE PLANTAQ, . ‘
104 | FORMATO 21 X31, 5CM, 1 Bcﬁ?gg) - - 3 . 5 Gp 6R5$9 RS 32,95
X 0 CORPAPEL 75C, 100 X
1 VIA
GAL — PROTOCOLS DE
INVESTIGACAO ANIMAL
VERTEBRADOS- BLOCO RS
195 RORMATO 21 X315 CM1 | 7100 | - - - 8 8 GP 650 | RS 3272
X 1 COR PAPEL 75 G, 100 '
X 1VIA
GARRAFA SUBLIMATICA RS . .
106 PERSONALIZADA 240 v, | UND 100 - 75 15 190 GP 3.5 R$ 682,[04
IMPRESSAO Al RS \
107 | COLORIDA PAPEL ! UND 100 . - - 100 GP 109 RS 109,00
ADESIVO :
IMPRESSAD Ad RS
108 | COLORIDA PAPEL, | UND 106 - - - 100 Gp {15 RS 115,00
ADESIVO ’
IMPRESSAQ  COLORIDA N RS$
09 % (PAPEL 75G/M) UND 100 - - - 160 Gl 129 RS 129,00
_ IMPRESSAO  COLDRIDA . R$
o | (PAPEL COUCHE) UND 100 - - - 100 GP 1.89 R$ 189,00
IMPRESSAOQ  COLORIDA RS
N W (PAPEL 75G/M2) UND 100 - - - 100 GP 0.10 RS 19,00
IMPRESSAO  COLORIDA R$
|y (PAPEL COUCHE,) UND 100 - - - 100 GP 0.36 RS 39,00
IMPRESSAO RS
113 | FOTOGRAFICA (10CM X | UND 80 - . - 30 GF RS 39,20
0,49
15 M)
IMPRESSAQ RS
114 | FOTOGRAFICA (15CM X | UND 80 - - . 80 GP . RS 43,20
0,54
21 CM)
IMPRESSAO RS
115 | FOTOGRATFICA (200M X | UND &0 - - - 80 GP RS 47,20
. 0,59
25 CM)
IMPRESSAD RS
16 | FOTOGRAFICA (3CM X 4 | UND 80 . - - 80 GD R$ 93,20
1,19
CM)
IMPRESSAO ' ) RS i
117 FOTOGRAFICA A3 UND 80 - - - 80 Gl 119 RS 95,20
IMPRESSAD RS .
18 | eorooR AFICA Ad UND 80 - - - 80 GP 0,99 RS 79,20
IMPRESSAO  PRETO A3 N R$
119 (PAPEL 75G/M) UND 100 - - . 100 Gl 0.52 RS 54,00
IMPRESSAOQ PRETO A4 R$
120 (PAPEL 75G/M?) UND 100 . - - 100 Gr 011 RS 11,00

S,
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| LAUDO DE INSPECXO,
SERVICO DE VIGILANCIA
SANITARIA, COM TRES ‘
VIAS, COM SERIE EM |
121 | SEQUENCIA NUMERADA, Bé/‘(;g(? ] . ; 20 | 20 GP 5Ro$o RS 100,00
COR FORMATC: 1° Via ’
BRANCA, 2* VIA VERDE,
3" VIA AMARELA. 100 X 1,
Ad.
LAUDO PARA
SOLICITACAQ/
AUTORIZACAD DE
PROCEDIMENTO ‘ .
122 | AMBULATORIAL - APACY Bcfﬁgg) 15 ] 5 A GP 5Ro$o R$ 100,00
FRENTE B VERSO, | — :
FORMATC 21 X 31 5 CM, 1
X 0 COR PAPEL-75 G, 100
X 1VIA
LAUDO DE
SOLICITACAD,
AVALIACAO E
AUTORIZACAOD DE | BLOCO RY
123 | MEDICAMENTOS. ci0 | T - 10 . 10 ar soo | B8 50,00
FORMATO 21 X 31 5 CM, 1
X 0 COR PAPEL 75 G, 100
X 1VIA.
MAPA DIARIO DE
| MEDICAMENTOS,
124 | FORMATO 21 X 31 5 CM. | BCL/?SSJ 50 - - . 50 Gr 7R5$9 R 379,50
X 0 COR PAPEL 75 G. 100 g
X 1VIA
MAPA  MENSAL  DE
PRODUGAO POR IDADE,
125 | FORMATO 21 X 31 5 CM, 1 BCL/?%) . - 3 . 3 GP 7R5$0 RS 22,50
X 0 COR PAPEL 75 G, 100 | © g
X1VIA
MAPA PARA CONTROLE !
DE  TEMPERATURA DE '
IMUNOS EM SALA DE | BLOCO | . RS .
126 VACINA, FORMATO 21 X | C/ 100 2 i ) i 3 ap 13,19 RY 63,95
315CM, I X 0 COR PAPEL
756, 100X 1 VIA
MONITORIZACAO DE
DOENCAS  DIARRIICAS
AGUDAS - MDD, | BLOCO RS
27 vormaTO 21375 M. 1 | 100 | 20 - 3 - e GP 750 | R¥ 18975
X 0 COR PAPEL 75 G, 100
X 1 VIA
_ PANFLETOS Ad R$
128 (COUCIIE) UND | 1000 . 200 | 300 | 1.500 Gp 0.30 R$ 585,00
PANFLETOS Ad RS
129 | {COUCHE) FRENTE E| UND | 1000 - 2060 | 3060 | 1.500 GP RS 885,00
- : 0,59
VERSO :
PANFLETOS 15 CM X 20 RS
136 | oy (COUCHE) UND | 1000 - 200 | 300 | 1.500 GP 0.5 R$ 885,00
PANFLETOS 15 CM X 20 RS
131 | CM (COUCHE) FRENTE E | UND | 1000 . 200 | 300 | 1.500 GP ' RS 1.185,00
Bl 0,79
VERSO
PARTOGRAMA,
FORMATO100 X 1, 5 CM, 1 RS
132 | X 0 COR BRANCA, PAPEL | UND . - 50 . 50 Gp 750 R$ 375,00
75 G, 100 X 1 VIA, A, ' :
FRENTE E VERSO
| 133 ! PLACA [M METALON M? 30 ) 10 10 60 GP RS R§  2.88540 |
fioe SR mR i e e S R S A S

. RIS R o irrm - . "
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COM  LONA IMPRESSA 48,09
440G /M?

PLACA EM PVC DE
134 | SINALIZACAO TAMANHO i UND 30 10 1] 10 60 Gp
ISCMX2ICM ‘

R

20.59 RS 1.235,40

PLACA EM  PVC DB ‘
135 SINALIZACAO TAMANHO | UND 30 16 10 10 60 GP
A4

RS

23.59 RS 1.415,40

PLANILHA DE
MONITORAMENTO  DAS
ATIVIDADES D08
SERVIDORES DO | BLOCO RS
MINISTERIO DA SAUDE - | €/100 8,39
FORMATO 21 X 315 CM, 1
X 1 COR PAPEL 75 G. 100 |
X 1 VIiA - |

136 RS 128,85

PLASTIFICACAD RS

137 1 TAMANHO R CM X 11 CM | UND 25 - - - 25 Gr 0.19 RS 4,75

(PEQUENOQ)
PLASTIFICAGAO UND | 40 ; ; - 40 Gap RS

3% | TAMANHO A3 (GRANDE) 1,09

RS 43,60

PLASTIFICACAO RS

139 | TAMANHO A4 (MEDIO) | 0,89

RS 35,60

PNDC = RESUMO
SEMANAL DO SERVICO
ANTIVETORIAL - | BLOCO RS
M0 porMaTO 21 X315 M1 | Cilo0 | - - - 13 15 GP 5,00
X 1 COR PAPEL 75 G, 100

X 1VIA

RS 75,00

PROGRAMA DE
CONTROLE DA DOENCAS
DE CHAGAS .
141 FORMULARIQ DIARIC DR BCI;(?E(? - - - 20 20 Gr SRU$O
ATIVIDADLES- FORMATO :
21 X 31 5CM, T X 1 COR
PAPEL 75 G, 100 X 1 VIA

RS

PROGRAMA DE
CONTROLE DA FEBRE
AMARAELA [ DENGUE

142 {PCFAD)- FORMATO 21 X %Cj)g(? - - - 20 20 ar 5R0$0
J15CM, 1 X1 CORPAPEL ’
75 G, 100 X | VIA -~
FRENTE E VERSO

RS 1G0,00

PROGRAMA DE
CONTROLE DAS
LEISHIMANIOSES - | BLOCO RS
M ForMATO 21 X31500 1 | 7100 | - - - 13 15 GP 5.00
X 1 COR PAPEL 75 G. 100

X1ViA

RY 75,00

PROGRAMA DE
CONTROLE DA PESTE -

144 | FORMATO 21 X 31 5 CM, 1 Bcl;?gg) ] ] . {5 15 GP 5R0$0
X 1 COR PAPEL 75 G, 100 :
X1VIA

RS 75,00

PROGRAMA SAUDE NA
ESCOLA - RELATORIO DE
ATIVIDADES DE | BLOCO 10 i i ) 10 Gp RS
PREVENCAQ, FORMATO | /100 9,59
21X 31 5CM, 1 X0 COR
PAPEL 75 G, 100 X 1 VIA

145 R$ 95,90

PRONTUARIO DO CAPS,
FORMATO 21 X315 CM, 1 | BLOCO RS
146 X 0 COR PAPEL 75 G, 100 | Cr 10 ; ) 20 ) 20 GF 7.99

X 2 VIAS. FRENIE E

RS 159,80

P - R et e
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[ VERSO |

PRONTUARIO DO
FUMANTE, FORMATO 21

147 | X 31 5CM, 1 X 0 COR Bé?gé) 10 . ] ; 10 GP SRO$0 RS 50,00
PAPEL 75 G, 100 X 2 VIAS. >
FRENTE E VERSO
PRONTUARIO
ODONTOLOGICO,

148 | FORMATO 21 X 31 5 CM. 1 BC[;?E{()) 30 . . - 30 GP 5R0$0 RS 150,00
X & COR PAPEL 75 G, 100 :
X1VIA
RAAS - REGISTRO DAS
ACOES AMBULATORIAIS
DE SAUDE FORMULARIO
DE REGISTRO DA | BLOCO RS

M9V ATENCAO  DOMICILIAR, | ¢/ 100 | - - 3 - 30 P 404 | B$ 20200
FORMATO 21 X 31 5 CM, 1
X 0 COR PAPEL 75 G, 100
X 1VIA
RECEITUARIO T DR

. | CONTROLE DE | BLOCO RS

150 MEDICACAO AZUL, Vias | ¢ 100 | 300 . 200 100 600 GP .08 R$  2.448.00
NUMERADAS
RECEITUARIO COMUM
4%0 CORES 100X1 VIA, 15 | BLOCO RS

151y, CM. 1 X 6 COR. | 7100 | 2000 - 1500 - 3.500 GP 3 6u RS 12.740,00
PAPEL 75 G
RECEITUARIO DE
CONTROLE  BSPECTAL

152 | 4£X0CORESI00X1 V1A, BCL/?%) 1500 [ - 1500 - | 3000 ! oGp 3R§4 RS 10.920.00 ‘
15X 21 CM, 1¥0 COR : Y
PATEL 75 G .
RECEITUARIO PARA
SOLICITACAQ DE

153 | EXAMES 4X0 CORES Bé;?gg) 150 . 50 - | 200 GP 7Rfo RS
100X1 VIA, 15 X 21 CM, 1 >
X 0 COR, PAPEL 75 G
REGISTRO BASICO DE
CONTROLE DE
PENDENCIA ' .

154 | OPERACIONAL- BLL/?%) - - . 20 20 GP SRSS’O RS 110,00
FORMATO 21 X 315 CM, 1 : ’
¥ 1 COR PAPEL 75 G, 160
X1VIA
REGISTRO DIARIO DO
SERVICO ANTIVETORIAL

155 | - FORMATO 21 X 31 5 CM. Bclfl)g[? . - ; 20 20 Gp 5R5$O R$ 110,00
1 X 1 COR FAPEL 75 G. 100 ’
X 1VIA
REQUISICAO DFE LXAME
CITOPATOLOGICO DO
COLO DO UTERQ, | BLOCO RS

136 porMATO 21 X3150M. 1| o100 | S0 - - - 80 GP ss0 | RS 440,00
X 0 COR PAPHEL 75 G, 100
X 1 VIA FRENTE E VERSO
REQUISICAQ DE
MAMOGRAFIA, ‘

157 | FORMATO 21 X 31 5 CM, 1 Bcl;?gg) 50 ) ] . 50 ap 6R1$9 RS 30950
X 0 COR PAPEL 75 ¢, 100 ’
X 1VIA
RESUMO SEMANAL DO
SERVICO ANTIVEIORIAL | BLOCO RS

158 | CFORMATO 21 X315 0M, | C/100 | - - - 10 10 ar 789 | RS 78,90
1 X 1 CORPAPEL 75 G. 100
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X1VIA
RESUMO DO
RECONHECIMENTO
_ GEOGRAFICO - | BLOCO RS
59 1 rormATO 21 X315 M1 | cri00 | - - 01 10 GP 7,89 | X9 78,90
X | COR PAVEL 75 G, 100
X 1VIA
SISTEMA DE
INFORMACAO
AMBULATORIAL (S 1 A - | BLOCO | . RS
0| Sug) - FORMATO 21 X315 | 7100 | - - 3 - 3 GP 750 | *¥ 22,50
CM, 1 X 1 COR PAPEL 75
G 100X 1 VIA
TABELA DOS EXAMES
REALIZADOS PELA
TECNICA DE:
151 | IMUNOCROMATOGRAFIA Bé,cl)gé) - . - 0 | 10 GP 5R§0 RS 55,00
(DPP) FORMATO 21 X 31 5 -
CM, 1 X 0 COR PAPEL 75
G, 100X 1 VIA. Ad
TABELA PARA ANALISE
DE  AGUA  MENSAL
162 | FORMATO 21 X 31 5 CM, | BCL/?S(? . - - 5 5 GP 5R§$o R$ 27,50
X 0 COR PAPEL 75 G, 100 ,
X 1VIA, Ad
TERMO DE SOLICITACAD
PARA REALIZACAQ DA
EUTANASIA, FORMATO | BLOCO . RS
18 S arx3rsem 1x0cor| ol | - - S P 550 | 88 27,30
PAPEL 75 G, 100 X 1 VIA.
Ad _
RS 100.000,00

3.2. REAJUSTE: Os valores constantes das propostas ndo sofrerfio reajuste antes de decorridos 12 (doze) meses do seu
Pregdo, hip6tese na qual poderd ser utilizado o indice IGP-M da Fundagio Getilio Vargas.

3.3. REEQUILIBRIO ECONOMICO-FINANCEIRO: Na hipdiese de sobrevirem fatos imprevisiveis, ou previsiveis
porém de consequéncias incalculéveis, retardadores ou impeditivos da execugiio do ajustado, ou ainda, em caso de forga
maior, caso fortuito ou fato do principe, configurando 4rea econdmica extraordiniria e extracontratual, podera, mediante
procedimento administrativo onde reste demonstrada tal situagio e termo aditivo, ser restabelecida a relacio que as partes
pactuaram inicialmente enfre os encargos do contratado e a retribuigiio da Administragéio para a justa remuneragio do
fornecimento, objetivando a manuteng&o do equilibric econdmico-financeiro inicial do condrato, na forma do artigo 65, 11,
“d” da Lei Federal n.° 8.666/93, alterada e consolidada.

3.4. Independentemente de declaragfio expressa, fica subentendido que, no valor pago pelo contratante, estdo ncluidas
todas as despesas necessarias a execucio do contrato.

CLAUSULA QUARTA - DO PRAZO DE VIGENCIA CONTRATUAL
4.1 - O presente Instrumento terd vigéneia de até 31 de Dezembro de 2018, podendo ser prorrogado, a critério das partes,
na forma do artigo 57 da Lei Federal n® 8.666/93, alterada e consolidada,

CLAUSULA QUINTA - DOS LOCAIS E HORARIO DE ENTREGA DO OBJETO.

5.1 - A entrega dos produtos licitados sera de forma parcelada, deverdio ser entregies 1o prazo maximo de 5 (cinco) dias
liteis, a contar da expedicio da ordem de fornecimento enviada pela Secretaria Competente, no local determinado na
mesma.

5.2 - A entrega dos produtos deve se efetuar de forma a niio comprometer o funcionamento dos sistermas, recursos ou
deslocamentos. Havendo necessidade de interrupgio, esta deverd estar devidamente planejada e ser necessariamente
aprovada pelo Secretario Ordenador de Despesa.

5.3 - Em nenhuma hipétese serdo concedidas prorrogaces de prazo.

5.4 - Por ocasifio da entrega dos produtos, o fornecedor devera apresentar recibo em 02 (duas) vias e a respectiva Nota
Fiscal.
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5.5 - G produto que nio atender as especificaglies do Edital e que forem recusados pelo servidor responsavel pelo
recebimento no momente da entrega deverd ser substituido pelo fornecedor no prazo de até 02 (dois) dias uteis, contados
do recebimento.

5.6 - Devera ser emitida fatura e Nota Fiscal, por Anexo, em nome da Prefeitura Municipal de Mulungu, com domicilio
na Rua Cel. Justino Café, N° 136 — Centro, Mulungu/Ce, inscrito no CNPI/MF sob o N® 07.910.730/0001-79

CLAUSULA SEXTA - DA ORIGEM DOS RECURSOS
6.1 - As despesas decorrentes deste Contrato correrfio a conla de recursos oriundos do Tesouro Municipal e outras fontes
disponiveis e legais, com a dotagio orgamentaria prevista na seguinte rubrica:

05 01 10.122.0007.2.043 3.3.90.30.00
05 02 10.301.0181.2.053 3.3.90.30.00
05 02 10.302.0181.2.058 3.3.90.30.00
05 02 10.305.0187.2.061 3.3.90.30.00

CLAUSULA SETIMA - DO PAGAMENTO

7.1. O pagamenio sera feito na proporgdo da entrega dos bens licitados, segunde as ordens de compras/autorizagdes de
fornecimento expedidas pela administragio, de conformidade com as notas fiscais/faturas devidamente atestadas pelo
Gestor da despesa, acompanhadas das Certiddes Federais, Estaduais e Municipais do licitante vencedor, todas atualizadas,
observadas as condigdes da proposta. ‘

7.2. 0 pagamento serd efetuado em até 30 (trinta) dias ap6s o encaminhamento da documentacio tratada neste subitem,
observadas as disposigdes editalicias, através de crédito na Conta Bancéria do fornecedor ou através de chegue nominal.
7.3. Na hipétese de antecipagio ou atraso de pagamento, sera devida a atualizagfio monetaria do valor faturado em 0,03%,
sobre o valor da prestagfio vencida, por cada dia de atraso ou de antecipacio.

7.4. Por ocasifo da realizagio do fornecimento o contratado deverd apresentar recibo em 02 (duas) vias e a respectiva
Nota Fiscal. A Fatora e Nota Fiscal deverfio ser emitidas em nome da Prefeitura Municipal de MULUNGU -CE, com
enderego a Rua Cel. Justino Café N° 136, MULUNGU - CE, CEP 62764-000, inscrito no CNPJ N° 07.910.730/0001-79,
acompanhado da seguinte docurnentagio:

7.4.1. acompanhadas das Certiddes Federais, Estaduais e Municipais do licitante vencedor, todas atualizadas, observadas
as condigdes da proposta.

CLAUSULA OITAVA — DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

8.1. Tomar todas as previdéncias necessarias a fiel execugdo do objeto desta licitagiio, nas condigBes estabelecidas no
edital ¢ Termo de Referéncia.

8.2. Manter, durante o periodo de vigéncia do contrato, todas as condigbes de habilitagio e qualificagdo exigidas.

8.3. Promover a execugio do objeto dentro dos parémetros e rotinas estabelecidos, em observincia as normas legais e
regulamentares aplicdveis e ds recomendagies aceitas pela boa técnica, observadas, especialmente, as disposi¢Bes do
Termo de Referéncia.

8.4. Prestar todos os esclarecimentos que The forem solicitados pelas Secretarias Contratantes, atendendo prontamente a
quaisquer reclamagdes.

8.5. Responder integralmente pelos danos causados, direta ou indiretamente, ao patriménio do Muricipio em decorréncia
- de agdo ou omissio de seus empregados ou prepostos, ndo se excluindo ou reduzindo essa responsabiiidade em razio da
fiscalizagfio ou do acompanhamento realizado pela Secretaria Contratante.

8.6. Providenciar que seus contratados portem crachd de identificagio quando da entrega do objeto A Secretaria
Contratante.

8.7. Arcar com os 6nus resultantes de quaisquer acdes, demandas, custos e despesas decorrentes de contravencgio, seja por
culpa sua ou de quaisquer de seus empregados ou prepostos, obrigando-se, outrossim, a quaisquer responsabilidades
decorrentes de agdes judiciais ou extrajudiciais de terceiros, que lhe venham a ser exigidas por for¢a da lei, ligadas 4
execugio do objete do Termo de Referéncia.

8.8. Assumir a responsabilidade por todos as encargos previdencidrios e obrigaces sociais previstos na legislagfio social
¢ trabalhista em vigor, obrigando-se a saldd-los na época propria, uma vez que 0s seus empregados nfio manterio nenhum
vinculo empregaticio com a Secretaria Contratante,

8.9. Assumir a responsabilidade por todas as providéncias e obrigag8es estabelecidas na legislagio especifica de acidentes
de trabalho, quando, em ocorréncia da espécie, forem vitimas os seus empregados quando da execugfio do objeto ou em
conexdio com ele, ainda que acontecido em dependéncia da Secretaria Contratante, inclusive por danos causados a
fercetros.
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8.10. Assumir todos os encarges de possivel demanda trabalhista, civel ou penal, relacionados a execugdio do objeto,
originariamente ou vinculada por prevengdo, conexio ou contingéneia.

8.11. Assumir a responsabilidade pelos encargos fiscais e comerciais resultantes da adjudicagiio do objeto deste Termo de
Referéneia.

8.12. Aceitar, nas mesmas condigdes do ajuste, os acréscimos ou supressdies que se fizerem no objeto, de até 25% (vinte e
cinco por cento) de seu valor.

8.13. Facilitar a a¢do da FISCALIZACAO na inspego dos fornecimentos, prestando, prontamente, os esclarecimentos
que forem solicitados pela CONTRATANTE:

8.14. Responder, perante as leis vigentes, pelo sigilo dos documentos manuseados, sendo que a CONTRATADA nio
deverd, mesmo apos o término do CONTRATO, sem consentimento prévio por escrito da CONTRATANTE, fazer uso de
quaisquer documentos ou informagdes especificadas no pardgrafo antsrior, a nio ser para fins de execucdo da
CONTRATO;

8.15. Providenciar a imediata correcfio das deficiéncias e/ ou irregularidades apontadas pela Contratante;

8.16 -Disponibilizar, a qualquer tempo, toda documentagio referente ao pagamento dos tributos, seguros, encargos
sociais, trabalhistas e previdencidrios relacionados com o objeto do CONTRATO;

8.17. DEMAIS OBRIGACOES VINCULADAS:

8.17.1. Constituir-se-io obriga¢des da CONTRATADA, além das demais previstas neste contrato e dele decdrrentes:

a) Executar o ohjeto contratado com elevada qualidade e no prazo estipulado.

b) Realizar com seus préprios recursos todas ag obrigagdes relacionadas com o objeto deste contrato, de acordo com as
especificagdes determinadas neste, assumindo a responsabilidade técnica pela execugiio dos mesmos,

¢) Reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir as suas ¢xpensas, no total ou em parte, ¢ objeto do contrato em que
se verificarem vicios, defeitos ou incorregdes resultantes da execucdo ou de materiais empregados.

d) Cumprir a Legislagio Federal, Estadual e Municipal pertinente, bem como se responsabilizar pelos danos e encargos
de qualquer espécie decorrentes de agdes ou omissdes, culposas ou dolosas, que praticar.

¢) Pagar e recolher todos os impostos e demais encargos fiscais, bem como todos os encarges trabalhistas,
previdencidrios, sociais e comerciais, prémios de seguro e de acidente de trabalho, que forem devidos em decorréncia do
objeto desta contratagio.

CLAUSULA NONA - DAS OBRIGACOES DO CONTRATANTE

9.1. Permitir o acesso dos empregados da CONTRATADA as dependéncias do Municipio de Mulingu para a entrega do
objeto, proporcionando todas as facilidades para que o fornecedor possa cumprir suas obrigagfies dentro das normas e
condigdes estabelecidas.

9.2. Rejeitar os produtos fornecidos em desacordo com as obrigagtes assumidas, arcando a, CONTRATADA com o 4nus
decorrente do fato,

9.3. Solicitar o reparo ou a substituigie do objeto, se necessdrio, que apresentarem defeito durante o prazo de garantia,
9.4. Comunicar & Contratada toda e qualquer ocorréncia relacionada com a execucdo do objeto contratual, diligenciando
1OS casos que exigem providéncias corretivas. ‘

9.5. Prestar A CONTRATADA, em tempo habil, as informagdes eventualmente necessarias 4 execugiio do obhjeto,

.6. Impedir que terceiros executem o objeto deste Termo. :

9.7. Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigagles assumidas pela CONTRATADA, por meio de servidor
designado legalmente como Representanie da Administragio, que atestard as Notas Fiscais/Faturas, para fins de
pagamento.

9.8. Efetuar o pagamento devido pela execucdo do objeto, no prazo estabelecido, desde que cumpridas todas as
formalidades e exigéncias previstas por parte da CONTRATADA.

9.9. A Contratante se obriga a proporcionar 4 Contratada todas as condiges necessérias ao pleno cumprimento das
obriga¢Bes decorrentes do Termo Contratual, consoante estabelece a Lein® 8.666/93 & suas alterag@ies posteriores;

CLAUSULA DECIMA — DAS SANCOES

10.1 - A contratada total o parcialmente inadimplente serdio aplicadas as sangles dos artigos 86 a 88 da Lei 8.666/93 e
suas demais alteragdes.

10.2 — A Contratada, no caso de inadimplemento, ficard sujeita 4s seguintes sancdes:

10.2.1 - Adverténcia

10.2.2 - Multas necessarias, conforme segue;

10.2.2.1 - 0,5% (cinco décimos por cento) por dia de atraso, até o limite de 10% (dez por cento), sobre o valor da
fatura pelo afraso na entrega do(s) servigo(s).

10.2.2.2 — 20% (vinte por cente) sobre o valor total faturado no més anterior, pelo descumprimento de qualquer item do
Edital ou Clausula Contratual,
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10.3 - Suspensdo temporaria do direito de participar em licitagdes e impedimento de contratar com a Prefeitura De
Mulungu pelo prazo de até 5 (cinco) anos, sem prejuizo de aplicagfio das seguintes mulias e das demais cominagBes
legais.

10.4 - Declaragfio de inidoneidade para licitar ou contratar com Administragie Municipal, enquanto perdurarem os
motivos determinantes da punicfo, ou até que seja promovida reabilitagfo, perante a propria avtoridade que aplicou a
penalidade.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA RESCISAQ

[1.1 - Este contrato poderd ser rescindide unilateralmente pela Contratante, por conveniéncia administrativa ou por
infringéncia de qualquer das condigBes pactuadas.

11.2 - O nfio cumprimento das disposigBes especificadas neste Contrato implicard automaticamente em quebra de
Contrato, ensejando rescisdo administrativa prevista no art. 77 da Lei Federal 8.666/93, reconhecidos desde jd os direitos
da Administragdo, com relagio as normas contratuais ¢ as previstas em Lei ou Regulamento dispostas no presente
Instrumento. '

I1.3 - O presente contrato ¢ rescindivel ainda, independentemente de qualquer interpelagio Judicial ou Extrajudicial, nos
casos de:

11.3.1 — Omiss&o de pagamento pela CONTRATANTE;

11.3.2 — Inadimpléncia de qualquer de suas cldusulas por qualquer uma das partes;

11.3.3 — Acerto em comum acordo por iniciativa de uma das partes, mediante aviso por escrito com 30 (trinta) dias de
antecedéncia, sem Onus para ambas as partes, ‘

11.3.4 — No caso de néio cumprimento de qualquer das clausulas deste contrato, a parte que se sentir prejudicada poderd
rescindi-lo sem que se faga necessario uma comunicagio por escrito com a antecedéncia definida no subitem anterior.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA ALTERACAO CONTRATUAL
12.1 — Quaisquer alteragdes que verham a ocorrer neste Instrumento serfio efetuadas mediante Termo Aditivo,

CLAUSULA DECIMA TERCEIRO - DA SUBCONTRATACAO
13.1. B expressamente vedada & subcontratagio total ou parcial do fornecimento do objeto, sob pena de anulagio da
contratagio com rescisio do contrato, sem prejuizo da aplicagiio de penalidade prevista no edital,

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA PUBLICACAO
14.1 — Este contrato devera ser publicado por afixagio em local de costume, até o quinto dia utit do més subsequente 4
data de sua assinatura.

CLAUSULA DECIMANQUINTA - DO FORO
15.1 - O Forofyompyenttipara dirimir quaisquer diividas oriundas do presente contrato ¢ o da Comarca de Mulungu - Ce.
Declaram as Jfartey Yudldste Contrato corresponde & manifestagiio final, completa e exclusiva de acord _entre clag
celebrado, assitandd ¢ prédente Contrato juntamente com as testemunhas abaixo firmadas,

| Mulungu-Ce, 23 de Ab%e 2019 ﬁ/ %
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