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CONTRATO DE FORNECIMENTO DE
ANESTESICO, QUE ENTRE Sl
CELEBRA A AGIR - ASSOCIACAO
GOIANA DE INTEGRALIZACAO E
REABILITAGAO E A MEDCOMERCE
COMERCIAL DE MEDICAMENTOS E
PRODUTOS HOSPITALRES LTDA.

Processo: 633/15 — CRER

Migrado para o Processo: 1135/15 — CRER

PUBLICADO NO SITE|
ASJURI

|

Pelo presente instrumento, de um lado a AGIR — ASSOCIAGAO GOIANA DE
INTEGRALIZACAO E REABILITACAO, entidade sem fins lucrativos, com
personalidade juridica de direito privado, qualificada como Organizagao Social pelo
decreto estadual, n°. 5.591/02, Certificada como Entidade Beneficente de
Assisténcia Social (CEBAS-Salde) pela Portaria MS/SAS n°. 611/12, gestora do
CRER - CENTRO DE REABILITACAO E READAPTAGAO Dr. HENRIQUE
SANTILLO, com inscricdo no CNPJ sob o n°. 05.029.600/0001-04, localizada na Av.
Vereador José Monteiro, n°. 1.655, Setor Negréao de Lima, CEP 74653-230, Goiania-
GO, representada por seu Superintendente Executivo, Sérgio Daher, infra-assinado,
neste ato denominada CONTRATANTE e, de outro lado a empresa MEDCOMERCE
COMERCIAL DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA,
pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n° 37.396.017/0001-10,
estabelecida na Rua 255, n°. 931, Qd. 02, Lt. 125, Setor Coimbra, CEP 74535-450,
Goiania-GO, doravante denominada CONTRATADA, neste ato por seu
representante, ao final identificado, celebram o presente contrato mediante as
seguintes clausulas e condigbes:

Clausula Primeira — DO OBJETO
O presente contrato tem por objeto o fornecimento de anestésico conforme o
ANEXO I, parte integrante deste instrumento.

Clausula Segunda — DA EXECUGAO

O produto, objeto do presente contrato, devera ser entregue no almoxarifado
do CRER — CENTRO DE REABILITACAO E READAPTAGCAO Dr. HENRIQUE
SANTILLO, na Av. Vereador José Monteiro, n°. 1.655, Setor Negrao de Lima, CEP
74653-230, Goiania-GO, sem nenhum custo adicional para a CONTRATANTE.

Paragrafo Primeiro — As entregas dos produtos, objeto do presente contrato, serao
efetivadas no prazo maximo de até 03 (trés) dias uteis contados a partir d
recebimento das solicitagdes, que poderao ser realizadas via fax ou e-mail. [
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Paragrafo Segundo — As quantidades estimadas poderao sofrer acréscimo de 30%
(trinta por cento), sem que haja alteragéo no valor unitario contratado, conforme as
necessidades da CONTRATANTE.

Clausula Terceira — DO TRANSPORTE E DO ACONDICIONAMENTO

O transporte dos produtos devera ser realizado em estrita obediéncia ao
disposto na legislagdo brasileira, sem prejuizo de outras que vierem a regular a
matéria e os produtos deverdo ser entregues acondicionados em embalagens de
protegdo similares e adequadas, de forma a garantir a seguranga € a integridade das
caracteristicas originais contratadas.

Clausula Quarta — DOS ENCARGOS DA CONTRATANTE
A CONTRATANTE se obriga a:

a) promover o acompanhamento e a fiscalizagéo do fornecimento, sob aspectos
quantitativos e qualitativos, anotando as falhas detectadas e comunicando as
ocorréncias de quaisquer fatos que, a seu critério, exijam medidas corretivas
por parte da CONTRATADA,;

b) efetuar o pagamento 8 CONTRATADA de acordo com as condigdes de prego
e prazo estabelecidas neste contrato;

c) permitir o acesso as suas instalagdes, de empregado da CONTRATADA,
quando em servigo, observando as normas internas de seguranca;

d) solicitar da CONTRATADA a substituicdo imediata dos produtos que
apresentem defeito.

Clausula Quinta - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA
A CONTRATADA se obriga a:

a) fornecer os produtos contratados, registrados no Ministério da Saude, em
estrita atencdo as normas técnicas impostas pelos 6rgaos controladores, a
exemplo da ANVISA e isentos de taxas de entrega (frete CIF);

b) cumprir e fazer cumprir com os prazos de entrega dos produtos, sob pena de
rescisdo contratual;

c) garantir a validade e a qualidade dos produtos vendidos, por no minimo 12
(12) meses a partir da entrega definitiva no almoxarifado do CRER, efetuando
a substituicdo dos produtos danificados, desde que o defeito ndo seja
resultante do seu uso ou manuseio incorreto e guarda inadequada;

d) reparar, corrigir, remover ou substituir, as suas expensas, no total ou em
parte, o objeto do contrato em que se verificarem vicios, defeitos ou
incorregdes resultantes da execugdo do contrato ou de equipamentos,
insumos e materiais empregados em sua produgao;

e) manter quadro de pessoal suficiente para o fornecimento, sem interrupgao,
seja por motivo de férias, descanso semanal, licenca, falta ao servigo ou
demissdo de empregados, que n&o terdo, em hipotese alguma, qualquer
relacdo de emprego com a CONTRATANTE, sendo de exclusiva //

acnmr

“/*\ Awv. Vereador José Monteiro, 1655
I \St. Negrao de Lima - Goiania-GO — AN
CEP: 74653-230 SAC:(62) 3232-3232 SUS DE ESTADO DA SAUDE
Fore: (62)3232-3000 Fax:(62) 3232-3003 Sistema Unicodo Saide’. [ . Gowerno de @otes

T TL e




|
|
1
\
1

Associagdo Goiana de
Integraliza¢ao e Reabilitagéo

s

responsabilidade da CONTRATADA as despesas com todos os encargos €
obrigagées sociais, trabalhistas e fiscais;

f) nao transferir a outrem, no todo ou em parte, o objeto do presente contrato,
sem prévia e expressa anuéncia da CONTRATANTE;

Clausula Sexta — DO VALOR CONTRATUAL

A CONTRATANTE pagara @ CONTRATADA, os valores expressos no
ANEXO |, parte integrante deste Contrato, estando incluidos todos os custos
relacionados com despesas decorrentes de exigéncia legal e condigoes de gestéo
deste contrato.

Paragrafo Primeiro — Os valores séo fixos e irreajustaveis pelo periodo de 12
(doze) meses.

Paragrafo Segundo — O valor apresentado no caput ¢ estimado, ndo se obrigando
a CONTRATANTE a adquirir sua totalidade.

Paragrafo Terceiro — Os valores contidos na proposta incluem todos os custos e
despesas necessarios ao cumprimento integral do objeto, tais como: custos diretos e
indiretos, tributos incidentes, taxa de administragdo, materiais, servi¢os, encargos
sociais e trabalhistas, seguros, frete, embalagens, lucro e outros.

Clausula Sétima — DO PAGAMENTO

Na auséncia de condicdo mais benéfica, o pagamento sera efetuado
mensalmente, na segunda sexta-feira do més subsequente as entregas dos
produtos, mediante apresentagdo pela CONTRATADA da Nota Fiscal contendo a
discriminagdo quantitativa dos produtos fornecidos, devidamente atestada pelo setor
competente, através de crédito bancario, conforme dados abaixo, ou junto a outro
banco e/ou conta, ou por outro meio, desde que expressamente informado.

Empresa: MEDCOMERCE
CNPJ: 37.396.017/0001-10

Banco Agéncia | Conta Corrente | Cédigo Identificador
Banco do Brasil | 3388-X 4265-X 17425
Paragrafo Primeiro — As Notas Fiscais deverao ser apresentadas a

CONTRATANTE, para conferéncia, no momento da entrega dos produtos.

Paragrafo Segundo - E condicdo indispensavel para que o pagamento ocorra no
prazo estipulado que os documentos habeis apresentados para recebimento nao se
encontrem com incorrecdes, caso haja alguma incorregao, o pagamento s6 sera
realizado apds estas estarem devidamente sanadas.

Paragrafo Terceiro — Nenhum pagamento sera efetuado a CONTRATADA,
enquanto pendente de liquidagéo qualquer obrigagdo financeira que eventualmente
lhe tenha sido imposta, em virtude de penalidade ou inadimpléncia. /
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Clausula Oitava —- DAS CERTIDOES DE REGULARIDADE FISCAL

A CONTRATADA devera apresentar as Certiddes de Regularidade Fiscal,
para cada pagamento a ser efetuado pela CONTRATANTE, em obediéncia as
exigéncias dos 6rgaos de regulagéo, controle e fiscalizagao.

Clausula Nona — DO PRAZO DA VIGENCIA

O presente contrato tera vigéncia inicial de 23/09/2015 a 01/07/2016, e a
partir dai, podendo ser prorrogado por prazos iguais e sucessivos de 12 (doze)
meses, mediante termo aditivo e expresso interesse das partes.

Clausula Décima — DA ALTERAGAO

Este instrumento podera ser alterado através de aditivo contratual, mediante
acordo, e/ou na ocorréncia de fatos supervenientes e alheios a vontade das partes,
devidamente comprovados.

Clausula Décima Primeira — DA GARANTIA

O prazo de GARANTIA dos produtos sera de no minimo, 12 (doze) meses
contados da entrega dos produtos, conforme Nota Fiscal. Caso a CONTRATADA
apresente prazo de garantia superior ao estipulado acima, o novo prazo sera
considerado para o termo final.

Paragrafo Primeiro — Durante a garantia, os produtos em que forem constatados
problemas, deverdo ser substituidos, pela empresa CONTRATADA, no prazo
maximo de até 15 (quinze) dias contados a partir da comunicagéo da ocorréncia, via
fax, e-mail ou telefone, feita pela CONTRATADA.

Paragrafo Segundo — A CONTRATADA devera indenizar todo e qualquer dano que
possa advir, direta ou indiretamente, a CONTRATANTE ou a terceiros, decorrente
da utilizagdo do produto adquirido, devendo o dano ser devidamente comprovado
através de laudo técnico.

Paragrafo Terceiro — A CONTRATADA devera proceder ao ressarcimento integral
do valor pago, sem prejuizo da aplicagdo das penalidades constantes deste
contrato, pelo produto que apresentar defeito e ndo for substituido em garantia no
prazo de 30 dias a contar da notificagéo.

Clausula Décima Segunda — DAS PENALIDADES

Salvo a comprovada e inequivoca ocorréncia de caso fortuito ou for¢a maior,
a infracdo de qualquer Clausula, termo ou condi¢do do presente contrato, alem de
facultar & parte inocente o direito de considera-lo rescindido, obrigara a parte
infratora e seus sucessores, reparagdo por perdas e danos causados, ficando
estabelecida como clausula penal para este fim, multa equivalente a 10% (dez por
cento) do valor total do Contrato, sem prejuizo da corre¢do monetaria definida
segundo o indice do IGPM — DI/FGV, ocorrida no periodo, até o adimplemento.

Paragrafo Unico — A multa aqui prevista ndo possui carater compensatorio,
devendo os danos, eventualmente sofridos, em decorréncia do atraso, serem
arcados independentemente do pagamento da multa, pela parte que Ihe der causa.
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Clausula Décima Terceira — DA RESCISAO

Este contrato, observado o prazo minimo de 30 (trinta) dias de antecedéncia
para comunicag&o prévia, por escrito, podera ser extinto por rescisdo, decorrente de
inadimpléncia de quaisquer de suas clausulas e condigoes; por resilicao unilateral
(desisténcia ou renuncia) caso em que podera haver ressarcimento por perdas e
danos e, por resilicao bilateral (distrato), ndo incorrendo em ressarcimento de perdas
e danos para nenhum dos participes.

Clausula Décima Quarta — DO FORO

Para dirimir as questdes oriundas da execugdo desse contrato, fica eleito o
foro da Comarca de Goiania, capital de Goias, renunciando a qualquer outro, por
mais privilegiado que seja.

Por estarem contratadas, firmam as partes o presente instrumento em 02
(duas) vias de igual teor e forma, na presenga das testemunhas abaixo nomeadas.

Goiania, 23 de setembro de 2015.

\

190.404.581-20

i rféi' io Daher
Supefintendénte Executivo / AGIR

Testemunhas:
AnaCarolina Neres Martins Ribeiro Vanessa Maria dé Queiroz
CPF: 019.761.911-81 CPF: 000.096.021-78
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ANEXO |

Quantidade

Valor

Descrigao Unidade | estimadap/ | Uritario..
12 meses | e
Especificagdo: SEVOFLURANO  (1FR)
250ML
Principio Ativo: Sevoflurano
Marca: Biochimico
Descrigdo: €& um agente anestesico
inalatério, nao inflamavel, para uso em
anestesia geral, por meio de vaporizagao. Erssces de 1.000 R$ 280,00

A formulacdo de Sevoflurano auxilia na
inibicdo de formagao de fluoretos.

E indicado para indugdo e manutengdo da
anestesia geral em procedimentos cirurgicos
ambulatoriais ou hospitalares de pacientes
pediatricos ou adultos.

250 ml

Valor Contratual Estimado

R$ 280.000,00

EARFIEI ey

Fonte: processo administrativo CRER n°. 633/15, as fls. 16/19.
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