FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITAIOPOLIS

CNPJ 10.817.032/0001-38 Fone (047) 3652-1065
Avenida Tancredo Neves, 234 - Centro
CEP- 89340-000 - ITAIOPOLIS - SC

PROCESSO LICITATORIO N° 21/2013

PREGAO ELETRONICO N° 18/2013 - SISTEMA DE REGISTRO DE PREGCOS
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITAIOPOLIS

EMISSAO: 24/06/2013

O MUNICIPIO DE ITAIOPOLIS/SC, torna publico que realizar-se-a licitagdo na modalidade de PREGAO
ELETRONICO, do tipo “MENOR PRECO POR ITEM”, de acordo com a Lei Federal n° 10.520, de 17 de julho de
2002, Decreto Municipal n° 869, de 29 de marco de 2011 e, os artigos 42, 43, 44, 45 e 46 da LC-123/2006 e
subsidiariamente, a Lei Federal n°® 8.666, de 21 de junho de 1993, com as altera¢cbes posteriores.

RECEBIMENTO DAS PROPOSTAS: Até 12:00 horas do dia 11/07/2013.

ABERTURA DAS PROPOSTAS: as 08:30 horas do dia 12/07/2013.

INICIO DA SESSAO DE DISPUTA DE PRECOS: as 09:00 horas dia 12/07/2013.

LOCAL: www.bll.org.br “Acesso Identificado”

Para todas as referéncias de tempo seréd observado o horario de Brasilia (DF).

1. OBJETO

1.1. REGISTRO DE PRECOS PARA AQUISI(}AO DE MEDICAMENTOS PARA USO E DISTR!BUIC}AO NAS
UNIDADES SANITARIAS E ESF’s DA FARMACIA BASICA DA SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE.

- Face ao disposto no art. 65, § 1°, da Lei n° 8.666/93, em sua atual redacdo, as quantidades de que trata o item
anterior poderao sofrer acréscimos ou supressoes de até 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial constante da
Ata de Registro de Precos.

- Os valores constantes do anexo |, para 0s precos unitarios, sdo 0s precos maximos por produto que serdo
admitidos nesta licitac&o.

- O Valor Unitario — R$ devera corresponder ao preco unitario por item ao qual sera acrescido a carga tributaria
incidente e frete, que correrdo a conta do licitante

Compdem este Edital os Anexos:

ANEXO 01 - TERMO DE REFERENCIA DO OBJETO

ANEXO 02 - EXIGENCIAS PARA HABILITACAO

ANEXO 03 — MODELO DE PROPOSTA COMERCIAL (APOS A ETAPA DE LANDES)

ANEXO 04 = FICHA TECNICA DESCRITIVA DO OBJETO

ANEXO 05 — MODELO DE DECLARAGAO DE SITUAGAO DE REGULARIDADE

ANEXO 06 - DECLARAGCAO DE ENQUADRAMENTO EM REGIME DE TRIBUTACAO DE MICRO
EMPRESA
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ANEXO 07 - DADOS CADASTRAIS PARA ASSINATURA DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS
ANEXO 08 - MINUTA ATA DE REGISTRO DE PRECOS
Anexo 09 - DECLARACAO DE RESPONSABILIDADE

2. DISPOSICOES PRELIMINARES

2.1. O Pregao, na forma Eletrdnica sera realizado em sesséo publica, por meio da INTERNET, mediante condi¢cdes
de seguranca - criptografia e autenticacdo - em todas as suas fases através do Sistema de Pregdo, na Forma
Eletronica (licitacdes) da Bolsa de licitacfes e Leiloes do Brasil.

2.2. Os trabalhos serdo conduzidos por funcionario da Prefeitura Municipal de lItaiopolis, denominado Pregoeiro,
mediante a inser¢do e monitoramento de dados gerados ou transferidos para o aplicativo “Licitagdes” constante da
pagina eletrbnica da Bolsa de licita¢gdes e Leiloes do Brasil (www.bbl.org.br).

3. RECEBIMENTO E ABERTURA DAS PROPOSTAS E DATA DO PREGAO
3.1. O fornecedor devera observar as datas e os hordrios limites previstos para a abertura da proposta, atentando
também para a data e horéario para inicio da disputa.

4. CONDICOES PARA PARTICIPACAO

4.1. Poderéo participar desta Licitacdo qualquer firma individual ou sociedade, regularmente estabelecida no Pais,
gue seja especializada no objeto desta licitagdo e que satisfaca todas as exigéncias, especificacdes e normas
contidas neste Edital e seus Anexos.

4.2. Poderéo participar deste Pregéo Eletrénico as empresas que apresentarem toda a documentacdo exigida para
0 respectivo cadastramento junto ao sistema eletrénico de licitagbes adotado.

4.3. E vedada a participacdo de empresa em forma de consoércios ou grupos de empresas.

4.4. Nao podera participar da licitagdo a empresa que estiver sob faléncia, concordata, concurso de credores,
dissolugéo, liquidagdo ou que esteja suspensa de licitar e/ou declarada inidonea pela Administracdo Publica ou
impedida legalmente.

4.5. Para participacdo na licitagéo, os interessados deverdo credenciar-se diretamente ou através de uma corretora
de mercadorias associada a Bolsa de LicitacGes e Leildes do Brasil, telefone: (041) 3042-9909 — até horério fixado
neste Edital para apresentacdo da proposta e inicio do pregao.

4.6. O custo de operacionalizacdo e uso do sistema ficard a cargo do proponente que pagara a Bolsa de LicitacBes
e Leildes do Brasil, provedora do sistema eletrénico, o equivalente aos custos pela utilizacdo dos recursos de
tecnologia da informagé&o, consoante tabela fornecida emitida pela entidade, nos termos do artigo 5°, inciso lll, da
Lei n°® 10.520/2002.

4.7. A microempresa ou empresa de pequeno porte, além da apresentacdo da declaragdo constante no
Anexo 06 para fins de habilitacdo, devera, quando do cadastramento da proposta inicial de pregco a ser
digitado no sistema, informar sua condi¢cdo, assim como no campo préprio da ficha técnica descritiva do
objeto consoante com o modelo do Anexo 04 o seu regime de tributacdo para fazer valer o direito de
prioridade do desempate. Art. 44 e 45 da LC 123/2006.

5. REGULAMENTO OPERACIONAL DO CERTAME

5.1 O certame sera conduzido pelo Pregoeiro, com o auxilio da equipe de apoio, que tera, em especial, as seguintes
atribuicbes:

a) acompanhar os trabalhos da equipe de apoio;

b) responder as questdes formuladas pelos fornecedores, relativas ao certame;

c) abrir as propostas de precos;

d) analisar a aceitabilidade das propostas;

e) desclassificar propostas indicando os motivos;

f) conduzir os procedimentos relativos aos lances e a escolha da proposta do lance de menor preco;
g) verificar a habilitacdo do proponente classificado em primeiro lugar;

h) declarar o vencedor;

i) receber, examinar e decidir sobre a pertinéncia dos recursos;
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j) elaborar a ata da sesséo;

k) encaminhar o processo a autoridade superior para homologar e autorizar a contratacao;

I) abrir processo administrativo para apuracdo de irregularidades visando a aplicacdo de penalidades previstas na
legislacéo.

CREDENCIAMENTO NO SISTEMA LICITACOES DA BOLSA DE LICITACOES E LEILOES DO BRASIL.

5.2. As pessoas juridicas ou firmas individuais interessadas deverdo cadastrar operador devidamente credenciado
junto ao sistema, atribuindo poderes para formular lances de precos e praticar todos os demais atos e operacfes no
sistema de compras.

5.3. A participagéo do licitante resulta no pleno conhecimento, aceita¢éo e atendimento as exigéncias de habilitacdo
previstas no Edital.

5.4. O acesso do operador ao pregéo, para efeito de encaminhamento de proposta de preco e lances sucessivos
de precos, em nome do licitante, somente se dara mediante prévia definicdo de senha privativa.

5.5. A chave de identificacdo e a senha dos operadores poderdo ser utilizadas em qualquer pregéo eletrénico, salvo
gquando canceladas por solicitagdo do credenciado ou por iniciativa do provedor do sistema.

5.6. E de exclusiva responsabilidade do usuéario o sigilo da senha, bem como seu uso em qualquer transacio
efetuada diretamente ou por seu representante, ndo cabendo a plataforma eletrénica a responsabilidade por
eventuais danos decorrentes de uso indevido da senha, ainda que por terceiros.

5.7. O credenciamento do fornecedor e de seu representante legal junto ao sistema eletrénico implica a

responsabilidade legal pelos atos praticados e a presuncéo de capacidade técnica para realizagdo das transacgdes
inerentes ao pregdo eletrdnico.

PARTICIPACAO

5.8. A participacao no Pregéo — Sistema Registro de Precos, na Forma Eletrdnica se dara por meio da digitacao da
senha pessoal e intransferivel do representante credenciado e subseqgiiente encaminhamento da proposta de
precos, exclusivamente por meio do sistema eletrénico, observados data e horério limite estabelecidos.

5.9. Cabera ao fornecedor acompanhar as operac¢des no sistema eletrénico durante a sessao publica do pregéo,
ficando responsavel pelo 6nus decorrente da perda de negocios diante da inobservancia de quaisquer mensagens
emitidas pelo sistema ou da desconexdo do seu representante;

5.10. Qualquer duvida em relagdo ao acesso no sistema operacional, podera ser esclarecida junto ao provedor do
sistema adotado pelo comprador no fone 041 3042 9909 ou E-mail contato@bll.org.br.

ABERTURA DAS PROPOSTAS E FORMULACAQ DOS LANCES

5.11. A partir do horario previsto no Edital e no sistema, terd inicio a sesséo publica do pregdo — sistema registro de
precos, na forma eletrdnica, com a divulgac&o das propostas de pre¢os recebidas, passando o Pregoeiro a avaliar a
aceitabilidade das propostas.

5.12. Aberta a etapa competitiva, os representantes dos fornecedores deveréo estar conectados ao sistema para
participar da sessdo de lances. A cada lance ofertado o participante serd imediatamente informado de seu
recebimento e respectivo horario de registro e valor.
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5.13. So serdo aceitos lances cujos valores forem inferiores ao ultimo lance que tenha sido anteriormente registrado
no sistema.

5.14. Na&o serdo aceitos dois ou mais lances de mesmo valor, prevalecendo aquele que for recebido e registrado
em primeiro lugar.

5.15. Nao serdo aceitas propostas com valores superiores ao maximo fixado no Edital (REFERENTE AO
VALOR UNITARIO DO ITEM). O descumprimento desse requisito implicara na desclassificacao do licitante;

5.16. Fica a critério do pregoeiro a autorizacdo da correcdo de lances com valores digitados errados ou
situacdo semelhante, mesmo que antes do inicio da disputa de lances;

5.17. Durante o transcurso da sessado publica os participantes serdo informados, em tempo real, do valor do menor
lance registrado. O sistema ndo identificard o autor dos lances aos demais participantes.

5.18. No caso de desconexdo com o Pregoeiro, no decorrer da etapa competitiva do Pregdo, na Forma Eletrbnica, o
sistema eletrdnico poderd permanecer acessivel aos licitantes para a recepcao dos lances, retornando o Pregoeiro,
quando possivel, sua atua¢@o no certame, sem prejuizos dos atos realizados.

5.19. Quando a desconexdo persistir por tempo superior a dez minutos, a sessao do Pregdo, na Forma Eletronica
serd suspensa e tera reinicio somente apds comunicagdo expressa aos operadores representantes dos
participantes, através de mensagem eletrdnica (e-mail) divulgando data e hora da reabertura da sesséo.

5.20. A etapa de lances da sessédo publica sera encerrada mediante aviso de fechamento iminente dos lances,
emitido pelo sistema eletrénico, apés o que transcorrera periodo de tempo extra. O periodo de tempo extra ocorrera
em um intervalo que poderda ser de 01 (um) segundo a 30 (trinta) minutos, aleatoriamente determinado pelo sistema
eletrdnico, findo o qual ser4 automaticamente encerrada a recep¢ao de lances, ndo podendo em hipétese alguma,
as empresas apresentarem novos lances. (FECHAMENTO RANDOMICO).

5.20.1. Face a imprevisdo do tempo extra, as Empresas participantes deverdo estimar o seu valor minimo de lance
a ser ofertado, evitando assim, calculos de ultima hora, que poderd resultar em uma disputa frustrada por falta de
tempo habil.

5.21. Facultativamente, o Pregoeiro podera encerrar a sessdo publica mediante encaminhamento de aviso de
fechamento iminente dos lances e subsequente transcurso do prazo de trinta minutos, findo o qual serd encerrada a
recepcao de lances. Neste caso, antes de anunciar o vencedor, o Pregoeiro poderd encaminhar, pelo sistema
eletrbnico contraproposta diretamente ao proponente que tenha apresentado o lance de menor preco, para que seja
obtido preco melhor, bem como decidir sobre sua aceitacéo.

5.22. O sistema informara a proposta de menor preco imediatamente apds o encerramento da etapa de lances
ou, quando for o caso, apés negociacéo e decisao pelo pregoeiro acerca da aceitagcao do lance de menor valor.

5.23. Os documentos relativos a habilitacao, das empresas licitantes, solicitados no anexo 2 deste Edital, deverédo
ser anexadas no momento do cadastro da proposta no site www.bll.org.br (documentacédo digital), sob pena de
desclassificagdo. Da mesma forma, as empresas vencedoras, deverdo encaminhar no prazo maximo de 08(oito)
horas via email jocelir m@yahoo.com.br, comprovante de encaminhamento da documentacdo e proposta
atualizada via SEDEX, com posterior encaminhamento do original ou cépia autenticada, no prazo maximo de
03 (trés) dias Uteis, contados da data da sessdo publica virtual, juntamente com a proposta de precos atualizada,
para:

Fundo Municipal de Saude de Itaiépolis

Av. Tancredo Neves, 234 (Centro)

Itaiépolis/SC — CEP 89340-000

Fone: 047 3652 1787
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O néo cumprimento do envio dos documentos de habilitacdo dentro do prazo acima estabelecido acarretara
nas sancdes previstas no item 16, deste Edital, podendo o Pregoeiro convocar a empresa que apresentou a
proposta ou lance subsequente.

5.24. Se a proposta ou o lance de menor valor ndo for aceitavel, ou se o fornecedor desatender as exigéncias
habilitatérias, o Pregoeiro examinard a proposta ou o lance subseqiente, verificando a sua compatibilidade e a
habilitacao do participante, na ordem de classificagdo, e assim sucessivamente, até a apuragdo de uma proposta ou
lance que atenda o Edital. Também nessa etapa o Pregoeiro poderd negociar com o participante para que seja
obtido preco melhor.

5.25. Caso ndo sejam apresentados lance sera verificado a conformidade entre a proposta de menor preco e valor
estimado para a contratacao.

5.26. Constatando o atendimento das exigéncias fixadas no Edital e inexistindo interposi¢éo de recursos, o0 objeto
serd adjudicado ao autor da proposta ou lance de menor preco.

5.27. Quando for constatado o0 empate, conforme estabelece os artigos 44 e 45 da LC 123/2006 , o Pregoeiro
aplicara os critérios para o desempate em favor ME/EPP. Apds o desempate, poderd o pregoeiro ainda
negociar um melhor preco caso ela ndo atinja o valor de referéncia definido pela administracdo publica.

6. DO PROCEDIMENTO DE REGISTRO DE PRECOS:

6.1. O presente certame licitatorio, destinado ao registro de precos, ndo obriga o Fundo Municipal de Salde de
Itaiépolis, a firmar contratagbes nas quantidades estimadas, podendo ocorrer licitagbes especificas para aquisicao
de determinados itens, ficando assegurado ao detentor do registro a preferéncia de fornecimento, em igualdade de
condicdes.

6.2. Ao licitante vencedor, por item, fica assegurada a preferéncia em igualdade de condicbes com os demais
licitantes acorrentes em futuros certames, ou mediante utilizacdo de quaisquer outros meios respeitados a
legislagéo relativa as licitagdes.

6.3. A qualquer tempo o0 preco registrado poderd ser revisto em decorréncia de eventual reducdo daqueles
praticados no mercado, cabendo ao Setor de Compras e Licitagdes convocar os fornecedores.

7. PROPOSTA NO SISTEMA ELETRONICO

7.1. O encaminhamento de proposta para o sistema eletrdnico pressup8e o pleno conhecimento e atendimento as
exigéncias de habilitagdo previstas no Edital. O Licitante sera responsavel por todas as transagbes que forem
efetuadas em seu nome no sistema eletrénico, assumindo como firmes e verdadeiras suas propostas e lances.

7.2. Na proposta comercial inserida no sistema ndo devera conter nenhum tipo de identificagcdo da empresa
participante. O descumprimento deste item implicara na desclassificacdo da empresa participante.

7.3. Os precos cotados serdo de exclusiva responsabilidade do proponente, ndo lhe assistindo o direito de pleitear
qualquer alteracdo dos mesmos, sob alegacéo de erro, omissdo ou qualquer outro pretexto.

7.4. No preenchimento da proposta eletrdnica deverdo, obrigatoriamente, ser informadas no campo préprio as
ESPECIFICACOES e/ MARCAS dos medicamentos ofertados, conforme a ficha técnica descritiva do medicamento.
A ndo inser¢cdo de arquivos ou informacBes contendo as especificacbes e/ou marcas dos medicamentos neste
campo, implicara na desclassificacdo da Empresa, face a auséncia de informacéo suficiente para classificacdo da
proposta.

7.4.1. Os precos propostos deverdo ser expressos em Real (R$), em algarismos, unitario e total.
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7.4.2. O objeto devera estar totalmente dentro das especificagdes contidas no ANEXO 01.
7.5. A validade da proposta sera de 12 (dose) meses, contados a partir da data da sesséo publica do Pregéo.

7.6. As propostas deverao ser formuladas em formato texto(Word), planilha(Excel) e Adobe Reader 9.0, para
Sistema Operacional Microsoft Windows XP — Office Premium 2000. As propostas cadastradas e que néao
puderem ser “abertas” pelo Sistema Operacional Microsoft Windows XP — Office Premium 2000 e
posteriormente lidas e analisadas serdo desclassificadas.

7.7. Na hipétese do proponente ser ME/EPP sera necessario a informacdo desse regime fiscal no campo préprio da
ficha técnica (anexo 04) sob pena do proponente enquadrado nesta situacdo ndo utilizar dos beneficios do direito de
preferéncia para o desempate, conforme estabelece a Lei Complementar 123/2006.

8. PROPOSTA ESCRITA E FORNECIMENTO

8.1. A Empresa vencedora, devera enviar ao Pregoeiro, a Proposta de Precos escrita, com o(s) valor(es)
oferecido(s) apds a etapa de lances, em 01 (uma) via, rubricada em todas as folhas e a Ultima assinada pelo
Representante Legal da Empresa citado nos documentos de habilitagdo, em linguagem concisa, sem emendas,
rasuras ou entrelinhas, contendo Razédo Social, CNPJ — Cadastro Nacional de Pessoa Juridica, Inscricdo Estadual,
endereco completo, nimero de telefone e fax, nUmero de agéncia de conta bancéria, no prazo estipulado no item
5.23, deste Edital.

Na proposta escrita, devera conter;

a) Os valores dos impostos ja deverdo estar computados no valor do medicamento ou destacados;

b) O prazo de validade da proposta que ndo podera ser inferior a 60 (sessenta) dias, contados da abertura das
propostas virtuais;

c) Especificacdo e marca completa do medicamento oferecido com informacgfes técnicas que possibilitem a sua
completa avaliagdo, totalmente conforme descrito no ANEXO 01 ANEXO 03 deste Edital e;

d) Data e assinatura do Representante Legal da proponente.

8.2. O objeto, rigorosamente de acordo com o ofertado nas propostas, devera ser entregue de acordo com o
especificado no item 15.2, deste edital.

8.3. Atendidos todos os requisitos, sera considerada vencedora a licitante que oferecer o Menor preco — Unitario do
Item.

8.4. Nos precos cotados deverdo estar inclusos todos os custos e demais despesas e encargos inerentes ao
produto até o cumprimento total do contrato.

8.5. Seréo desclassificadas as propostas que conflitem com as normas deste Edital ou da legislagéo em vigor.

9. VALIDADE:
9.1 A validade deveré ser da seguinte forma: Para todos os itens de no minimo 18 (dezoito) meses, a contar
do recebimento definitivo do objeto pela Contratante.

10. CRITERIOS DE JULGAMENTO

10.1 Para julgamento serd adotado o critério de Menor preco — Unitario do Item, observado o prazo para
fornecimento, as especificacdes técnicas, parametros minimos de desempenho e de qualidade e demais condi¢des
definidas neste Edital.
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10.2. Propostas podem conter até 04 (quatro) casas decimais em seus valores unitarios;

10.3 EM ATENDIMENTO AO DISPOSTO NO CAPITULO V DA LEI COMPLEMENTAR N° 123/2006, SERAO
OBSERVADOS OS SEGUINTES PROCEDIMENTOS:

10.4. O Pregoeiro anunciara o licitante detentor da proposta ou lance de menor valor, imediatamente apds o
encerramento da etapa de lances da sessdo publica ou, quando for o caso, apds negociacdo e decisdo pelo
Pregoeiro acerca da aceitacdo do lance de menor valor.

10.5. Se a proposta ou o lance de menor valor ndo for aceitavel, o Pregoeiro examinara a proposta ou o lance
subsequente, na ordem de classificacéo, verificando a sua aceitabilidade e procedendo a sua habilitacdo. Se for
necessario, repetird esse procedimento, sucessivamente, até a apuracdo de uma proposta ou lance que atenda ao
Edital.

10.6. Ocorrendo a situacéo a que se referem os subitens 5.24 e 5.25 deste Edital, o Pregoeiro poderd negociar com
a licitante para que seja obtido melhor preco.

10.7. Da sessdao, o0 sistema gerara ata circunstanciada, na qual estaréo registrados todos os atos do procedimento e
as ocorréncias relevantes.

11. HABILITACAO

Conforme ANEXO 02.

12. IMPUGNACAO AO EDITAL E RECURSOS

12.1. Nao serdo conhecidos as impugnacfes e 0s recursos apresentados fora do prazo legal e/ou subscritos por
representante néo habilitado legalmente ou néo identificado no processo para responder pelo proponente.

12.2. Até dois dias Uteis antes da data fixada para recebimento das propostas qualquer interessado podera
impugnar ou solicitar esclarecimentos em relagdo a este ato convocatério.

12.3. O Pregoeiro emitira sua decisdo no prazo de 24 (vinte e quatro) horas, procedendo aos encaminhamentos
necessarios.

12.4. Ao final da sessdo, o proponente que desejar recorrer contra decisdes do Pregoeiro podera fazé-lo,
manifestando no sistema eletrénico sua intencao de recorrer, quando oportunizado pelo Pregoeiro, no prazo de até
15 minutos, com registro da sintese das suas razdes, sendo-lhes facultado juntar memoriais no prazo de 3 (trés)
dias Uteis. Os interessados ficam, desde logo, intimados a apresentar contra-razdées em igual nimero de dias, que
comecarao a correr do término do prazo do recorrente.

12.5. A falta de manifestagdo imediata e motivada no momento e tempo estipulado durante a licitagdo importara a
preclusdo do direito de recurso.

12.6. N&o sera concedido prazo para recursos sobre assuntos meramente protelatorios ou quando néo justificada a
intencdo de interpor o recurso pelo proponente.

12.7. Os recursos contra decisdes do Pregoeiro néo terdo efeito suspensivo.

12.8. O acolhimento de recurso importara a invalidacdo apenas dos atos insuscetiveis de aproveitamento.
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12.8. Os recursos deverdo ser enviados em duas vias. Um via original deverd ser encaminhada para a
Prefeitura Municipal de ltaiépolis, no endereco: Avenida Getulio Vargas, 308 Centro — 89340-000 no
Departamento de Compras e Licitacfes, esta via devera estar em papel timbrado com o nome da empresa, as
raz6es do recurso e assinatura do representante legal para que possa ser anexada no processo. Junto com

este documento original, devera ser enviado também uma cépia por E-mail angelita_puchalski@yahoo.com
para que seja possivel a publicagdo on-line das razdes do recurso interposto e a decisdo cabida a este.

13. DO PRAZO DE VALIDADE E DO CANCELAMENTO DO REGISTRO DE PRECOS

13.01. O prazo de validade da ATA do registro de precos serd de 12 (doze) meses contados a partir da data da
publicacdo da respectiva Ata no Diario Oficial do Estado.

13.02. O cancelamento do registro de precos ocorrerq nas hipoteses e condicdes estabelecidas no Decreto
516/2008 de 07/07/2008. /ou nas condicdes abaixo:

a) Recusar-se a entregar o objeto adjudicado, no todo ou em parte, além de 30 dias corridos, ap6s o prazo
preestabelecido neste Edital;

b) Incorrer em atraso decorrente de defasagem da entrega de qualquer item adjudicado, em relagéo ao cronograma
em vigor, ocorrido em qualquer de suas etapas relativas ao recebimento do produto, superior a 50% (cinqtienta por
cento) do prazo global;

c) falir ou dissolver-se; ou

d) transferir, no todo ou em parte, as obrigacdes decorrentes desta Ata de Registro de Precos.

e) o fornecedor obriga-se a manter o pre¢co pactuado na Ata de registro de Precos, os valores registrados serdo
fixos e irreajustaveis, exceto na hipétese prevista na alinea “d” do inciso Il do art 65 da Lei 8.666/93, devidamente
comprovada, ou quando os precos praticados no mercado sofrerem reducao, salvo os casos de reajuste previstos
neste Edital, conforme Decreto 516/2008 de 07/07/2008 art. 13°.

14. DAS OBRIGACOES DA EMPRESA VENCEDORA

14.1. A empresa vencedora obrigar-se-a a efetuar a entrega dos medicamentos, constantes do Anexo |,
rigorosamente, no prazo maximo de até 10 (dez) dias corridos, a contar do recebimento ou da retirada da Nota de
Empenho.

14.2. A empresa vencedora obrigar-se-a a oferecer prazo de validade dos medicamentos de, no minimo, 18
(dezoito) meses, a contar do recebimento definitivo pelo Fundo Municipal de Saude.

15. DO PRAZO E DAS CONDICOES DE FORNECIMENTO

15.1. Os medicamentos deverdo ser entregues, parceladamente, de acordo com as contratacbes do Fundo
Municipal de Saude do Municipio de Itaidpolis, rigorosamente em até 10 (dez) dias corridos, apés a emissao da
autorizacdo para fornecimento e da respectiva nota de empenho; Os medicamentos ao serem entregues deverdo
estar em conformidade com o que foi solicitado no edital;

15.2. A entrega dos medicamentos devera ser efetuada na Sede da Secretaria Municipal de Saude de Itaidpolis,
sito & Avenida Tancredo Neves, n° 234 — Centro, no horario das 08:30 horas as 11:30 horas e das 13:30 horas as
16:30 horas; na Farmacia Basica do Sus.

15.3. Serao rejeitados no recebimento, os medicamentos fornecidos com especificacdes ou marcas diferentes aos
constantes na Proposta de Preco;

15.4. No ato da entrega, deverdo os medicamentos, passiveis de vencimento, estar com prazo de validade (data
constante na embalagem), de no minimo 18 (dezoito) meses e constar a data de fabricacédo e o prazo de validade;
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16. MULTAS E SANCOES ADMINISTRATIVAS

16.1. A proponente estara sujeita a multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor total do empenho, sem prejuizo

da faculdade de resciséo e eventuais perdas e danos, apurados na forma da legislacao em vigor, quando:
a) Houver desisténcia do fornecimento do medicamento apés a adjudicacéo da licitagéo;

b) Nao for entregue o medicamento no prazo estabelecido neste Edital;

¢) Ocorrer o descumprimento de quaisquer disposi¢des editalicias ou contratuais.

16.2. A inadimpléncia sujeitara o fornecedor a uma das seguintes san¢Bes administrativas, aplicaveis na forma da
Lei, apés a instauracdo de processo administrativo:

a) Adverténcia;

b) Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor total da nota de empenho;

¢) Suspensao temporaria do direito de licitar, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, conforme previsto no Art. 7° da Lei n°
10.520/02;

d) Expedicdo de declaracdo de inidoneidade com a conseqiente exclusdo do quadro de fornecedores e
cancelamento de seu registro cadastral.

16.3. Nenhuma sancdo sera aplicada sem o devido processo administrativo, que prevé defesa prévia do
interessado e recurso nos prazos definidos em lei, sendo-lhe franqueada vista ao processo.

17. DA ENTREGA

17.1. Ap6s a homologacao do resultado, ser4 a vencedora notificada e convocada para assinatura de Ata de
Registro de Precos, devendo promover a entrega conforme estabelecido no item 15.2 do presente Edital, sob pena
de decair do direito a contratacao, sem prejuizo das san¢des previstas no item 16, deste Edital.

17.2 O objeto sera recebido e aceito apés suméaria inspecdo pelos érgdos técnicos da Prefeitura, podendo ser
rejeitado, caso a qualidade e especificacdes ndo atendam ao que foi licitado e as condicbes de recebimento e
aceitacdo do (s) produto (s) constantes do anexo 04 deste edital, e deveréa ser substituido pelo fornecedor, no prazo
maximo de 24 (vinte e quatro) horas, sem énus para o Municipio, sob pena de suspensdo da empresa de participar
de licitagdo, de acordo com a legislacéo vigente.

18. PAGAMENTO

18.1. O pagamento sera efetuado até o 15° (décimo quinto) dia, conforme entrega do objeto, com o valor
correspondente as quantidades fornecidas de acordo com empenho previamente emitido, com a apresentagdo da
Nota Fiscal Eletrénica com anuéncia da pessoa responsavel pelo recebimento dos produtos.

19. DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

19.1. As aquisi¢cdes efetuadas por ocasido da Ata de Registro de Precos a ser celebrada com os vencedores desta
licitagdo, correrdo por conta da seguinte dotacdo Or¢camentaria:

e 3.3.90.00.00.00.00.00. (21) Piso de Atencao Basica Ampliado — PABA

e 3.3.90.00.00.00.00.00. (33) Programa Farméacia Basica

20. DISPOSICOES FINAIS

20.1. A presente licitacdo ndo importa necessariamente em contratacdo, podendo a Prefeitura Municipal de
Itaidpolis revoga-la, no todo ou em parte, por razbes de interesse publico, derivadas de fato superveniente
comprovado ou anula-la por ilegalidade, de oficio ou por provocacdo mediante ato escrito e fundamentado
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disponibilizado no sistema para conhecimento dos participantes da licitacdo. O Municipio de Itaiépolis podera, ainda,
prorrogar, a qualquer tempo, 0s prazos para recebimento das propostas ou para sua abertura.

20.2. O proponente é responsavel pela fidelidade e legitimidade das informagdes prestadas e dos documentos
apresentados em qualquer fase da licitagdo. A falsidade de qualquer documento apresentado ou a inverdade das
informacdes nele contidas implicara a imediata desclassificacdo do proponente que o tiver apresentado, ou, caso
tenha sido o vencedor, a rescisédo do contrato ou do pedido de compra, sem prejuizo das demais sangdes cabiveis.

20.3. E facultado ao Pregoeiro, ou & autoridade a ele superior, em qualquer fase da licitagdo, promover diligéncias
com vistas a esclarecer ou a complementar a instrugdo do processo.

20.4. Os proponentes intimados para prestar quaisquer esclarecimentos adicionais deverdo fazé-lo no prazo
determinado pelo Pregoeiro, sob pena de desclassificagéo/inabilitagcéo.

20.5. O desatendimento de exigéncias formais ndo essenciais ndo importara no afastamento do proponente,
desde que seja possivel a afericdo da sua qualificacdo e a exata compreensado da sua proposta.

20.6. As normas que disciplinam este Pregdo serdo sempre interpretadas em favor da ampliacdo da disputa entre
0s proponentes, desde que ndo comprometam o interesse da Administracdo, a finalidade e a seguranca da
contratacao.

20.7. As decisOes referentes a este processo licitatorio poderdo ser comunicadas aos proponentes por qualquer
meio de comunicag¢do que comprove o recebimento ou, ainda, mediante publicagédo no Diario Oficial do Estado.

20.8. Os casos nao previstos neste Edital serdo decididos pelo Pregoeiro.

20.9. A participacé@o do proponente nesta licitagdo implica em aceita¢éo de todos os termos deste Edital.

20.10. Nao cabe a Bolsa de licitacGes e Leiloes do Brasil qualquer responsabilidade pelas obrigacGes
assumidas pelo fornecedor com o licitador, em especial com relacdo a forma e as condicGes de entrega dos

medicamentos ou da prestacdo de servigos e quanto a quitacdo financeira da negociacgédo realizada.

20.11. O foro designado para julgamento de quaisquer questdes judiciais resultantes deste Edital serd o da
Comarca de ltaiopolis, Estado de Santa Catarina, considerado aquele a que esta vinculado o Pregoeiro.

20.12. O Pregoeiro e sua Equipe de Apoio atendera aos interessados no horario de 8:00 as 12:00 e das
13hs30min as 17:00 horas, de segunda a sexta-feira, exceto feriados, no Endereco Avenida Getulio Vargas, 308,
Centro, Itaidpolis - SC no Departamento de Compras e Licitac8es, para melhores esclarecimentos;

20.13. A documentacao apresentada para fins de habilitacdo da Empresa vencedora far4 parte dos autos da
licitagdo e ndo sera devolvida ao proponente.

20.14. Nao havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impeca a realizacdo do certame na
data marcada, a sessdo sera automaticamente transferida para o primeiro dia util subseqiiente, no mesmo horario
anteriormente estabelecido, desde que nédo haja comunicagdo do Pregoeiro em contrario.

20.15. Os casos omissos neste Edital, ser@o resolvidos pelo Pregoeiro, nos termos da legislagéo pertinente.

Itaidpolis, 24 de junho de 2013.

JUCEMARA SCHMITZ
Secretaria Municipal da Salde

10



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ITAIOPOLIS

CNPJ 10.817.032/0001-38 Fone (047) 3652-1065
Avenida Tancredo Neves, 234 - Centro
CEP- 89340-000 - ITAIOPOLIS - SC

ANEXO 01 - TERMO DE REFERENCIA DO OBJETO

ITEM Especificacéo Qd Unid. MARCA UPnri(tegr(i)o Preco Total

1. | Aciclovir 200 mg 7000 COMP 0,1300 910,00
2. | Aciclovir Creme 50mg/ml 2000 BIS 2,1100 4.220,00
3. | Acido Acetil Salicilico 100mg 300000 COMP 0,0300 9.000,00
4. | Acido Acetil Salicilico 500mg 5000 COMP 0,0700 350,00
5. Acido Folico 5mg 75000 COMP 0,0300 2.250,00
6. |Acidos Graxos Essenciais - AGE 500

(Dersani) 200 ml FR 7,0700 3.535,00
7. | Agua Destilada - 10 ml 1000 UNID 0,1300 130,00
8. 7000

Albendazol 400 mg COMP 0,3600 2.520,00
9. | Albendazol Susp. Oral 40mg/ml 2000 FR 1,8700 3.740,00
10. | Alendronato de So6dio 10 mg 15000 COMP 0,2200 3.300,00
11. | Alendronato de Sédio 70 mg 15000 COMP 0,7400 11.100,00
12. | Alopurinol 100 mg 20000 COMP 0,0680 1.360,00
13. | Ambroxol Xarope Adulto 6mg/ml 5000 FR 1,4100 7.050,00
14. | Ambroxol Xarope Infantil 3mg/ml 5000 FR 1,6000 8.000,00
15. | Aminofilina 100 mg 25000 COMP 0,0600 1.500,00
16. | Amoxacilina Susp. Oral 250 mg/5ml 10000 FR 2,2900 22.900,00
17.| Amoxicilina + Clavulanato 500 + 125 15000

mg COMP 1,3900 20.850,00
18. | Amoxicilina + Clavulanato de

potassio suspensao oral 50 mg/ml + 1000 FR

12,5 mg/mL 15,0400 15.040,00
19. | Amoxicilina 500 mg 60000 CAP 0,1100 6.600,00
20. | Anlodipino, bensilato de 10mg 80000 COMP 0,2000 16.000,00
21. | Anlodipino, bensilato de 5mg 100000 COMP 0,3200 32.000,00
22. | Atenolol 100 mg 25000 COMP 0,0500 1.250,00
23. | Atenolol 25mg 150000 COMP 0,0300 4.500,00
24. | Atenolol 50 mg 100000 COMP 0,0300 3.000,00
25. | Azitromicina 500 mg 30000 COMP 0,5200 15.600,00
26. | Azitromicina Susp. Oral 40 mg/mL 500 FR 3,7800 1.890,00
27. | Beclometasona Aerosol 250 mcg/ 100

dose ¢/200 doses e espacador UNID 74,0000 7.400,00
28. | Beclometasona Aerosol 50 100

mcg/dose c/ 200 doses e espacador UNID 38,0000 3.800,00
29. | Benzil Penicilina Benzatina pé p/ 1000

sol. 1200,000 UI FR 1,1800 1.180,00
30. | Benzil Penicilina Benzatina p6 p/ 1000

sol. 600,000 UI FR 0,9900 990,00
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31. | Benzil Penicilina G Procaina +

Potéassica p6 p/ sol. 300.000 + 1000

100.000 Ul AMP 1,1100 1.110,00
32. | Benzoato de Benzila 25% solucao 2000

0,25 FR 1,6900 3.380,00
33. | Bissulfato de Clopidrogrel 75 mg 10000 COMP 0,8200 8.200,00
34. | Brometo de Ipratrépio 0,25mg/ml 2000

Solucédo Inalante FR 0,7800 1.560,00
35. 2000

Bromidrato de Fenoterol 5 mg/ml FR 2,3300 4.660,00
36. | Butilborometo de Escopolamina 10 50000

mg COMP 0,3100 15.500,00
37. | Butilborometo de Escopolamina gotas 2000

10mg/ml FR 2,7000 5.400,00
38. | Captopril 25 mg 700000 COMP 0,0300 21.000,00
39. | Carvedilol 12,5 mg 20000 COMP 0,3400 6.800,00
40. | Carvedilol 25 mg 15000 COMP 0,7000 10.500,00
41. | Carvedilol 3,125 mg 20000 COMP 0,3223 6.446,00
42. | Carvedilol 6,25 mg 20000 COMP 0,3280 6.560,00
43. | Cefalexina 500 mg 50000 CAP 0,1786 8.930,00
44, | Cefalexina, Cloridrato de - Susp. 3000

Oral 250mg/5ml FR 2,8105 8.431,50
45. | Cetoconazol 200 mg 25000 COMP 0,1100 2.750,00
46. | Ciprofloxacino 500 mg 50000 COMP 0,2193 10.965,00
47. | Clindamicina 300 mg 10000 COMP 1,0003 10.003,00
48. | Cloreto de Sdédio, Solucdo nasal 200

0,9% FR 6,8000 1.360,00
49. | Clortalidona 25 mg 50000 COMP 0,1280 6.400,00
50. | Colchicina 0,5 mg 5000 COMP 0,8280 4.140,00
51. | Dexametasona 4 mg 5000 COMP 0,4956 2.478,00
52. | Dexametasona Creme 1 mg/g 3000 BIS 0,6756 2.026,80
53. | Dexametasona Elixir 0,1 mg/mL 100 FR 1,6046 160,46
54. | Dexclorfeniramina 2 mg 30000 COMP 0,1163 3.489,00
55. | Dexclorfeniramina Sol. Oral 2000

2mg/5ml FR 1,3636 2.727,20
56. | Diclofenaco de Dietilambnio 11,6 2000

mg/g TUB 2,6003 5.200,60
57. | Diclofenaco Potassico 50mg 70000 COMP 0,0400 2.800,00
58. | Diclofenaco Potassico Resinato 4000

gotas - 15mg/ml FR 2,7463 10.985,20
59. | Diclofenaco Sédico 50mg 100000 COMP 0,0400 4.000,00
60. | Digoxina 0,25 mg 75000 COMP 0,0630 4.725,00
61. | Digoxina Elixir 0,05 mg/mL 100 FR 10,6510 1.065,10
62. | Dipirona Sodica 500 mg 150000 COMP 0,0813 12.195,00
63. | Dipirona Sédica sol. Oral 500 mg/mi 10000

-10ml FR 0,7910 7.910,00
64. | Enalapril, Maleato de 10 mg 50000 COMP 0,0673 3.365,00
65. | Enalapril, Maleato de 20 mg 120000 COMP 0,0883 10.596,00
66. | Enalapril, Maleato de 5 mg 100000 COMP 0,0693 6.930,00
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67. | Enantato de Noretisterona 50MG + 1500
Valerato de Estradiol 5mg Injetavel AMP 13,4400 20.160,00
68. | Eritromicina 500 mg 15000 COMP 0,4785 7.177,50
69. | Eritromicina Sol. Oral 125mg/5ml 2000 FR 3,1485 6.297,00
70. | Espiramicina 500 mg 10000 COMP 3,9050 39.050,00
71. | Espironolactona 100 mg 15000 COMP 0,4630 6.945,00
72. | Espironolactona 25 mg 50000 COMP 0,3020 15.100,00
73. | Estrogénios Conjugados 0,625 mg 15000 COMP 1,5493 23.239,50
74. | Estrogénios Conjugados Creme 2000
0,625 mg/g BIS 41,5363 83.072,60
75. | Fluconazol 100 mg 5000 CAP 5,0790 25.395,00
76. | Fluconazol 150 mg 15000 COMP 0,5000 7.500,00
77.| Furosemida 40mg 200000 COMP 0,1000 20.000,00
78. | Glibenclamida 5 mg 200000 COMP 0,0255 5.100,00
79. | Hidralazina 25mg 10000 COMP 0,3115 3.115,00
80. | Hidroclorotiazida 25 mg 350000 COMP 0,0360 12.600,00
81. | Hidréxido de Aluminio + Hidréxido 2000
de Magnésio 400 mg + 400 mg COMP 0,6290 1.258,00
82. | Hidroxido de Aluminio 6% +
Hidréxido de Magnésio 4% Susp. 2000
Oral FR 1,4670 2.934,00
83. | Ibuprofeno 200 mg 25000 COMP 0,2200 5.500,00
84. | Ibuprofeno 300 mg 80000 COMP 0,0716 5.728,00
85. | Ibuprofeno 600 mg 80000 COMP 0,1003 8.024,00
86. | Ibuprofeno Susp. Oral 20 mg/ml 5000 FR 5,5345 27.672,50
87.| Isossorbida, Dinitrato 5 mg 10000 COMP 0,0875 875,00
88. | Isossorbida, Dinitrato de 10 mg 10000 COMP 0,0725 725,00
89. | Isossorbida, Mononitrato de 20 mg 10000 COMP 0,1350 1.350,00
90. | Isossorbida, Mononitrato de 40 mg 5000 COMP 0,2723 1.361,50
91. | Itraconazol 100 mg 5000 COMP 0,6190 3.095,00
92. | Ivermectina 6 mg 5000 COMP 0,5070 2.535,00
93. | Levodopa 100mg + Benserazida 5000
25mg COMP 2,0000 10.000,00
94. | Levodopa 200mg + Benserazida 5000
50mg COMP 3,2000 16.000,00
95. | Levodopa 250mg + Carbidopa 25mg | 15000 COMP 1,0000 15.000,00
96. | Levonorgestrel + Etinilestradiol 0,15 150000
mg + 0,03 mg COMP 1,2000 180.000,00
97. | Levotiroxina Sddica 100 mcg 20000 COMP 0,3256 6.512,00
98. | Levotiroxina Sédica 25mcg 100000 COMP 0,3020 30.200,00
99. | Levotiroxina Sédica 50 mcg 30000 COMP 0,3156 9.468,00
100| Levotiroxina Sodica 75 mcg 30000 COMP 0,3550 10.650,00
101| Loratadina 10 mg 25000 COMP 0,1163 2.907,50
102| Loratadina Xarope 1mg/ml 3000 FR 2,2296 6.688,80
103| Losartana Potassica 50 mg 250000 COMP 0,1020 25.500,00
104| Mebendazol 100 mg 20000 COMP 0,0445 890,00
105| Mebendazol Susp. Oral 20mg/ml 5000 FR 0,9576 4.788,00
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106 Mgd(oxiprogesterona 150mg/ml 2000

Injetavel AMP 17,7523 35.504,60
107| Metformina 500 mg 120000 COMP 0,1000 12.000,00
108| Metformina 850 mg 250000 COMP 0,2000 50.000,00
109| Metildopa 250 mg 50000 COMP 0,2453 12.265,00
110| Metoclopramida 10 mg 40000 COMP 0,5130 20.520,00
111| Metoclopramida Sol. Oral 4 mg/ml 3000 FR 0,6196 1.858,80
112| Metoprolol, Succinato de 25 mg 10000 COMP 0,7965 7.965,00
113| Metoprolol, Succinato de 50 mg 10000 COMP 1,5370 15.370,00
114| Metronidazol 250 mg 25000 COMP 0,1200 3.000,00
115| Metronidazol Gel Vaginal 100mg/g 2500 BIS 2,4873 6.218,25
116| Metronidazol Susp. Oral 40 mg/ml 2500 FR 2,9876 7.469,00
117| Miconazol Creme Vaginal 20mg/g 2500 BIS 4,9030 12.257,50
118| Neomicina + Bacitracina Pomada 5 2000

mg/g + 250 Ul/g BIS 1,2110 2.422,00
119 Nifedipino 10 mg 80000 COMP 0,0755 6.040,00
120] Nifedipino 20 mg 180000 COMP 0,0975 17.550,00
121 Nimesulida 100 mg 120000 COMP 0,0580 6.960,00
122| Nistatina Creme Vaginal 25.000 Ul/g | 3000 BIS 4,2685 12.805,50
123| Nistatina Susp. Oral 100.000 Ul/ml — 2000

50ml FR 1,9820 3.964,00
124 Nitrofurantoina 100 mg 30000 CAP 0,1880 5.640,00
125| Noretisterona 0,35 mg ¢/ 35 cp 15000 ENVELOPE 9,6500 144.750,00
126| Oleo mineral 100 mL 500 FR 3,3265 1.663,25
127| Omeprazol 20 mg 350000 COMP 0,0603 21.105,00
128| Paracetamol 500 mg 120000 COMP 0,0600 7.200,00
129| Paracetamol Gotas 200 mg/ml 5000 FR 0,7103 3.551,50
130| Permanganato de Potassio 100 mg 2500 COMP 0,0675 168,75
131] Permetrina Log&o 1% 1000 FR 3,6470 3.647,00
132| Permetrina Loc&o 5% 1000 FR 4,3343 4.334,30
133| Pomada A+D para puericultura 500 BIS 2,8550 1.427,50
134 prednisolona, Fosfato Sédico de. 2000

Solugédo Oral 1,34 mg/ml FR 6,0610 12.122,00
135| Prednisona 20 mg 30000 COMP 0,1490 4.470,00
136| Prednisona 5 mg 30000 COMP 0,0880 2.640,00
137| Prometazina 25 mg 5000 COMP 0,1123 561,50
138| Propatilnitrato (Sustrate) 10mg 10000 COMP 0,4776 4.776,00
139| Propranolol 10 mg 10000 COMP 0,3405 3.405,00
140| Propranolol 40 mg 100000 COMP 0,0230 2.300,00
141| Ranitidina 150 mg 30000 COMP 0,0823 2.469,00
142| Sais p/ Reidratacéo Oral Env. 27,9 g 5000 ENV 0,5556 2.778,00
143| Salbutamol 2mg 10000 COMP 0,2510 2.510,00
144 Salbutamol Aerosol 100mcg/dose + 500

adaptador FR 11,0000 5.500,00
145| Salbutamol Xarope 0,4 mg/ml 1500 FR 1,4563 2.184,45
146| Sinvastatina 10 mg 50000 COMP 0,0870 4.350,00
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147| Sinvastatina 20mg 130000 COMP 0,3636 47.268,00
148| Sinvastatina 40mg 130000 COMP 0,1813 23.569,00
149| Soro Fisiolégico 0,9% 100 ml 3000 FR/BOLSA 2,0480 6.144,00
150| Soro Fisiologico 0,9% 1000 ml 4000 FR/BOLSA 3,9336 15.734,00
151 Soro Fisiolégico 0,9% 250 ml 4000 FR/BOLSA 2,3100 9.240,00
152| Soro Fisiolégico 0,9% 500 ml 4000 FR/BOLSA 2,5220 10.088,00
153| Soro Glicosado 5% 100 ml 1000 FR/BOLSA 2,1523 2.152,30
154| Soro Glicosado 5% 1000 ml 1000 FR/BOLSA 3,7155 3.715,50
155| Soro Glicosado 5% 250 ml 1000 FR/BOLSA 2,2913 2.291,30
156| Soro Glicosado 5% 500 ml 1000 FR/BOLSA 2,6220 2.622,00
157| Soro Ringer Lactato 250 ml 1000 FR/BOLSA 2,5630 2.563,00
158| Soro Ringer Lactato 500 ml 1000 FR/BOLSA 3,0000 3.000,00
159| Sulfametoxazol + Trimetropina 400 30000

+ 80 mg COMP 0,0750 2.250,00
160| Sulfametoxazol + Trimetropina susp. 2500

Oral 4% + 0,08% FR 1,3545 3.386,25
161| Sulfato Ferroso 40 mg 90000 COMP 0,0526 4.734,00
162| Sulfato Ferroso Sol. Oral 125 mg/ml 2000 FR 1,4000 2.800,00
163| Suplemento Alimentar Ensure — lata

de 400g 500 Lata 40,5333 20.266,65
164| Suplemento Alimentar Nan Confort

n°1 —lata de 4009 500 Lata 28,2266 14.113,30
165| Suplemento Alimentar Ninho

Crescimento fase 1 — lata de 400g 500 Lata 13,9966 6.998,30
166| Suplemento Alimentar Nutren Active

— lata de 400g 500 Lata 31,5633 15.781,65
167| Suplemento Alimentar Supra Soy

sem lactose — lata de 400g 500 Lata 17,0133 8.506,65
168| Suplemento Alimentar Sustagem —

lata de 400g 500 Lata 30,9500 15.475,00
169| Suplemento Alimentar Sustagem

Kids — lata de 400g 500 Lata 16,7500 8.375,00
170| Teofilina 100 mg 5000 COMP 1,2920 6.460,00
171 Tiabendazol 500 mg 5000 COMP 2,4565 12.282,50
172| Tiabendazol Susp. Oral 50 mg/ml 500 FR 14,0570 7.028,50
173 Timolo], Maleato de 0,5% Solucao 500

Oftalmica FR 2,0810 1.040,50
174| vVerapamil, Cloridrato de 120 5000 COMP 1,8415 9.207,50
175| Verapamil, Cloridrato de 80 5000 COMP 0,0775 387,50
176| vit Cpara puericultura (gotas) 500 FR 1,4400 720,00

TOTAL GERAL | 1.837.051,46
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NOTA: Os documentos relativos & habilitagcdo, das empresas licitantes, solicitados no anexo 2,
deste Edital deverdo ser anexadas no momento do cadastro da proposta no site www.bll.org.br
(documentacao digital), sob pena de desclassificacdo. Da mesma forma, as empresas
vencedoras, deverdo encaminhar no prazo maximo de 08(oito) horas via emalil
jocelir_m@yahoo.com.br, comprovante de encaminhamento da documentacédo e proposta
atualizada via SEDEX, com posterior encaminhamento do original ou copia autenticada, no
prazo maximo de 03 (trés) dias Uteis, contados da data da sessédo publica virtual, juntamente

com a proposta de precos atualizada, para:
Fundo Municipal de Saude de Itaiépolis

Av. Tancredo Neves, 234 (Centro)

Itaiépolis/SC — CEP 89340-000

Fone: 047 3652 1787

O nédo cumprimento do referido prazo acarretara a desclassificacdo da proposta
vencedora, passando-se assim, para a segunda colocada. Ap6és a conferéncia dos
documentos enviados, se estiverem de acordo com o solicitado sera declarada a empresa
vencedora do lote e aberto o prazo para manifestacdo de intencdo de interposicdo de
recurso;

OBS: Os medicamentos deverdo ser entregues somente no local indicado na ORDEM DE FORNECIMENTO e
obrigatoriamente acompanhada da cépia da Nota de Empenho, Ordem de Fornecimento e Declaragdo de
responsabilidade (modelo anexo Il na Ata de Registro).

- Entrega conforme solicitacdo da Secretaria;

Validade do medicamento ndo especificada no item € de no minimo 18 meses ap06s entrega.

LOCAL E DATA DE ENTREGA
De acordo com o especificado no item 15.2, deste Edital.
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ANEXO 02 — EXIGENCIAS PARA HABILITAGAO
PREGAO ELETRONICO N° 18/2013 NO SISTEMA REGISTRO DE PRECOS,

DEVERA O LICITANTE ANEXAR TODOS OS DOCUMENTOS EXIGIDOS NO ANEXO 02 DO EDITAL,
ORIGINAIS (AUTENTICADOS ESCANIADOS NO_SITE DA BLL, NO MOMENTO DO CADASTRO DA
PROPOSTA. APOS O ENCERRAMENTO DO PREGAO ELTRONICO DEVERA ENVIAR OS DOCUMENTOS POR
SEDEX.

1. HABILITACAO

1.1 EXIGENCIAS PARA HABILITAGAO

2. Habilitagao Juridica

a) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado, em se tratando de sociedades
comerciais e, no caso de sociedades por a¢des, acompanhado de documentos de eleicdo de seus administradores;

3. Regularidade Fiscal:

a) prova de regularidade para com a Fazenda Federal, mediante apresentacdo de Certiddo de Quitacdo de Tributos
e Contribuicdes Federais, expedida pela Secretaria da Receita Federal e Certiddo Quanto a Divida Ativa Da Uniéo,
expedida pela Procuradoria Geral da Fazenda Nacional, do domicilio ou sede da proponente ou outra equivalente
na forma da lei;

b) prova de regularidade para com a Fazenda Estadual, mediante apresentacdo de Certiddo Negativa de Tributos
Estaduais, expedida pela Secretaria de Estado da Fazenda, do domicilio ou sede da proponente ou outra
equivalente na forma da lei;

¢) prova de regularidade para com a Fazenda Municipal, mediante a apresentacéo de Certiddo Negativa de Débitos
Municipais, expedida pela Secretaria Municipal da Fazenda, do domicilio ou sede da proponente ou outra
equivalente na forma da lei;

d) prova de regularidade relativa a Seguridade Social e ao Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS),
demonstrando situacao regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por lei.

e) CND (Certidao Negativa de Débitos) do INSS;

f) Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), com prazo de validade de 180 (cento e oitenta) dias, contados
da data de sua emisséo.

4. Habilitacdo Técnica:

a) Autorizacao de Funcionamento (AF) emitida pela ANVISA e publicada em Diario Oficial: cépia perfeitamente
legivel e autenticada ou cépia da publicagdo no D.O.U (a copia da publicacdo devera estar perfeitamente legivel e
autenticada, com destaque e indicacédo do item referente).

b)Comprovagédo de aptidao da proponente, mediante apresentacéo de atestado(s) fornecido(s) por pessoas juridicas
de direito publico ou privado, de desempenho de atividades pertinentes e compativeis com o objeto da presente
licitacdo.

¢) Licenca Sanitaria em vigor emitida pela Vigilancia Sanitaria local;
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d) Inscricdo da empresa no Conselho Regional de Farmacia, anexar taxa de anuidade da empresa e do responsavel
técnico devidamente atualizada.

5. Qualificacdo Econdmico-Financeira

a) Certidao negativa faléncia e concordata, recuperacéo judicial expedida pelo Cart6rio Distribuidor da sede da
pessoa juridica, contendo expresso na propria certiddo o prazo de sua validade.

a.l) Para as empresas que optarem de participar através de filial, devera também ser apresentada certiddo negativa
para com o cartério/comarca onde se encontra instalada a filial.

a.2) Na falta de validade expressa na Certidao Negativa, ter-se-ao como validos pelo prazo de 60 (sessenta) dias de
sua emissao.

6. Outros documentos:
a).Declaragéo de Situacéo de Regularidade, anexo 05, assinada por representante legal da proponente.
b) Dados da pessoa responsavel pela assinatura da Ata de registro de Precos, anexo 7.

7. Os documentos exigidos para habilitacdo poderdo ser apresentados em original, por qualquer processo de cépia
autenticada, publicacdo em 6érgdo da imprensa oficial ou ainda em copia simples, a ser autenticada pelo
Pregoeiro/Equipe de Apoio, mediante conferéncia com os originais, ndo sendo aceito qualquer documento em papel
termo- sensivel (Fac-simile). As cépias deverdo ser apresentadas perfeitamente legiveis.

a) O Pregoeiro reserva-se o direito de solicitar das licitantes, em qualquer tempo, no curso da licitagdo, quaisquer
esclarecimentos sobre documentos ja entregues, fixando-lhes prazo para atendimento.

b) A falta de quaisquer dos documentos exigidos no Edital implicara inabilitagdo da licitante, sendo vedada, sob
qualquer pretexto, a concessao de prazo para complementacdo da documentagéo exigida para a habilitacao.

¢) Os documentos de habilitacdo deverdo estar em nome da licitante, com o nimero do CNPJ e respectivo
endereco referindo-se ao local da sede da empresa licitante. Nao se aceitarg, portanto, que alguns documentos se
refiram & matriz e outros a filial. Caso o licitante seja a Matriz e a executora dos servicos seja a filial, os documentos
referentes a habilitagdo deverdo ser apresentados em nome de ambas, simultaneamente.

d) Os documentos de habilitagdo deverdo estar em plena vigéncia e, na hipétese de inexisténcia de prazo de
validade expresso no documento, deverdo ter sido emitidos ha menos de 60( sessenta) dias da data estabelecida
para o recebimento das propostas.

e) Em se tratando de microempresa ou empresa de pequeno porte, havendo alguma restricdo na comprovacdo da
regularidade fiscal, sera assegurado o prazo de 2(dois) dias Uteis, cujo termo inicial correspondera ao momento em
que a proponente for declarada vencedora do certame, prorrogaveis por igual periodo, a critério da Administracéo,
para regularizacdo da documentacdo, pagamento ou parcelamento do débito, e emissdo de eventuais certiddes
negativas ou positivas com efeito de certiddo negativa.

f) A ndo regularizacdo da documentacéo implicar4 decadéncia do direito a Contratacdo, sem prejuizo das sancdes
previstas no art. 81 da Lei 8.666/93, sendo facultado a Administragdo convocar os licitantes remanescentes, na
ordem de classificagéo, para assinatura do contrato, ou revogar a licitacao.

E VEDADA A IDENTIFICACAO DOS PROPONENTES LICITANTES NO SISTEMA, NAS FICHAS TECNICAS OU
DOCUMENTOS, EM QUALQUER HIPOTESE, ANTES DO TERMINO DA FASE COMPETITIVA DO PREGAO.
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ANEXO 03 — MODELO DE PROPOSTA COMERCIAL (APOS A ETAPA DOS LANCES)

PROCESSO LICI'[ATC)RIO N° 21/2013
PREGAO ELETRONICO N° 18/2013

Apresentamos nossa proposta para aquisicdo do objeto da presente licitacdo Pregéao, na Forma
Eletronica acatando todas as estipulacfes consignadas no respectivo Edital e seus anexos.

1.

2.

2.1.

2.2.

IDENTIFICACAO DO CONCORRENTE:

RAZAO SOCIAL:

CNPJ e INSCRICAO ESTADUAL:
REPRESENTANTE e CARGO:
CARTEIRA DE IDENTIDADE e CPF:
ENDERECO e TELEFONE:

AGENCIA E N°DA CONTA BANCARIA
ENDERECO DE E-MAIL

CONDICOES GERAIS
A proponente declara conhecer os termos do instrumento convocatério que rege a
presente licitacao.

PRECO (READEQUADO AO LANCE VENCEDOR)
Devera ser cotado, pre¢o unitario e total do item, de acordo com o Anexo 01 do Edital.

A proposta tera validade de 60 (sessenta) dias, a partir da data de abertura do pregdao.
PROPOSTA: R$ (Por extenso)
O preco proposto acima contempla todas as despesas necessarias ao pleno fornecimento,

tais como os encargos (obrigagdes sociais, impostos, frete, taxa, etc.), cotados separados
e incidentes sobre o fornecimento.

LOCAL E DATA

ASSINATURA E CARIMBO DA PROPONENTE
(OBS: REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA)
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ANEXO 04 - Ficha Técnica Descritiva do Objeto

Ficha Técnica Descritiva do Objeto

NUmero do edital:

Orgéo comprador:

Marca do produto:

N° Item:

Especificacdo do produto:

Prazo de validade da proposta (em dias, conforme estabelecido no edital):

Preco inicial para o item (em R$):

Declaramos, para todos os fins de direito, que cumprimos plenamente os requisitos de habilitacdo
e gue nossa proposta estd em conformidade com as exigéncias do instrumento convocatério (edital).

Declaramos, ainda, que estamos enquadrados no Regime de tributacdo de Microempresa e
Empresa de Pequeno Porte, conforme estabelece artigo 3° da Lei Complementar 123, de 14 de
dezembro de 2006 .

[Somente na hipGtese de o licitante ser Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte
(ME/EPP)]

Data:
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ANEXO 05 - MODELO DE DECLARAGAO DE SITUACAO DE REGULARIDADE

A EMPresSa .eeeevieiii , inscrita no CNPJ sob 0 n° i, , sediada
......................................... , por intermédio de seu representante legal, Sr.(a)...............coceeeeeeeeennnnnn..., portador (@) da
Carteira de Identidade N°...............coeeeeeeeeenee, yCPE N L, , declara, perante a Lei, que até a

presente data:

a) Néo foi declarada iniddnea por ato do Poder Publico;

b) N&o esta impedido de transacionar com a Administragdo Publica;

¢) Nao foi apenada com rescisdo de contrato, quer por deficiéncia dos servicos prestados, quer por outro motivo
igualmente grave, no transcorrer dos Ultimos 5 (cinco) anos;

d) N&o incorre nas demais condi¢Bes impeditivas previstas no art. 9° da Lei Federal n° 8.666/93 consolidada pela
Lei Federal n° 8.883/94;

e) Atende a norma do inciso XXXIII do artigo 7° da Constituicdo Federal, com redacdo dada pela emenda
constitucional n® 20/98, que proibe trabalho noturno, perigoso ou insalubre aos menores de 18 anos e de que
qualquer trabalho a menores de 16 anos salvo na condicdo de aprendiz a partir de 14 anos; e

f) Tem pleno conhecimento do objeto licitado e anuéncia das exigéncias constantes do Edital e seus anexos.

LOCAL E DATA

(Nome e NUmero da Carteira de Identidade do Declarante)

OBS:

1) Esta declaracdo devera ser emitida em papel timbrado da empresa proponente e carimbada com o nimero do
CNPJ.

2) Se a empresa proponente possuir menores de 14 anos aprendizes devera declarar essa condicao.
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ANEXO 06 — DECLARAGAO DE ENQUANDRAMENTO EM REGIME DE TRIBUTAGCAO DE MICRO EMPRESA

PREGAO ELETRONICO N° 18/2013 NO SISTEMA DE REGISTRO DE PRECOS

Modelo de Declaragdo de Enquadramento em Regime de Tributacdo de Micro Empresa ou Empresa de Pequeno

Porte.(Na hip6tese do licitante ser ME ou EPP)

(Nome da empresa) , CNPJ / MF n° , sediada (endereco completo) Declaro (amos) para todos os fins de direito,
especificamente para participacdo de licitacdo na modalidade de Pregdo, que estou (amos) sob o regime de
ME/EPP , para efeito do disposto na LC 123/2006.

Local e data

Nome e n° da cédula de identidade do declarante
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ANEXO 07 - DADOS CADASTRAIS DA PESSOA RESPONSAVEL PARA ASSINAR A ATA DE REGISTRO DE
PRECOS

Representante da empresa:

Nome: representante da empresa que vai assinar o contrato (proprietario)
RG:

CPF:

Endereco residencial do representante (proprietario)
Rua:

CEP:

Cidade:

Estado:

Raz&o social:

CNPJ:

Inscricdo estadual:

Rua:

CEP:

Estado:
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ANEXO 08 — MINUTA DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

ATA DE REGISTRO DE PRECOS /2013
PROCESSO N° 21/2013

Aos ... dias do més de ... de 2013, na sede do Setor de Compras e LicitagGes da Secretaria Municipal de Saude,
situada na Avenida Tancredo Neves, 234 em ltaiépolis (SC) representada neste ato pela Secretaria Municipal de
Saude, Sra. Jucemara Schmitz; portadora do CPF n° 048.126.939-85 e do outro lado a empresa ...... , inscrita no
CNPJ sob o n°. ...., sediada & Rua ..., ..., nacidade de ..., Estado de ..., representada neste ato pelo ...., Senhor
.., portador do CPF n° ...., que também subscreve, doravante denominada de CONTRATADA, acordam firmar a
presente ata de Registro de Prec¢os, obedecidas as condi¢des contidas no Processo Licitatério n® 21/2013, bem
como, a proposta de precos da Contratada, que fazem parte integrante deste instrumento, mediante as clausulas
e condi¢Bes que aceitam, ratifiguem e outorgam na forma abaixo estabelecida:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO E DAS CONDICOES

1.1. Fornecimento de medicamentos, nas quantidades e de acordo com as especificagdes técnicas previstas no
Anexos | do edital, em até 12 (doze) meses, de acordo com as requisi¢cdes expedidas pelo Setor de Compras e
Licitacdes da Secretaria Municipal de Saude da Prefeitura Municipal de Itaiépolis.

CLAUSULA SEGUNDA - DA EMBALAGEM

2.1. Os produtos deverdo ser entregues no endereco constante do pedido, nas quantidades solicitadas e
embaladas de acordo com as condi¢Bes técnicas exigidas para o transporte da origem ao destino.

CLAUSULA TERCEIRA - DA ROTULAGEM

3.1. O produto devera ser rotulado de acordo com a legislacdo vigente e no rétulo das embalagens (primaria e
secundéria), deverdo estar impressas, de forma clara e indelével, as seguintes informacdes:

a) ldentificacdo do produto, inclusive a marca;

b) Nome e endereco do fabricante;

c) Data de fabricac&o e prazo de validade ou data de vencimento e n° do lote;

d) Peso liquido;

e) Condi¢des de armazenamento, inclusive empilhamento méaximo para armazenamento e para transporte;

CLAUSULA QUARTA - DO RECEBIMENTO DOS MEDICAMENTOS

4.1. Os medicamentos, que serdo recebido pelo responsavel indicado na Ordem de fornecimento e na Nota de
Empenho. Deverdo, obrigatoriamente, no ato de entrega, estar acompanhado de Declaracdo de
Responsabilidade, no qual, o fornecedor assume inteira responsabilidade, pela qualidade e conformidade dos
produtos entregues, das condi¢Bes exigidas no edital e no instrumento contratual, e na legislacido que regulamenta
a matéria.

4.2. Cabera ao responsavel da unidade requisitante, no ato de recebimento, certificar-se de que cada produto
esteja em conformidade com o competente Termo de Responsabilidade, na forma e condigbes estabelecidas no
item anterior, sob pena de responsabilidade funcional.

4.3. A verificacdo das embalagens primaria e secundaria do(s) produto(s) recebido(s) € da competéncia

indelegavel do responsavel indicado na Ordem de Fornecimento e Empenho, que deverd, a cada recebimento,
certificar se atende as exigéncias constantes do Anexo | do presente edital.
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4.4. E, também, da inteira responsabilidade da unidade requisitante o condicionamento e guarda dos produtos
recebidos, e conservacado até o uso final.

CLAUSULA QUINTA - DOS PRECOS

5.1. Os pregos ofertados pelas empresas signatérias da presente Ata de Registro de Pregos séo os constantes da
planilha de pregos anexa. Obedecida a classificagdo no Pregédo Eletronico n° 18/2013, especificadas,
detalhadamente, na Ata de julgamento de precgos. Atualizado por Despacho homologatério da Sra. Secretaria
Municipal de Saude, datado de / / , constantes dos autos.

5.2. Em cada fornecimento decorrente desta Ata, serdo observadas, quanto ao pre¢o, as clausulas e condi¢es
constantes do Edital do Pregdo Eletrénico n° 18/2013, que a precedeu, na integra, o presente instrumento de
compromisso.

5.3. O preco unitério a ser pago serd o constante da proposta apresentada no Pregdo Eletrénico n° 18/2013, pela
empresa constante da presente Ata de Registro de Precos e homologada através do despacho referido no item
anterior.

CLAUSULA SEXTA - DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

6.1. O pagamento serd efetuado até o 15° (décimo quinto) dia, conforme entrega do objeto, com o valor
correspondente as quantidades fornecidas de acordo com empenho previamente emitido, com a apresentagdo da
Nota Fiscal Eletrdnica com anuéncia da pessoa responsavel pelo recebimento dos produtos.

6.2. Fica ressalvada qualquer alteragdo por parte da Secretaria Municipal de Saude, ou da autoridade competente
que couber, quanto as normas referentes ao pagamento de fornecedores.

CLAUSULA SETIMA - DA ADEQUACAO DOS PRECOS

7.1. O Fundo Municipal de Saude, podera, a qualquer tempo, rever 0s precos registrados, reduzindo-os de
conformidade com pesquisa de mercado, para os fins previstos no inciso V do Art. 15 da Lei 8.666/93 com as
alteracdes posteriores, ou quando alteragdes conjunturais provocarem a redugcdo dos precos praticados no
mercado atacadista.

7.2. Os pregos registrados serdo fixos e irreajustéveis, exceto na hipotese prevista na alinea “d” do inciso
Il do art 65 da Lei n° 8.666/93, devidamente comprovada, ou quando 0s precos praticados no mercado
sofrerem reducdo, por solicitacdo motivada da interessada a Secretaria Municipal de Saude, conforme
previsto no Decreto 516/2008 de 07 de julho de 2008 Art. 13°.

7.3.0 pedido deverd ser devidamente justificado e instruido com documentos e planilhas analiticas, que
comprovem a sua procedéncia, tais: como listas de precos dos fabricantes, notas fiscais de aquisicdo, matérias
primas ou de outros documentos julgados necessarios — que embasaram a oferta de precos por ocasido da
classificacéo e as apuradas no momento do pedido.

CLAUSULA OITAVA - DO LOCAL DE ENTREGA E DO PRAZO

8.1. O objeto deste pregdo sera fornecido de acordo com os pedidos formalizados através da solicitagdo ou
requisicdo de compra, segundo a necessidade, rigorosamente, no prazo maximo de 10 (dez) dias corridos e
entregues neste endereco: Farmacia Basica, sita a Avenida Tancredo Neves, n° 234, centro, CEP 89340-000,
Itaiopolis-SC, independente da quantidade solicitada.
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8.2. Somente o Setor de Compras da Secretaria Municipal de Saulde, esta autorizado a promover a Ordem de
Fornecimento juntamente com a cépia do empenho ao fornecedor, com os pedidos de entregas de mercadorias.
As entregas realizadas sem a prévia convocacao e Ordem de fornecimento emitidas pelo Setor de Compras serdo
consideradas irregulares, acarretando abertura de procedimento para aplicacdo de penas, funcional ao ordenador
da entrega e contratual nos termos do edital ao fornecedor.

8.3 - Na entrega do produto o mesmo devera estar separado por itens, ou por data de validade, discriminados na
nota fiscal Eletrénica.

8.4 - Prazo de entrega:
8.4.1 - O fornecedor devera firmar as contratacdes decorrentes do Registro de Pre¢os no prazo maximo de 10

(dez) dias corridos a contar da convocacdo com a Ordem de Fornecimento expedida pelo requisitante, com a
respectiva entrega dos produtos.

8.4.2 - Na contagem dos prazos, excluir-se-a o dia do inicio e incluir-se-4 o dia do vencimento, sé iniciando e
vencendo os prazos em dia de expediente da Administracdo Publica em geral. Quando ocorrer o vencimento em
dia ndo util considerar-se-4 o primeiro dia util subsequente.

8.4.3 - O ndo cumprimento do prazo supracitado sujeitara a empresa fornecedora as penalidades cabiveis.
CLAUSULA NONA - CONTROLE DE QUALIDADE

9.1 - A avaliacao da qualidade do produto ora licitado com relagdo a descri¢do, caracteristicas, embalagem, peso
liquido e rotulagem especificados no Edital sera procedida por ocasido da entrega e, sempre que o responsavel
designado pela unidade requisitante julgarem necessaria, poderdo exigir a testagem ou comprovacao técnica pelo
fornecedor de qualidade dos produtos.

9.2 - Os procedimentos para avaliacdo do controle de qualidade do(s) produto(s) que fizerem necessarios serao
efetuadas por laboratério de controle de qualidade devidamente capacitados que emitirdo o respectivo laudo
técnico de controle de qualidade do(s) produto(s) ou o ndo cumprimento de exigéncias constantes da respectiva
Ata de Registro de Precos. Podera também o fornecedor promover a comprovagao por qualquer outro meio licito
capaz de comprovar a qualidade dos produtos, conforme exigéncia contida no edital.

9.3 - Na hipétese de o produto ndo corresponder as exigéncias previstas no edital do presente certame, sera
devolvido a qualquer tempo e condicionado a substituicdo pelo fornecedor, no prazo maximo de 05 (cinco) dias
Uteis, ficando de logo entendido que a Secretaria Municipal de Salde de Itaidpolis aceitara apenas uma Unica
substituicdo, sem qualquer 6nus para o Municipio, independentemente da aplicagcdo das penalidades cabiveis.

9.4 - Em caso de troca do produto, em funcdo do que se contém no item anterior, todos os custos de
armazenagem incluindo carga, descarga e movimentacdo de estoque relativos ao periodo, deverdo correr por
conta exclusiva do fornecedor, conforme Guia de Recolhimento.

9.5 - A avaliagcéo da qualidade do produto efetuada pela Administracdo, ndo exclui a responsabilidade da empresa
fornecedora ou o fabricante, pela qualidade do produto entregue dentro dos limites estabelecidos em lei, ou
especificados em clausula propria constante do contrato.

CLAUSULA DECIMA - DO PRAZO DE VALIDADE DO REGISTRO DE PRECOS

10.1. A presente Ata de Registro de Precos ora firmada entre o Fundo Municipal de Saude e as empresas referidas
no preambulo deste instrumento, terd validade de no maximo 12 (doze) meses, contados a partir da data da
assinatura da Ata de Registro de Precos.
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CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS PENALIDADES

11.1. A proponente estara sujeita a multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor total do empenho, sem prejuizo

da faculdade de resciséo e eventuais perdas e danos, apurados na forma da legislacao em vigor, quando:

a) Houver desisténcia do fornecimento do medicamento apos a adjudicacdo da licitacéo;

b) Nao for entregue o medicamento no prazo estabelecido neste Edital;

¢) Ocorrer o descumprimento de quaisquer disposi¢des editalicias ou contratuais.

11.2. A inadimpléncia sujeitara o fornecedor a uma das seguintes sancdes administrativas, apliciveis na forma da
Lei, apés a instauracdo de processo administrativo:

a) Adverténcia;

b) Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor total da nota de empenho;

¢) Suspenséao temporaria do direito de licitar, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, conforme previsto no Art. 7° da Lei n°
10.520/02;

d) Expedicdo de declaracdo de inidoneidade com a conseqiente exclusdo do quadro de fornecedores e
cancelamento de seu registro cadastral.

11.3. Nenhuma san¢édo sera aplicada sem o devido processo administrativo, que prevé defesa prévia do
interessado e recurso nos prazos definidos em lei, sendo-lhe franqueada vista ao processo.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO CANCELAMENTO

12.1. O preco registrado podera ser cancelado pela Prefeitura Municipal de Itaidpolis nos termos das disposi¢des
fixadas no Decreto Municipal n° 516/2008 de 07 de julho de 2008, art. 14.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - RESCISAO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

13.1. A Ata de Registro de Precos podera ser rescindida, no todo ou em parte, de pleno direito:

13.1.1. Pelo Municipio de ltaiopolis, em despacho fundamentado do seu Secretario Municipal de Saude.

13.1.2. Quando o fornecedor ndo cumprir as obrigacfes constantes desta Ata de Registro de Precos.

13.1.3. Se o fornecedor néo retirar a Nota de Empenho no prazo estabelecido e a unidade requisitante ndo aceitar
sua justificativa.

13.1.4. O fornecedor der causa a rescisao administrativa por inadimplemento de uma das clausulas decorrentes da
presente Ata de Registro de Preco.

13.1.5. Em qualquer das hipéteses de inexecucao total ou parcial do contrato decorrente desta Ata de Registro de
Precos.

13.1.6. Os precos registrados se apresentarem superiores aos praticados no mercado.
13.1.7. Por razdes de interesse publico, devidamente demonstradas e justificadas pelo Municipio de Itaiopolis.

13.1.8. No caso de endereco incerto, inacessivel ou ignorado
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13.2. Pela empresa, quando mediante solicitacdo por escrito, comprovar estar impossibilitada de cumprir as
exigéncias preestabelecidas na presente Ata de Registro de Precos.

13.3. A comunicacgéo do cancelamento do(s) precos registrado(s), nos casos previstos no item 13.1.1 sera feita
pessoalmente ou por correspondéncia com aviso de recebimento, juntado-se o comprovante ao expediente
administrativo que tiver dado origem ao registro de precos.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO TERMO CONTRATUAL

14.1. A recusa da adjudicatdria em assinar a Ata de Registro de Pregos, ou retirar a nota de Empenho equivalente,
caracteriza descumprimento de obriga¢des, passiveis das san¢fes previstas no art. 81 e seguintes da Lei 8.666/93
com as alteragdes posteriores. Neste caso, a critério do Municipio de Itaiopolis, podera ser celebrado contrato com
o ofertante do menor prego, subseqiiente, se houverem outros detentores na presente ata, ou promover nova
licitagao.

14.2. O edital do Pregéo Eletrbnico n® 18/2013, bem como cépia da ata da sessdo publica do Pregao, integra a
presente ata, independentemente de transcricdo, para que sejam dirimidas quaisquer dulvidas e ou
interpretacdes.

14.3. O instrumento contratual podera ser alterado com fundamento nas disposi¢cdes previstas no art. 65 da Lei
8.666/93 e com alteracbes posteriores.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DAS DISPOSICOES GERAIS

15.1. Esta Ata de Registro de Precos é regida pela lei Federal n°® 8.666/93 em sua atual redagéo pelo Decreto n°®
516/2008 de 07 de julho de 2008, no que for incompativel com a legislagdo Federal, e, subsidiariamente pelos
principios gerais de direito.

15.2. Os prazos previstos neste contrato serdo contados nos termos do art. 110 da Lei Federal 8.666/93 com as
alteracdes posteriores.

15.3. O fornecedor ficard obrigado a atender todos os pedidos efetuados durante a vigéncia desta Ata de Registro
de Precos, ainda que a expiracéo do prazo de entrega previsto no cronograma ocorra apds seu vencimento.

15.4. Quando se tratar de empresa representante comercial caber-lhe-a, a cada entrega, apresentar Nota Fiscal
Eletrénica da compra do produto emitida pelo respectivo produtor, fabricante ou seu legitimo representante.

15.5. As partes elegem o foro da Comarca de ltaiopolis, Estado de Santa Catarina, como domicilio legal, para
gualquer procedimento recorrente do cumprimento do contrato ou de instrumento equivalente.

Por estarem de acordo, assinam a presente Ata.

Itai6polis, ... de .... de 2013.
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
JUCEMARA SCHMITZ
Secretaria Municipal de Saude
CONTRATANTE

EMPRESA
REPRESENTANTE
FUNCAO
CONTRATADA
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ANEXO 09 - DECLARACAO DE RESPONSABILIDADE

Declaramos para fins de atendimento ao que consta do edital do Pregdo Eletrénico para Registro de Precos

da Prefeitura Municipal de Itaibpolis, que a empresa
conhecimento do Edital e de todas as condi¢fes de participagdo na Licitacdo e se compromete a cumprir todos 0s

termos do Edital, e a fornecer as mercadorias de qualidade, sob as penas da Lei.

Itaiopolis, ...... de ...... de 2013.

REPRESENTANTE LEGAL DO PROPONENTE
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