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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA
EDITAL DE LICITAGAO N° 14/2016- REGISTRO DE PRECOS

LICITACAO N2 14/2016-CRM-PR- REGISTRO DE PRECOS — MATERIAL GRAFICO DE
SEGURANCA.

1. PREAMBULO

O CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA, de conformidade com a Lei n° 8.666,
de 21 de junho de 1993, suas alteracdes e demais legislagdes aplicaveis, torna publico a
realizacdo de licitacdo, no dia 04 de Agosto de 2016, as 10:00h, na sala de audiéncias do
CRM-PR, a Rua Victdrio Viezzer, n° 84, em Curitiba, na modalidade REGISTRO DE PRECOS,
tipo “menor preco global”, lote a lote, objetivando a aquisicdo de Material Grafico de
Seguranca , consoante detalhado no termo de referéncia deste Edital.

O recebimento dos envelopes dar-se-a até as 10:00h do dia 04 de Agosto de 2016, pela
Comissdo Permanente de Licitacdo, no endereco acima citado.

2. OBJETO

2.1 - Este Edital tem como objeto a aquisicio de MATERIAL GRAFICO DE SEGURANCA,
consoante detalhado no termo de referéncia deste Edital.

3. AQUISICAO DO EDITAL

3.1 O presente edital encontra-se a disposicdo, para verificacdo por parte dos
interessados, no Quadro de Avisos do Conselho de Medicina do Parand, de segunda a
sexta-feira, das 8 as 18 horas e no site www.crmpr.org.br.

4. CONDIGOES PARA PARTICIPAR NA LICITAGAO

4.1 Poderdo participar da presente licitacdo, além das empresas convidadas pela
Comissdao de Licitacdo, os demais interessados CADASTRADOS ou ndo, no ramo
pertinente ao objeto desta licitacdo, que manifestarem seu interesse com antecedéncia
de até 48 (quarenta e oito) horas da apresentacdo das propostas.

4.2 Nao poderao participar da presente licitacdo os interessados que estejam cumprindo
sangdes previstas nos incisos Il e IV do Art. 87 da Lei n2 8.666/93.

4.3 Na presente licitacdo é vedada a participacdo de empresas em consdrcios, ou que se
encontrem sob faléncia decretada, concordata, concurso de credores, dissolucdo ou
liquidacao.
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4.4 Para participar do certame licitatdrio, as empresas interessadas deverdo se habilitar
no dia e hora designados para a abertura das propostas e lavratura da Ata, mediante
apresentacdao de dois envelopes lacrados, contendo os documentos exigidos pela Lei n?
8.666/93, neste edital, e a proposta de preco. E implica a aceitagdo, plena e irrevogavel,
das normas constantes do Edital e seu anexo.

4.5 Para ser considerada apta e habilitada a continuar no certame, sob pena de
desclassificacao, as empresas interessadas, além de cumprirem o disposto nos sub itens
4.1 e 4.2 deste edital, deverdo apresentar os seguintes documentos:

4.5.1- HABILITAGAO FISCAL:

Prova de Regularidade perante o fisco federal, estadual e municipal;

Prova de Regularidade perante o FGTS e o Certificado de Regularidade do INSS;
Certidao negativa de faléncia;

Comprovacao da inscricdo no CNPJ;

Cépia do contrato social.

O prazo de validade das certidoes onde o mesmo ndo é explicitado serd considerado
como de 90 (noventa) dias da data de sua expedicdo;

4.6 A documentacdo deverd estar dentro do prazo de validade na data prevista no
preambulo deste edital, e somente podera ser concedido prazo para a apresentacdo de
documentos de habilitacdo que ndo tiverem sido entregues na sessdo prépria, por
decisdo da comissdo na forma prevista no Art. 48, § 32 da Lei n2 8.666/93.

5. FORMA DE APRESENTACAO DOS ENVELOPES
5.1 Os envelopes contendo a documentacdo e a proposta de prego, deverdao ser

entregues na data, hordrio e local indicados no preambulo deste edital, fechados e
lacrados, constando na face os seguintes dizeres:

NOME DA EMPRESA: ... NOME DA EMPRESA: ...

REGISTRO DE PRECOS N2 14/2016. REGISTRO DE PRECOS n? 14/2016.
ABERTURA: DIA: 04/08/2016 ABERTURA: DIA: 04/08/2016
HORARIO: 10:00 h HORARIO: 10:00 h

ENVELOPE N2 01 “PROPOSTA DE PRECOS” ENVELOPE N2 02 “DOCUMENTACAQ”

5.1.1 O envelope n2 01 deverd conter a proposta de preco de que trata o item 6 e seus
sub-itens, tudo devidamente assinado pelo representante legal da licitante. O envelope
n2 02 deverd conter toda a documentacdo relativa a habilitacdo de que tratam o item 4 e
seus sub-itens

6. PROPOSTA DE PRECO
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6.1 O julgamento das propostas apresentadas sera o de Menor Prego Global;

6.2 A proposta de preco, devidamente rubricada em todas as vias e a Ultima devidamente
carimbada e assinada pelo proponente ou seu representante legal, redigida em
portugués, de forma clara, sem emendas, rasuras ou entrelinhas e devera conter valores,
quantidades e prazos, considerando as condigdes estabelecidas neste edital e seu anexo:

a) Preco global, devendo estar incluidas todas as despesas com encargos fiscais,
trabalhistas previdencidrios e comerciais, transporte, hospedagem, didrias e alimentacao,
taxa de administracao e lucro, materiais e mao de obra a ser empregada, seguros, fretes,
embalagens e quaisquer outros fatores econémicos ou monetdrios incidentes sobre os
servicos, e quaisquer outros necessarios ao fiel e integral cumprimento do objeto deste
edital e seu anexo. A proposta ndo podera apresentar alternativas de precos ou qualquer
outra condi¢do que induza o julgamento a ter mais de um resultado.

b) prazo de validade da proposta, 60 (sessenta) dias a contar da data de abertura da
proposta; na contagem do prazo excluir-se-d4 o dia de inicio e incluir-se-d o dia de
vencimento.

c) As duvidas decorrentes da interpretacdo deste edital e as informacées adicionais, que
se fizerem necessarias a elaboracdo das propostas, deverdo ser apresentadas por escrito,
a Comissdo de Licitacdo, com antecedéncia minima de 02 (dois) dias uteis da abertura do
certame, no mesmo endereco e horario citados no item 3, os quais ndo constituirdo
motivo para alteracdo na data de abertura.

d) o valor da proposta serd irreajustavel pelo periodo do contrato (um ano), o qual
podera ser objeto de renovacao, caso seja do interesse do CRM-PR, conf. Art. 57, |, da Lei
n2 8.666/93.

7. PROCEDIMENTO

7.1 Serdo considerados inabilitados os proponentes cujos objetos sociais n3dao se
relacionarem, de qualquer forma, a atividade ligada ao objeto do presente edital.

7.2 Os envelopes contendo a proposta de preco serdo devolvidos fechados aos
proponentes inabilitados, desde que ndo tenha havido recurso apds a sua denegacgao.

7.3 Serdao abertos os envelopes contendo a proposta de preco dos proponentes
habilitados desde que transcorrido o prazo sem interposi¢des de recurso, ou tenha havido
desisténcia expressa, ou apds o julgamento dos recursos impostos.

7.4 Serdo verificados a conformidade de cada proposta com os requisitos exigidos neste
edital, promovendo-se a desclassificacdo das propostas desconformes ou incompativeis.
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7.5 Os licitantes sdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informacgdes e dos
documentos apresentados em qualquer fase da licitagdo.

8. CRITERIO DE JULGAMENTO
8.1 O julgamento das propostas apresentadas serd o de MENOR PRECO GLOBAL;

8.2 A Proposta de Precgo devera ser apresentada em 01(uma) via, impressa, sem emendas,
rasuras ou entrelinhas, preferencialmente em papel timbrado do proponente e redigida
com clareza em lingua portuguesa, salvo quanto a expressdes técnicas de uso corrente,
devidamente datada e assinada na ultima folha e rubricada nas demais, pelo proponente
ou seu representante legal.

8.3 - Indicar nome ou razdo social do proponente, endereco completo, telefone, telex, fax
e endereco eletronico (e-mail), este ultimo se houver, para contato, bem como: nome,
estado civil, profissdo, CPF, Carteira de Identidade, domicilio e cargo na empresa, para
fins de assinatura das Condicdes de fornecimento.

8.4 - Ter validade nao inferior a 60 (sessenta) dias corridos, a contar da data de sua
apresentacao.

8.5 - A Proposta de Prego com o menor preco GLOBAL LOTE A LOTE DOS PRODUTOS
CONSTANTES NO TERMO DE REFERENCIA (anexo | deste edital) sera declarada vencedora.

8.6 - Serd de inteira responsabilidade da licitante contratada, as despesas diretas ou
indiretas, tais como: saldrios, transportes, alimentacdo, diarias, encargos sociais, fiscais,
trabalhistas, previdenciarios e de ordem de classe, indenizagdes civis e quaisquer outras
que forem devidas aos seus empregados no desempenho dos servigos objeto desta
licitacdo ficando, ainda, o Contratante, isento de qualquer vinculo empregaticio com os
mesmos, sem qualquer solidariedade do CRMPR.

8.7 — Quaisquer tributos, custos e despesas diretos ou indiretos omitidos da proposta ou
incorretamente cotados, serdao considerados como inclusos nos pre¢os, ndo sendo
considerados pleitos de acréscimos a esse ou a qualquer titulo, devendo os servigos
respectivos, serem fornecidos ao CONTRATANTE sem 6nus adicionais;

8.8 - Ja serd retido na fonte os impostos: IR, PIS, COFINS, CSLL, consoante a Instrucdo
Normativa SRF n.2 306/03 bom como a Instrucdo Normativa SRF 480/04.

8.9 - Conter oferta firme e precisa para que nao haja qualquer outra condicdo que induza
o julgamento a ter mais de um resultado.

8.10 - N3o sera aceita a oferta de descontos escalonados, condicionados a prazos de
pagamentos.
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8.11 - A proposta sera considerada completa, abrangendo todos os custos com mao- de-
obra para a instalagdo, necessarios a boa execugdo dos servigos constantes no objeto
desta licitagao.

8.12 - A omissdo de qualquer despesa necessdria a execugao dos servigos constantes do
objeto serd interpretada como ja inclusa no preco, ndo podendo o licitante pleitear
acréscimo apos a abertura das propostas, ou durante a prestagao do servigo.

8.13 - Serdo desclassificadas as propostas que ndao atenderem as exigéncias do presente
Edital e seus anexos, seja omissa ou apresente irregularidade ou defeitos capazes de
dificultar o julgamento.

8.14 — Na proposta de precos, o proponente deverd levar em conta o menor preco
GLOBAL PARA CADA LOTE COTADO NO ANEXO | DESTE EDITAL, sendo que o preco inclui o
produto e sua entrega na sede do CRM-PR, que serad realizada de acordo com a
necessidade deste, que estipulard o quantitativo a cada solicitacdo, a qual ocorrerd
mensalmente.

8.15 - A forma de pagamento serd em até cinco dias Uteis ap6s o ACEITE dado na nota
fiscal por parte do funciondrio especialmente designado, SR. JAIR FORTUNA FILHO, ou em
caso de sua auséncia, de outro funcionario especialmente designado, estando o objeto
desta licitacdo apto para o seu uso e dentro das especificacdes. Em hipdtese alguma serdo
aceitos produtos fora da especificacdo, o que motivard o retardo do pagamento até
sanada a irregularidade ou incompatibilidade do servico com o Edital.

8.16 - A apresentacdo das propostas implicard na plena aceitacdo, por parte do
proponente, das condicdes estabelecidas neste Edital e seus anexos.

8.17 - Serd desclassificada a proposta de preco que:
a) cotar valor global manifestamente inexequivel.

8.18 O resultado da sessdao de julgamento sera publicado do portal da internet do CRM-
PR www.crmpr.org.br a partir do qual se contardo prazos para eventuais recursos.

9. PRAZOS

9.1 O prazo maximo para a execucao do contrato objeto da presente licitacdo é de um
ano, podendo ser objeto de prorrogacdo com base no art. 57 pardgrafo 22 da Lei
8.666/93.

9.2 Adjudicado o objeto da presente licitacdo, o Conselho Regional de Medicina do
Parand convocara o adjudicatario para assinar o termo de contrato dentro de até 5 (cinco)
dias, sob pena de decair o direito a contratacdo, sem prejuizo das sang¢des previstas no
art. 81 da Lei n2 8.666/93.
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9.3 O Conselho de Medicina do Parana podera, quando o convocado nao assinar o
contrato no prazo e condi¢gdes estabelecidos neste edital, convocar os proponentes
remanescentes, na ordem de classificacdo, para fazé-lo em igual prazo e nas mesmas
condicdes propostas pelo primeiro classificado, inclusive quanto aos pregos atualizados,
de conformidade com o presente edital, ou revogar a licitagcdao, independentemente da
cominacdo prevista no art. 81 da Lei n2 8.666/93.

10. SANGOES ADMINISTRATIVAS PARA O CASO DE INADIMPLEMENTO CONTRATUAL

10.1 Em caso de atraso na prestagdo dos servigos, ou na recusa da assinatura do contrato
serd aplicada a contratada multa moratéria de valor equivalente a 1,0 (um por cento)
sobre o valor total previsto no contrato, por dia util excedente ao respectivo prazo,
limitada a 10% (dez por cento) do valor total pactuado, a qual deverd ser recolhida na
tesouraria do Conselho no prazo de cinco (05) dias Uteis a contar da intimacdo, sob pena
de execucdo judicial.

10.2 Pela inexecucdo total ou parcial do contrato, o CRMPR poderd, garantida a prévia
defesa, aplicar a contratada as san¢8es previstas no art. 87 da Lei n? 8.666/93, sendo que,
em caso de multa, esta corresponderd a 10% (dez por cento) sobre o valor total do
contrato.

11. CONDIGOES DE PAGAMENTO E RECURSOS ORCAMENTARIOS

11.1 O pagamento sera efetuado em até 05 (cinco) dias Uteis apds a entrega do produto,
com o aceite dado em nota por funciondrio deste Conselho.

11.2 Ao valor da nota serao efetuados os descontos referentes a tributagao vigente, em
especial as da Instrucao Normativa SRF n2 480, de 15 de dezembro de 2004.

11.3 N3o gerardo direito a reajuste e atualizacdo monetaria a aquisicao que for entregue
com atraso imputdvel a contratada.

11.4 Caso haja alguma irregularidade na prestacdo do servico empreendido para a
plenitude da satisfacao do objeto deste edital, o pagamento sera retido até o saneamento
da irregularidade, caso ndo seja possivel sand-la poderd ensejar o cancelamento do
contrato e ndo gerara qualquer tipo de indenizacdo por parte do CRM-PR, sem prejuizo as
sansdes aplicaveis a espécie.

11.5 Os valores cotados na presente licitagdo sdo irreajustdveis.

12. RECURSOS
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12.1 Aos proponentes é assegurado o direito de interposi¢ao de recurso, nos termos do
art. 109 da Lei n? 8.666/93, o qual serd recebido e processado nos termos ali
estabelecidos.

13. ORCAMENTO - DA RUBRICA

13.1 Rubrican?26.2.2.1.1.33.90.30.004 — Material de Expediente.

14. DISPOSICOES GERAIS

14.1 Esclarecimentos relativos a presente licitacdo e as condi¢des para atendimento das
obrigacdes necessdrias ao cumprimento de seu objeto, somente serdo prestados quando
solicitados por escrito, encaminhado a Comissao de Licitagdo do CRM-PR.

14.2 Da idoneidade do contratado e homologacdo do resultado: além do cumprimento
das normas legais pertinentes ao processo licitatério, a parte contratante somente

homologara o resultado da presente tomada de precos apds avaliar e comprovar as
efetivas condigdes técnicas da empresa.

Curitiba, 23 de Julho de 2016.

MARTIM AFONSO PALMA
Comissdo Permanente de Licitagao
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ANEXO I

TERMO DE REFERENCIA N.2 02/2016-setalmox

1 OBJETO

1.1 A presente licitagdo tem por objeto 0 REGISTRO DE PRECOS, pelo prazo de 1
(um) ano, para eventual aquisicdo, sob demanda, de MATERIAL GRAFICO DE
SEGURANCA, destinados a atender as necessidades do Conselho Regional de Medicina
do Estado do Parana, em conformidade com as especificacbes e quantidades constantes
deste Termo de Referéncia.

2 JUSTIFICATIVA
2.1 MOTIVACAO PARA CONTRATACAO

A aquisicdo justifica-se em virtude da necessidade de reposicdo de estoques do
Almoxarifado, para suprir a demanda deste Conselho Regional de Medicina, no exercicio
de 2016 a 2017, entende-se que o material CERTIFICADO é de fundamental importancia
para atividades administrativas desta Instituicdo, sendo seu uso para registro de pessoa
juridica. A quantidade baixa do material CERTIFICADO se faz necessario a sua licitagéo,
e aproveitando a mesma tramitacdo incluimos os materiais ETIQUETA PARA DIPLOMA,
ETIQUETA PARA CARTEIRA e CARTEIRA PROFISSIONAL DE MEDICO,
consoante com o principio do planejamento.

2.2 OBJETIVO

Promover a infraestrutura necessaria ao desenvolvimento das atividades desta Autarquia,
levando em conta que esses itens sdo para registro de pessoa fisica, pessoa juridica e
especialidades.

2.3 BENEFICIO DA CONTRATACAO

O registro de preco para 0os materiais de consumo, permite a reducdo de custos
operacionais e a otimizagdo dos processos de aquisi¢do, garantindo a continuidade do
abastecimento do Almoxarifado, para o atendimento da demanda deste CRMPR.

3 FORMA DE CONTRATACAO

3.1 Sugerimos que a contratacdo seja realizada mediante Registro de Precos, com validade
de 1 (ano), tendo em vista que a Lei 8.666/1993, no inciso Il do art. 15, afirma que as
compras sempre que possivel deverdo: “ser processadas através de sistema de registro de
precos”.
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3.2 A contratacdo em tela também se enquadra nas hipéteses Il e 1V do art. 2.° do decreto
n. 3.931/2001, que diz: “Sera adotado, preferencialmente, o SRP nas seguintes hipoteses:

Il — quanto for mais conveniente a aquisi¢do de bens com previsdo de entregas parceladas
ou contratacdo de servigos necessarios a Administracdo para o desempenho de suas
atribuicoes;

IV — quando pela natureza do objeto nao for possivel definir previamente o quantitativo a
ser demandado pela Administragdo.”

4 ESPECIFICACOES DOS PRODUTOS

4.1 MATERIAL GRAFICO

O Contratante ndo se obriga a adquirir a quantidade registrada, podendo solicitar o
fornecimento de itens individualmente e em percentuais menores, conforme necessidade
demandada. Também sera obrigada a fornecer itens conforme a descricdo (quadro abaixo)
e modelos que estdo disponiveis no Setor de Almoxarifado do CRM PR.

4.1.1 QUANTIDADE E PRECO UNITARIO ESTIMADO

LOTE

ESPECIFICAGAO DESCRIGAO UNIDADE QTDE. VALOR

DE MEDIDA TOTAL UNITARIO
ESTIMADA ESTIMADO

VALOR
TOTAL
ESTIMADO

01

PROFISSIONAL LEGITIMO (VAQUETA CROMO), NA COR VERDE, C/
DE MEDICO INSCRICAO EM HOT STAMPIG DOURADO,

CAPA FORMATO 125 CM ALTURA X 8 CM
CARTEIRA LARGURA, CONFECCIONADA EM COURO Carteira 2.000 R$ 20,00

CONTRA CAPA EM PERCALUX NA COR VERDE,
CONSTITUINDO O SEU PROLONGAMENTO AS
FACES EXTERNAS DA FOLHA DE GUARDA,
150GR, C/ ACABAMENTO BROCHURA
COSTURADA E REFORCADA E MIOLO FORMATO
12 CM ALTURA X 7,5 CM LARGURA, EM PAPEL
OFF SET ALTA ALVURA, 90 GR, CONTENDO 01
FOLHAS DE GUARDA, 01 FOLHA DE ROSTO E 34
PAGINAS C/ IMPRESSAO PADRAO DO CRMPR,
SENDO NECESSARIO IMPRIMIR A NUMERAGAO
DAS PAGINAS DENTRO DO ESPACO DE 0,5 CM A
PARTIR DA MARGEM SUPERIOR,
POSSIBILITANDO A SUA VISUALIZAGAO COM O
USO DE ETIQUETA QUE TEM 10,4 CM ALTURA X 7
CM LARGURA.

R$ 40.000,00

LOTE

ESPECIFICAGAO DESCRIGAO UNIDADE QTDE. VALOR

DE TOTAL UNITARIO
MEDIDA ESTIMADA ESTIMADO

VALOR
TOTAL
ESTIMADO

02

CERTIFICADO EXCLUSIVO E PERSONALIZADO DACONTRATADA, folha 18.000 R$ 1,92

PAPEL: PAPEL FILIGRANADO (MARCA D'AGUA)

CONHECIDO COMO PAPEL MOEDA; GRAMATURA
DE 94G/Mz. (+ / - 5%); ) )
TECNICAMENTE COMPATIVEL COM A IMPRESSAO

R$ 34.560,00
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DOS DADOS VARIAVEIS A LASER, A SER
FEITOPOSTERIORMENTE PELO
CONTRATANTE.FORMATO: A4 (210 MM X 297 MM)
PAISAGEM

OFFSET: IMPRESSAO EM OFF SET 3 (TRES)
CORES E UV VERDE NA FRENTE, SENDO:

- FUNDO NUMISMATICO PERSONALIZADO DUPLO
COM BRASAO INCORPORADO;

- FUNDO GEOMETRICO DUPLO;

- FUNDO NUMISMATICO PERSONALIZADO DUPLO
COM BRASAO INCORPORADO;

- FUNDO GEOMETRICO DUPLO;

- UMA DAS CORES DA FRENTE DEVERA SER
IMPRESSA COM TINTA DE SEGURANCA
INVISIVEL, REATIVA A LAMPADA ULTRAVIOLETA
NA COR VERDE.

CALCOGRAFIA COM MATRIZ CILINDRICA (TALHO
DOCE): IMPRESSAO EM CALCOGRAFIA

COM MATRIZ CILINDRICA (TALHO DOCE) EM UMA
COR, SENDO:

- GUILHOCHES POSITIVOS E NEGATIVOS;

- MICROTEXTOS POSITIVOS E NEGATIVOS;

- IMAGEM LATENTE COM A SIGLA "BR"
NUMERACAO DE CONTROLE: OS CERTIFICADOS
DEVEM SER NUMERADOS PELO

PROCESSO TIPOGRAFICO, EM NUMERADOR
SEQUENCIAL, COMPOSTA POR 09 (NOVE)
DIGITOS, NA COR PRETA.

ITENS DE SEGURANCA:

LOTE | ESPECIFICAGAO DESCRIGAO UNIDADE QTDE. VALOR VALOR
DE MEDIDA TOTAL UNITARIO TOTAL
ESTIMADA | ESTIMADO | ESTIMADO
PAPEL AUTOADESIVO
ETIQUETA FRONTAL: OFF SET BRANCO FOSCO COM 63G/M2, Etiqueta 3.000 R$1,80 | R$5.400,00
03 | SEGURANGAP/ | ADESIVO: DISPERSAO ACRILICA BASE AQUOSA
CARTEIRA PERMANENTE COM 20 G/M2

PROFISSIONAL

LINER: PAPEL COUCHE SILICONADO COM

SILICONE BASE AQUOSA 85G/M?

TECNICAMENTE COMPATIVEL COM A IMPRESSAO

DOS DADOS VARIAVEIS A LASER, A SER FEITO

POSTERIORMENTE PELO CONTRATANTE.

FORMATO DA ETIQUETA: 70 MM (LARGURA) X 104

MM (ALTURA):

- MARGEM EXTERNA (A PARTIR DO CORTE): 1,5

CM SUPERIOR; 2,5 CM INFERIOR; 1,5 DIREITA E

ESQUERDA.

- MARGENS ENTRE AS ETIQUETAS: 4,8 CM

HORIZONTAL; 3,4 CM VERTICAL (CONFORME

MODELO EM ANEXO).

ENTREGA: FOLHA A4 COM 04 ETIQUETAS

OFFSET: IMPRESSAO EM OFF SET 4 (QUATRO)

CORES E UV VERDE NA FRENTE, SENDO:

- FUNDO NUMISMATICO PERSONALIZADO DUPLO

COM BRASAO INCORPORADO;

- UMA DAS CORES DA FRENTE DEVERA SER

IMPRESSA COM TINTA DE SEGURANCA

INVISIVEL, REATIVA A LAMPADA ULTRAVIOLETA

NA COR VERDE.

CALCOGRAFIA COM MATRIZ CILINDRICA (TALHO

DOCE): IMPRESSAO EM CALCOGRAFIA COM

MATRIZ CILINDRICA (TALHO DOCE) EM UMA COR,

SENDO:

- GUILHOCHES POSITIVOS E NEGATIVOS;

- MICROTEXTOS POSITIVOS E NEGATIVOS;
IMAGEM LATENTE COM A SIGLA "BR",

NUMERACAO DE CONTROLE: AS ETIQUETAS

DEVEM SER NUMERADAS, EM SEQUENCIA
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NUMERICA CRESCENTE POR IMPACTO,
COMPOSTO POR 08 (OITO) DIGITOS, NA COR
PRETA.

FORMATO: A4 (297 MM X 210 MM) RETRATO
OFFSET: IMPRESSAO EM OFF SET 3 (TRES)
CORES E UV VERDE NA FRENTE, SENDO DE
ACORDO COM AS ESPECIFICACOES DO ITEM.

LOTE | ESPECIFICACAO DESCRICAO UNIDADE QTDE. VALOR VALOR
DE MEDIDA TOTAL UNITARIO TOTAL
ESTIMADA ESTIMADO ESTIMADO
PAPEL AUTOADESIVO
ETIQUETA FRONTAL: OFF SET BRANCO FOSCO COM 63G/M=. Carteira 3.000 R$ 9,50 R$ 28.500,00
04 SEGURANGCA P/ | ADESIVO: DISPERSAO ACRILICA BASE AQUOSA
DIPLOMAS PERMANENTE COM 20 G/M2

LINER: PAPEL COUCHE SILICONADO COM
SILICONE BASE AQUOSA 85G/M?2

FORMATO: 116 MM (LARGURA) X 48 MM (ALTURA)
ENTREGA: FORMULARIO CONTINUO

OFFSET: IMPRESSAO EM OFF SET 4 (QUATRO)
CORES E UV VERDE NA FRENTE, SENDO:

- FUNDO NUMISMATICO PERSONALIZADO DUPLO
COM BRASAO INCORPORADO;

. UMA DAS CORES DA FRENTE DEVERA SER
IMPRESSA COM TINTA DE SEGURANGCA
INVISIVEL, REATIVA A LAMPADA ULTRAVIOLETA
NA COR VERDE. FOLHA FORMATO A4 COM 12
UNIDADES.

CALCOGRAFIA COM MATRIZ CILINDRICA (TALHO
DOCE): IMPRESSAO EM CALCOGRAFIA COM
MATRIZ CILINDRICA (TALHO DOCE) EM UMA COR,
SENDO:

- GUILHOCHES POSITIVOS E NEGATIVOS;

- MICROTEXTOS POSITIVOS E NEGATIVOS;

- IMAGEM LATENTE COM A SIGLA "CRM-PR"

- TITULO "CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA
DO PARANA"
NUMERACAO DE CONTROLE: AS ETIQUETAS
DEVEM SER NUMERADAS, EM NUMERADOR
SEQUENCIAL,

COMPOSTA POR 06 (SEIS) DIGITOS, NA COR
PRETA.

ITENS DE SEGURANGCA: OS SELOS DEVERAO
CONTER OS ITENS DE SEGURANGCA DESCRITOS
NO ANEXO

CORRESPONDENTE.

O valor total dos Lotes acima fica em torno de R$ 108.460,00 — (Cento e oito
mil, quatrocentos e sessenta reais).

4.1.2 Os modelos dos materiais acima descritos estdo disponiveis no setor de Almoxarifado
do CRMPR.

5 AMOSTRA

5.1 As licitantes detentoras dos menores lances finais para cada item, deverdo apresentar
amostras dos materiais ofertados, as quais deverdo ser entregues no endereco abaixo
indicado, dentro do prazo méaximo de 15 (quinze) dias Uteis, contados da data de
encerramento da fase de lances:
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Setor de Almoxarifado
Rua Victorio Viezzer n.°, 84, 3.° andar, Vista Alegre, Curitiba/PR, Fone: 41-3240-4036,
CEP 80810-340, horario: das 8 as 17 horas.

5.2 A amostra devera estar devidamente identificada com o namero da licitacdo, nome da
licitante, telefone e endereco, conter o respectivo prospecto e/ou manual se for o caso, e
dispor na embalagem de informacGes quanto as suas caracteristicas, tais como data de
fabricacdo, quantidade do produto, marca, codigo/modelo do material.

5.3 O Setor de Almoxarifado procedera a analise da amostra apresentada, submetendo-a a
testes necessarios a afericdo de sua qualidade e compatibilidade com as especificacdes
contidas neste Termo de Referéncia, bem como, as consignadas na proposta apresentada
pela licitante, o que podera ser acompanhado pelas demais licitantes. A anélise da amostra
é realizada comparando-se o material apresentado com as especificacBes constantes neste
Termo de Referéncia, principalmente em relagéo aos seguintes itens:

a) Quantidade;

b) Matéria Prima;

c) Medidas;

d) Tamanho;

e) Peso;

f) Seguranca das Embalagens;
)] Informagdes do Fabricante.

54 A ndo apresentacdo ou a ndo aprovacdo da amostra da licitante classificada em
primeiro lugar, independentemente das sancdes legais, ensejara sua desclassificacdo e a
convocacéo da 2.2 classificada para a mesma apresentacéo e assim consecutivamente.

55 O CRMPR tera o prazo de até 2 (dois) dias Uteis para analisar a conformidade dos
materiais apresentados e emitir Laudo de Avaliacéo.

5.6  Apos a homologacdo do certame, as amostras vencedoras deverdo ser mantidas no
CRMPR, até o recebimento total dos materiais adquiridos, para que sejam efetuadas as
confrontacBes necessarias.

6 AUTORIZACAO DE FORNECIMENTO, PRAZO DE ENTREGA E LOCAL

6.1 O CRMPR, a seu exclusivo critério, solicitard o material que necessitar, ao detentor
do registro, mediante a emisséo de Ordem de Compra respectiva.

6.2 O prazo de entrega do material serd de no maximo 5 (cinco) dias Uteis, a contar do
recebimento da Ordem de Compra.

6.3 O objeto licitado sera recebido:
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a) Provisoriamente, para posterior verificagdo da conformidade e quantidade do
material com as especificacdes constantes deste Termo de Referéncia e as consignadas na
proposta apresentada pela empresa vencedora;

b) Definitivamente, ap0s verificacdo da qualidade e quantidade do material e
consequente aceita¢do, no prazo de até 5 (cinco) dias Uteis, contados da data da entrega;

C) O material devera conter na sua embalagem a marca, procedéncia e o prazo de
validade;

d) N&o serdo aceitos materiais cujo prazo de validade esteja a vencer em um periodo
minimo de 6 (seis) meses ou que ja estejam vencidos;

e) Caso seja detectado, quando da entrega, que o material ndo atende as especificacdes
previstas neste Termo de Referéncia e as consignadas na proposta apresentada pela
empresa vencedora, bem como, sua embalagem apresentar qualquer distor¢do, vazamento,
violacdo ou abertura imprépria que possa ocasionar prejuizo ao material ali contido, podera
0 CRMPR rejeita-lo, integralmente ou em parte, obrigando-se o fornecedor a providenciar
a sua substituicdo no prazo maximo de 5 (cinco) dias Uteis, contados da notificagéo.

6.4 O material solicitado deverd ser entregue em perfeitas condicbes de uso e
arquivamento, em embalagem original de fabrica, no Setor de Almoxarifado do CRMPR,
localizado na Rua Victorio Viezzer, 84 — 3.° andar — Vista Alegre — Curitiba — PR, de
segunda a sexta-feira, no periodo das 8 as 17 h — Fone: 41-3240-4036, responsavel Jair
Fortuna Filho, e-mail almoxarifado@crmpr.org.br. Na auséncia deste funcionario, ficara
responsavel a funcionaria Lucilene Espinel, no telefone: 41 3240-4065.

6.5  As quantidades constantes neste Termo de Referéncia sdo estimadas, sendo que este
CRMPR se reserva o direito de adquirir o quantitativo que julgar necessario, podendo ser
parcial, integral ou ndo adquirir qualquer quantidade.

6.6  As quantidades constantes neste Termo de Referéncia poderdo variar para mais até
o limite previsto no artigo 65, pardgrafo 1.° da Lei n.° 8666/1993.

6.7  Somente admitir-se-4 prorrogacdo do prazo para entrega do material quando
verificada a ocorréncia de uma das hipéteses previstas nos incisos do § 1.° do art. 57 da Lei
n. 8666/1993, devendo ser adotado o procedimento previsto no § 2.° do citado dispositivo
legal, mediante solicitacdo expressa do licitante vencedor.

7 ACOMPANHAMENTO/FISCALIZACAO
7.1  Afiscalizagcéo e acompanhamento da entrega do material registrado ficardo a cargo
do servidor Jair Fortuna Filho - Gestor, ou outra pessoa especialmente designados pelo

Contratante, cabendo-lhes:

a) Solicitar o material necessario para reposicao de estoque no Setor de Almoxarifado,
ao detentor do registro, mediante a emissdo de Ordem de Compra respectiva;
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b) Dar o recebimento dos materiais registrados efetuando o respectivo ATESTO nas
Notas Fiscais, para efeito de deliberacdo dos pagamentos respectivos;

C) Anotar em registro préprio todas as ocorréncias, determinando o que for necessario
a regularizacdo das faltas ou defeitos observados na forma do Artigo 67 da Lei n.°
8666/1993;

d) O acompanhamento e fiscalizagdo acima ndo excluem nem reduzem a
responsabilidade da CONTRATADA, pelos danos causados ao CONTRATANTE ou a
terceiros, resultantes da acdo ou omissdo culposa ou dolosa de qualquer de seus
empregados ou prepostos;

e) Caberé ao servidor indicado, o direito de rejeitar, no todo ou em parte, qualquer
material que ndo esteja de acordo com o Termo de Referéncia ou com o consignado na
proposta apresentada pela empresa vencedora.

8 VIGENCIA

8.1 A Atade Registro de Precos, a ser firmada, tera validade de 1 (um) ano, a contar da
data da assinatura.

9 PAGAMENTO E CONDICOES

9.1 Durante a vigéncia da Ata de Registro de Precos, quando da entrega do material
solicitado mediante a respectiva Ordem de Compra, a CONTRATADA emitird a Nota
Fiscal correspondente ao fornecimento solicitado.

9.2 A fatura serd paga pelo CONTRATANTE em até 5 (cinco) dias Uteis apds a entrega
do material, com 0 ATESTO dado na Nota Fiscal por parte do funcionario designado, SR.
JAIR FORTUNA FILHO, ou em sua auséncia, por outro funcionario especialmente
designado para tal funcéo.

9.3 O pagamento sera efetuado mediante crédito bancario em conta corrente da
CONTRATADA, indicada na fatura. Ndo serdo aceitas cobrancas mediante boleto
bancario.

9.4 O CONTRTANTE retera do valor faturado os tributos correspondentes ao objeto
contratado e os recolhera diretamente aos cofres publicos, como determina a Lei Federal
n.° 9430, de 27 de dezembro de 1996, regulamentada pela Instrucdo Normativa SRF n.°
539, de 25 de abril de 2005, nas aliquotas constantes no Anexo | da referida Instrucao
Normativa.

9.5 Caso o CONTRATANTE ndo cumpra o prazo estipulado no item 10.2, pagara ao
fornecedor registrado, atualizagdo financeira de acordo com a variagdo do IPCA/IBGE,
proporcionalmente aos dias de atraso.
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9.6  Nao caberd pagamento de atualizacdo financeira ao fornecedor registrado caso o
pagamento ndo ocorra no prazo previsto por culpa exclusiva deste.

9.7 Caso a CONTRATADA seja optante pelo SIMPLES NACIONAL, deveré enviar
juntamente com a Nota Fiscal, a declaracao a que se refere o Art. 3.2, inciso 1V, anexo IlI,
constante da IN SRF .° 539, de 25 de abril de 2005.

9.8° Caso a CONTRATADA seja emissora de Nota Fiscal Eletrnica, devera
encaminhar para o e-mail: contratos @crmpr.org.br, o correspondente arquivo xml, para as
verificagcOes exigidas pela Legislacéo.

10 OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA

10.1 Fornecer os materiais licitados nas condicOes, especificacdes, prazos e local
estabelecidos neste Termo de Referéncia, garantindo a qualidade dos materiais.

10.2 Responsabilizar-se pelo material licitado até o efetivo recebimento por parte da
CONTRATANTE, adotando todas as medidas julgadas cabiveis, inclusive as que se
referem a seguranca e transporte dos materiais até o local de entrega.

10.3 Entregar o material licitado livre de qualquer embaraco, seja de ordem financeira ou
tributaria.

10.4 Responsabilizar-se integralmente pelas despesas com transporte e quaisquer outras
adicionais referentes ao material licitado, arcando, dessa forma, com todas as despesas
diretas ou indiretas decorrentes do cumprimento de suas obrigagdes, sem qualquer 6nus
adicional para 0 CONTRATANTE.

10.5 Atender durante o periodo de validade/garantia dos materiais fornecidos, aos
chamados para substituicdo, nos caso de ser constatado algum defeito ndo ocasionado pelo
armazenamento ou uso indevido pelo CONTRATANTE.

10.6 O prazo de garantia dos materiais, oferecido pelo CONTRATANTE, ndo podera ser
inferior a 12 (doze) meses, sem prejuizo da garantia ofertada pelo fabricante.

10.7 Colocar a disposi¢cdo do CONTRATANTE todos 0s meios necessarios a comprovagao
da qualidade e operacionalidade dos bens, permitindo a verificacdo de sua conformidade
com as especificagdes.

10.8 Reparar, corrigir, remover, reconstituir ou substituir as suas expensas, no total ou em
parte, 0 objeto da Ata de Registro de Precos em que se verificarem vicios redibitorios,
defeitos ou incorrecdes, ndo ocasionados pelo CONTRATANTE, durante toda a vigéncia
da Ata de Registro de Precos e da garantia.
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10.9 Levar imediatamente ao conhecimento do CONTRATANTE quaisquer
irregularidades ocorridas no fornecimento do objeto.

10.10 Prestar informag0es/esclarecimentos solicitados pelo CONTRATANTE, bem como,
atender suas reclamac6es inerentes ao fornecimento do objeto, principalmente quanto a
qualidade, providenciando a corregdo das deficiéncias, falhas ou irregularidades
constatadas pelo CONTRATANTE, no prazo maximo de 48 (quarenta e oito) horas,
contados do recebimento da comunicagéo.

10.11 Sujeitar-se a ampla e irrestrita fiscalizacdo por parte do CONTRATANTE para
acompanhamento da execucdo da Ata de Registro de Precos. A existéncia da fiscalizacao
de modo algum diminui ou atenua a responsabilidade da CONTRATADA pela execugao
de qualquer servico.

10.12 Indicar, formalmente, preposto quando da assinatura da Ata de Registro de Precos,
aceito pela CONTRATANTE, para representar a CONTRATADA, sempre que for
necessario, o qual tenha capacidade gerencial para tratar de todos os assuntos definidos na
Ata de Registro de Precos.

10.13 Apresentar Nota Fiscal/Faturas correspondentes aos pedidos de materiais efetuados
pela CONTRATANTE, mediante emissdo da respectiva Ordem de Compra.

10.14 Responder, integralmente, por perdas e danos que vier a causar a0 CRMPR ou a
terceiros em razdo de acdo ou omissdo, dolosa ou culposa, sua ou dos seus prepostos,
independentemente de outras cominagdes contratuais ou legais a que estiver sujeita.

10.15 A CONTRATADA sujeitar-se-a as disposicdes do Codigo de Defesa do
Consumidor, instituido pela Lei n° 8.078, de 11 de setembro de 1990.

10.16 Aceitar, nas mesmas condi¢des pactuadas, 0s acréscimos ou supressdes que fizerem
necessarias, até 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado contratado,
conforme o paragrafo primeiro do art. 65 da Lei n.° 8.666, de 1993.

10.17 Honrar sua proposta de preco e manter, durante toda a vigéncia da Ata de Registro
de Precos, todas as condigdes de habilitacéo e qualificagdo exigidas.

10.18 Responsabilizar-se pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais
resultantes da execucgéo contratual,

10.19 Responsabilizar-se por quaisquer acidentes que venham a serem vitimas 0s seus
empregados ou prepostos quando em servico, por tudo quanto as leis trabalhistas e
previdenciarias lhes assegurem e demais exigéncias legais para o exercicio das atividades.
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10.20 A acdo ou omissdo, total ou parcial, da fiscalizagio do CONTRATANTE néo
eximira a CONTRATADA de total responsabilidade quanto ao cumprimento das
obrigacOes pactuadas entre as partes.

10.21 O CONTRATANTE ndo aceitara, sob nenhum pretexto, a transferéncia de
responsabilidade da CONTRATADA para outras entidades, sejam fabricantes,
representantes ou quaisquer outras.

11 OBRIGACOES DO CONTRATANTE

11.1 Permitir que os funcionarios da CONTRATADA entreguem 0s materiais nas
dependéncias do CONTRATANTE, disponibilizando todos os meios necessarios para o
recebimento dos materiais.

11.2 Designar responsavel para o acompanhamento e fiscalizacdo do fornecimento do
material licitado.

11.3 Prestar as informacdes e esclarecimentos pertinentes ao objeto que venham a serem
solicitadas pela CONTRATADA.

11.4 Impedir que terceiros, sem autorizagdo, fornegam os materiais solicitados.

11.5 Acompanhar, fiscalizar e supervisionar a execu¢do da Ata de Registro de Precos, a ser
firmada, por meio da verificacdo da qualidade e quantidade solicitada.

11.6 Rejeitar, no todo ou em parte, os materiais fornecidos em desacordo com as
especificacbes constantes neste Termo de Referéncia e solicitar expressamente sua
substituig&o.

11.7 Realizar o pagamento nos prazos e na forma estipulada na Ata de Registro de Precos.

11.8  Comunicar imediatamente a CONTRATADA quaisquer irregularidades no
fornecimento do material licitado, para que seja providenciada a regularizacdo no prazo
méaximo de 48 (quarenta e oito) horas, contados da notificacao.

11.9 Notificar, por escrito, a CONTRATADA da aplicacdo de eventuais penalidades,
garantindo-lhe o direito ao contraditdrio e a ampla defesa.

11.10 Documentar as ocorréncias havidas.
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12. SANCOES

12.1 No caso de atraso injustificado ou inexecucédo total ou parcial do compromisso
assumido com o CRMPR, as san¢des administrativas aplicadas ao licitante serdo as
seguintes:

12.1.1 Adverténcia;

12.1.2 Multa, na forma prevista no instrumento convocatorio ou no contrato;

12.1.3 Suspensdo temporaria de participar de licitacdes e impedimento de contratar com a
Administragéo, por prazo ndo superior a 2 (dois) anos;

12.1.4 Declaracdo de idoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢do ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida
sempre que o contratado ressarcir a Administracdo pelos prejuizos resultantes e apds
decorrido o prazo da sanc¢éo aplicada com base no inciso anterior.

12.2 Na hipotese de descumprimento de qualquer das condi¢cdes avencadas, implicara
multa correspondente a 1% (um por cento) por dia de atraso, até o limite de 20% (vinte por
cento) sobre o valor total da Ata de Registro de Precos, subtraido o que foi executado.

12.3 Nao havendo mais interesse do CRM na execucéo parcial ou total da Ata de Registro
de Precos, em razdo do descumprimento pelo Fornecedor Registrado de qualquer das
condicBes estabelecidas para a prestacdo dos servicos objeto deste certame, implicara
multa no valor de 20% (vinte por cento) sobre o valor total da Ata de Registro de Precos.

12.4 O descumprimento total ou parcial da obrigacdo, nos termos do item 13.3 ensejara,
além da multa do item 13.3, as sancdes previstas nos subitens 13.1.1 a 13.1.4 deste Termo
de Referéncia.

12.5 As multas a que se referem os itens acima serdo descontadas dos pagamentos devidos
pelo CRMPR ou cobradas diretamente da empresa, amigavel ou judicialmente, e poderao
ser aplicadas cumulativamente com as demais sanc¢des previstas nesta clausula.

12.6 Sempre que ndo houver prejuizo para 0 CRMPR, as penalidades impostas poderdo ser
relevadas ou transformadas em outras de menor sancao, a seu critério.

12.7 O ndo atendimento a convocagdo para a assinatura da Ata de Registro de Precos, ato
que caracteriza o descumprimento total da obrigacdo assumida; ou no caso de né&o-
regularizacdo por parte da microempresa ou empresa de pequeno porte da documentacao
prevista neste Termo de Referéncia, no prazo também previsto neste instrumento,
acarretard em multa correspondente a 20% (vinte por cento) sobre o valor total da Ata de
Registro de Precos, sem prejuizo de outras cominacdes legais.
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12.8 A licitante vencedora que, convocada dentro do prazo de validade de sua proposta,
n&o assinar a ata de registro de precos, deixar de entregar documentacgdo exigida no edital,
apresentar documentacdo falsa, ensejar o retardamento da execucdo de seu objeto, nédo
mantiver a proposta, falhar ou fraudar na execucdo da Ata de Registro de Precos,
comportar-se de modo inidoneo, fizer declaracao falsa ou cometer fraude fiscal, garantido
o direito a ampla defesa, ficara impedida de licitar e de contratar com a Unido, e sera
descredenciada no SICAF, pelo prazo de

até cinco anos, sem prejuizo das multas previstas em edital e da Ata de Registro de Precos
e das demais cominac0es legais.

12.9 - A aplicacédo das penalidades sera precedida da concessao da oportunidade de ampla
defesa por parte do adjudicatario, na forma da lei.

13.  DISPOSICOES FINAIS

13.1 A existéncia de precos registrados ndo obriga o CRMPR a firmar as contratagdes que
deles (precos) poderdo advir, facultando-se a realizacdo de licitacdo especifica para a

aquisicdo pretendida, sendo assegurada ao beneficiario do registro, a preferéncia de
fornecimento, em igualdade de condicdes.

Departamento Administrativo - Setor de Almoxarifado

Curitiba, 10 de maio de 2016.
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ANEXO Il - MINUTA DE CONTRATO

CONTRATO N° __ -2016, DE AQUISICAO DE
MATERIAL GRAFICO DE SEGURANCA, CELEBRADO
ENTRE O CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO
PARANA E

O CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA, Entidade de
Fiscalizacdo da Profissdo Médica, instituida pela Lei n°® 3.268, de 30 de setembro de
1957, com sede na Victério Viezzer ,84, CEP 80810-340 — Curitiba -PR, CNPJ sob o n.°
75060129/0001-94, por intermédio de seu representante legal, consoante delegacédo de
competéncia conferida pela Lei n.° 3.268/57, neste ato representado pelo seu Presidente
Dr. XXXXX XXXX,, médico regularmente inscrito no CRMPR sob n® XXXX, doravante
denominado CONTRATANTE e do outro lado a empresa XXXX, devidamente inscrita no
CNPJ sob n.° /0001-XX, Rua XXXXX- PR, representada neste ato pelo Sr. XXX,
brasileiro, casado, sécio-gerente, RG n°® 00000000000, CPF 00000000000000, doravante
denominada CONTRATADA, resolvem celebrar o presente contrato, com fulcro na Lei n.°
8.666, de 21 de junho de 1993 e suas alteragdes mediante as seguintes Clausulas e

condigdes:

1. CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 Este Contrato tem por objeto a aquisicdo de Material Gréfico de Seguranca, visando

atender o consumo da Sede.

1.2 Faz parte integrante deste contrato o Termo de Referéncia e o edital 14/2016-CRM-

PR, bem como a proposta realizada no pregao.

2. CLAUSULA SEGUNDA - DA FUNDAMENTACAO LEGAL

2.1 — O presente contrato é firmado através de processo licitatério Registro de Precos n°

14/2016, nos termos da Lei 8666/93, aplicaveis a execuc¢ao deste Contrato.
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3. CLAUSULA TERCEIRA - DOS DOCUMENTOS INTEGRANTES DO
CONTRATO

3.1 Constituem parte integrante do contrato os seguintes documentos, cujo teor as partes
declaram ter pleno conhecimento:

a) Edital do Registro de Precos n° 14/2016 - CRM-PR;

b) Propostas e documentos que integram o0 processo, firmado pela
CONTRATADA.

3.2 Em caso de divergéncia entre os documentos integrantes e o contrato, prevalecera

este ultimo.

3.3 Os documentos supracitados sédo considerados suficientes para, em complemento
deste contrato, definir a sua intencéo e, desta forma, reger a execucdo adequada do
objeto contratado dentro dos mais altos padrées da técnica atual.

3.4 Em caso de duvidas da CONTRATADA na execucédo deste contrato, estas devem ser
dirimidas pela CONTRATANTE, de modo a entender as especificacfes apresentadas
como condi¢fes essenciais a serem satisfeitas.

3.5 O presente contrato poderd ser objeto de aditamento, mediante instrumento
especifico, que importe em alteracdo de qualquer condigdo contratual, desde que sejam
assinados por representantes legais das partes, observando os limites e as formalidades
legais.

4. CLAUSULA QUARTA - DO VALOR DO CONTRATO

4.1 Pela aquisicdo do objeto, 0 CONTRATANTE pagara a CONTRATADA o valor de R$
XXXX, XX.

5. CLAUSULA QUINTA — DO LOCAL E PRAZO DE ENTREGA

5.1 O local das entregas sera na Sede do CRM-PR, sito a Rua Victorio Viezzer, n° 84,
Bairro Vista Alegre, CEP 80.810-340, em Curitiba — PR.
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5.2 A entrega do materiais sera realizada de acordo com a necessidade do
CONTRATANTE, que estipulara o quantitativo a cada solicitagdo, a qual ocorrera

mensalmente.

5.3 O fornecedor devera entregar os materiais no prazo maximo de 03(trés) dias lteis,
contados da data do recebimento da Ordem de Compra (OC), sob pena de aplicacdo das

sancdes previstas no ato convocatoério.

5.4 As prorrogagOes para as entregas dos materiais somente serdo aceitas se houver
contato prévio com o Fiscal do contrato.

5.5 Os materiais serdo recebidos da seguinte forma: PROVISORIAMENTE, no ato da
entrega, para efeito de posterior verificagdo da conformidade dos materiais com as
especificacbes constantes no proposta da empresa, referente a marca e
DEFINITIVAMENTE 24 (vinte e quatro) horas apos a aceitacdo do Fiscal.

5.6 N&o serdo aceitos materiais cujos prazos de validade estejam a vencer em um

periodo minimo de 03 (trés) meses ou que ja estejam vencidos.

6. CLAUSULA SEXTA — DA FISCALIZACAO E ACEITACAO

7.1 A fiscalizagdo e aceitacdo dos materiais seréo realizadas pelo Sr. ******* Funcionrio
do CRM-PR, lotado no Setor de Almoxarifado, e na sua auséncia, outro funcionario sera

especialmente designado para tal funcao.

7. CLAUSULA SETIMA - DA INEXECUCAO E DA RESCISAO DOS
CONTRATOS

7.1 A inexecucdo total ou parcial do contrato enseja a sua rescisdo, com as

consequéncias contratuais e as previstas em lei ou regulamento.

7.2 Constituem motivo para rescisdo do contrato:
| - 0 ndo cumprimento de clausulas contratuais;
Il - o cumprimento irregular de clausulas contratuais;

[l - a paralisacdo do servico sem justa causa e prévia comunicacao a Administracao;
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IV - o desatendimento das determinacfes regulares da autoridade designada para
acompanhar e fiscalizar a sua execuc¢do, assim como as de seus superiores;

V - 0 cometimento reiterado de faltas na sua execuc¢ao, anotadas pelo gestor do contrato.
VI- a decretacdo de faléncia ou a instauragéo de insolvéncia civil;

VII - a alteracdo social ou a modificacdo da finalidade ou da estrutura da empresa, que
prejudigue a execucédo do contrato;

VIII - razdes de interesse publico, de alta relevancia e amplo conhecimento, justificadas e
determinadas pela maxima autoridade da esfera administrativa a que esta subordinado o
contratante e exaradas no processo administrativo a que se refere o contrato;

IX - o0 atraso superior a 90 (noventa) dias dos pagamentos devidos pela Administracéo
decorrentes do  servicos ou fornecimento, ou parcelas destes, ja recebidos ou
executados, salvo em caso de calamidade publica, grave perturbagcdo da ordem interna
Ou guerra, assegurado ao contratado o direito de optar pela suspensdo do cumprimento
de suas obrigacdes até que seja normalizada a situacao;

Paragrafo Unico. Os casos de rescisdo contratual serdo formalmente motivados nos

autos do processo, assegurado o contraditorio e a ampla defesa.

8. CLAUSULA OITAVA - DO REGIME TRIBUTARIO
8.1 Nos pregos contratados estdo inclusos todos os tributos incidentes e demais
encargos inerentes a atividade do objeto, e serdo descontados na fonte todos os tributos
cabiveis a espécie, consoante instru¢des normativas exaradas pelo Ministério da
Fazenda.

9. CLAUSULA NONA - SANCOES

9.1 O atraso injustificado na execucao do contrato sujeitard o contratado a multa de

mora, na forma prevista no instrumento convocatério ou no contrato.

9.2 A multa a que alude este artigo ndo impede que a Administracdo rescinda

unilateralmente o contrato e aplique as outras sancdes previstas nesta Lei.

9.3 A multa, aplicada apds regular processo administrativo, sera descontada da garantia

do respectivo contratado.
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9.4 Se a multa for de valor superior ao valor da garantia prestada, além da perda desta,
responderd o contratado pela sua diferenca, a qual serd descontada dos pagamentos
eventualmente devidos pela Administracdo ou ainda, quando for o caso, cobrada

judicialmente.

9.5. Pela inexecuc¢ao total ou parcial do contrato a Administracdo poderd, garantida a
prévia defesa, aplicar ao contratado as seguintes sanc¢ées:
| - adverténcia;
Il - multa, na forma prevista no instrumento convocatério ou no contrato;
Il - suspensao temporaria de participagdo em licitacdo e impedimento de contratar com
a Administragdo, por prazo nao superior a 2 (dois) anos;
IV - declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica
enquanto perdurarem 0s motivos determinantes da puni¢do ou até que seja promovida
a reabilitacdo perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, que sera
concedida sempre que o contratado ressarcir a Administracdo pelos prejuizos
resultantes e apos decorrido o prazo da sanc¢do aplicada com base no inciso anterior.

10. CLAUSULA DECIMA — DA PUBLICACAO

10.1 O extrato de contrato sera publicado no Diario oficial, a expensas do
CONTRATANTE.

11. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DOTACAO ORCAMENTARIA

11.1 Rubrica nO **¥xwkxskixkiionk

12. CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA VIGENCIA

12.1 A vigéncia do contrato esta vinculada ao fornecimento do objeto ora contratado,

observadas as condicfes da GARANTIA.

13. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO FORO

13.1 Fica eleito o Foro da comarca da Justica Federal de Curitiba, com exclusdo de
qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir quaisquer dividas ou
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divergéncias que possam surgir na execucdo do presente CONTRATO, o qual sera

impresso em trés vias e publicado em Diario Oficial as expensas do CRMPR.

Curitiba, ** de **** de 2016

PRESIDENTE DO CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA -
CONTRATANTE

SR. XXXXXX
CONTRATADA

02 TESTEMUNHAS:
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