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CONTRATO N° 174/2024
PREGAO ELETRONICO 32/2024

Pelo presente instrumento, 0 CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO OESTE
DO PARANA, Pessoa Juridica, inscrito no CNPJ/MF sob n° 00.944.673/0001-08, com
sede a Avenida Brasil, n° 11.368, bairro Fag, Cascavel - Pr, devidamente representado
pelo Presidente, Sr. Vlademir Antonio Barella, brasileiro, casado, portador da Cédula de
Identidade/RG. N° 3.462.360-0, e inscrito no CPF/MF sob o n°® 333.437.561/72,
doravante denominado CONTRATANTE, e de outro lado a empresa, GENTE
SEGURADORA S/A, CNPJ: 90.180.605/0001-02, com sede na RUA MARECHAL
FLORIANO PEIXOTO, n° 450, bairro CENTRO HISTORICO, na cidade de PORTO
ALEGRE - RS, representada pelo Sr. MARCELO WAIS, CPF: 632.005.380-15,
residente na cidade de PORTO ALEGRE - RS, vencedora e adjudicataria do pregao
supra referido, doravante denominada simplesmente CONTRATADA, resolvem firmar o
presente CONTRATO, mediante as clausulas e condi¢cbes a seguir estabelecidas.

CLAUSULA PRIMEIRA - OBJETO
1.1 - O presente contrato tem por objeto a Contratacdo de empresa seguradora para
fornecimento de seguros dos veiculos integrantes da frota do Consoércio Intermunicipal

de Saude do Oeste do Parana — CISOP.

1.2 - E parte integrante do presente contrato todas as pecas especificas do edital de
Pregéo Eletrénico n° 32/2024, em especial ao Termo de Referéncia.

CLAUSULA SEGUNDA - DOS VALORES

2.1 - Os precos contratados s&o conforme tabela abaixo:

Lote Item | Descrigdo | Quant. Unid Valor Unit. | Valor Total | Marca
R$ R$
1 1 SEGURO 1 UNI R$ R$ Servigo
DE 15.958,1700 | 15.958,1700
VEICULO
Valor Total R$ 15.958,1700

2.2 - A CONTRATADA fica obrigada, no prazo de validade do contrato a aceitar, 0s
acréscimos que se fizerem necessario, de até 25% (vinte e cinco por cento) do valor
inicial do contrato, atualizado nos termos da legislacao pertinente, se for o caso.

2.3 - A gqualquer tempo, o preco contratado poderd ser revisto em decorréncia de
eventual reducdo daqueles praticados no mercado, cabendo ao CONTRATANTE
convocar a CONTRATADA para negociar o novo valor.

2.4 - Para fazer frente a contratacdo em tela, serd utilizada a seguinte dotacao
orcamentaria, conforme abaixo:
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01.001.04.122.0001.2.001.3.3.90.39.00.00 - 2000 - OUTROS SERVICOS DE
TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

2.5 - Nada impede que, apés avaliagdo do Departamento Contabil do CONTRATANTE,
sejam aferidas novas programaticas e dotacdes orcamentarias;

2.6 - Caso houver a necessidade de alteracdo de dotacdo orcamentéaria ou a inclusédo
de Fonte de Recursos, sera processada de forma unilateral por parte do
CONTRATANTE, através de Decreto, nos termos da Alinea “a@”, Inciso | do artigo 124
da Lei 14.133/21.

2.7 - A CONTRATADA esta ciente que o pre¢o contratado inclui, ndo s6 o fornecimento
do item, mas também todas as despesas relativas ao seu fornecimento e/ou execucao
(méo de obra, frete, materiais empregados, insumos, tributos, etc.), sendo presumivel
gue os custos para fornecimento do objeto ndo se manterdo fixos durante toda a
vigéncia do contrato, o que foi previsto e considerado no pre¢o proposto, uma vez que
nao sera admitido reajustamento de precos com fundamento na alegacéo de variacéo
ordinaria e previsivel dos custos envolvendo o fornecimento do item.

CLAUSULA TERCEIRA - CONDICOES DE ENTREGA DOS ITENS

3.1 - A execucédo dos servicos devera realizada de acordo com a legislacao vigente
relativa ao tema.

3.2 - O objeto sera executado pela CONTRATADA de acordo com este Termo de
Referéncia, apds solicitagdo de entrega expedida pelo 6rgao solicitante.

3.3 - A seguradora devera emitir e entregar apolice do seguro no prazo de até 10 (dez)
dias, contados a partir da data da assinatura do contrato.

3.4 - A prestadora dos servicos devera disponibilizar e manter as condi¢cdes (gerais e
particulares) de seguro de acordo com as disposicdes legais e normas da
Superintendéncia de Seguros Privados do Ministério da Fazenda — SUSEP.

3.5 - A seguradora devera emitir documento que contenha os dados do seguro e dos
veiculos segurados, coberturas, valores contratados (importancias seguradas), vigéncia
do seguro, condi¢Oes gerais e particulares, assim como prever o endosso de incluséo e
exclusdo, observadas as condicfes expressas neste Contrato e as normas que regem
a prestacdo de servicos e seguro, em especial, aquelas estabelecidas pela
Superintendéncia de Seguros Privados — SUSEP.

3.6 - Devera indenizar o CISOP, em caso de sinistro, até o total da importancia
segurada, no prazo maximo de 30 (trinta) dias apos a entrega da documentacao.

3.6.1 - DEMAIS ESPECIFICA(;()ES
3.6.2 - Seguros para veiculos diversos contra sinistros de roubo, furto, incéndio,

explosédo, colisdo, granizo e acidentes ocorridos durante o transporte por qualquer meio
apropriado, com as seguintes especificagcbes minimas:
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3.6.3 - Especifica¢cdes comuns a todos os veiculos:

v CASCO 100% FIPE;

v RCF — Danos Materiais — R$ 500.000,00;

v RCF — Danos Corporais — R$ 1.000.000,00;

v RCF — Danos Morais — R$ 111.000,00;

v APP — Morte Acidental — R$ 90.000,00;

v APP — Invalidez Permanente — Total ou Parcial — R$ 90.000,00;
v APP — Despesas Médicas e Hospitalares — R$ 30.000,00;
v Para-brisa Dianteiro;

v Para-brisa Traseiro;

v Farois;

v Troca de Pneus;

v Carga de Bateria;

v Lanternas;

v Retrovisores;

v Vidros Laterais;

v Guincho sem limites de KM;

v Pane Seca;

v Chaveiro;

v Franquia de cada item;

v Assisténcia 24 horas;

v Servigo de taxi para trazer os passageiros para a cidade de origem.

3.6.3.1 - A Apdlice contara com cobertura total para os veiculos segurados.

3.6.3.2 - Nao deveré ser considerado o perfil do motorista, por se tratar de seguro de
frota.

3.6.3.3 - Nao deverd ser considerada nenhuma previsdo de quilometragem a ser
percorrida pelos veiculos da frota no periodo de vigéncia do seguro.

3.6.3.4 - A cobertura devera ser total e sem nenhuma franquia para todos os vidros do
veiculo: para-brisa, vidros laterais e traseiros, lanternas, faréis e retrovisores, conforme
coberturas minimas previstas.

3.6.3.5 - Nao ha obice para as empresas que possuirem coberturas acima do que esta
estabelecido em edital.

3.6.3.6 - Devera ser prestada assisténcia 24 (vinte e quatro) horas para os veiculos
segurados, com cobertura ilimitada para remoc¢ao, néo incluindo veiculo extra.

3.6.3.7 - Nao serao aceitas propostas com clausulas de POS (Participacdo Obrigatéria
do Segurado).

3.6.3.8 - No valor total dos prémios a serem pagos devera estar incluido o custo de
emissdo das Apolices de Seguro, despesas com impostos e demais encargos
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incidentes.

3.6.3.9 - As Apdlices de Seguro de cada veiculo deverdo ser emitidas em conformidade
com o Edital de Licitacdo e com a Proposta Comercial e o ultimo lance ofertado pela
contratada.

3.6.3.10 - Em caso de cancelamento do seguro (rescisdo contratual ou exclusdo de
veiculos), a contratada devera devolver ao contratante o valor do prémio
proporcionalmente ao restante da vigéncia do seguro, na forma estabelecida pela
Superintendéncia de Seguros Privados — SUSEP.

3.6.3.11 - O Contrato oriundo deste Processo Licitatorio, bem como os direitos e
obrigacdes dele decorrentes, ndo podera ser subcontratado, cedido ou transferido, total
ou parcialmente, nem ser executado em associacdo da contratada com terceiros, sem
autorizacéo prévia do contratante, por escrito, sob pena de aplicacdo de san¢do ou de
rescisdo contratual.

3.6.3.12 - Operacbes de fusao, cisdo ou incorporacao, realizadas entre a contratada e
outras empresas, deverdo ser comunicadas ao contratante e, na hipétese de ficar
caracterizada a frustracdo das regras disciplinadoras da Licitacdo, ensejardo a rescisao
contratual;

3.6.3.13 - Uma vez efetuados o pagamento da indenizagédo integral, os salvados
passam a ser de inteira responsabilidade da licitante vencedora.

3.6.3.14 - A apolice, referente aos veiculos tera sua vigéncia de 12 (doze) meses, a
partir de zero hora do dia da vistoria até as 24h do ultimo dia da apdlice.

3.6.3.15 - Emitir a apolice de seguro, contendo as normas estabelecidas pela SUSEP -
Superintendéncia de Seguros Privados, no prazo de até 10 (dez) dias corridos, a contar
da data da assinatura do contrato.

3.6.3.16 - Para a emissao de 22 via, emissao de apélice por endosso ou para correcao
de dados, como placa de veiculos, classe de bbnus, entre outros, 15 (quinze) dias a
contar do recebimento do pedido expresso pelo CISOP.

3.6.3.17 - O fato de a seguradora deixar de entregar a apolice no prazo estipulado nao
invalida a aplicagdo, dentro do prazo e termos previstos neste edital, da cobertura
deste servico em ocorréncias de sinistros e/ou problemas correlatos bem como a
aplicacao das penas previstas em lei.

3.7.1 - DO AVISO DE SINISTRO

3.7.1.1 - A CONTRATADA devera colocar a disposicdo da CONTRATANTE, 24 horas
por dia 07 dias da semana, central de comunicacéo para aviso de sinistro.

3.7.1.2 - A central podera funcionar por e-mail, telefone, fax ou servico online, com
acessibilidade em todo o territorio nacional.

3.7.1.3 - ApoOs registro de sinistro, por um dos meios acima elencados, a
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CONTRATADA tera, no maximo, 05 (cinco) dias, a contar da data do registro, para
realizar a vistoria no veiculo e proceder a liberacdo do servico a ser executado.

3.7.1.4 - A franquia considerada é a obrigatéria, devendo ser observados os itens a
seqguir:

a) A franquia ndo deverad ser objeto de classificacdo das propostas, que seréo
avaliadas exclusivamente em funcéo dos pregos propostos (prémio).

b) Os valores das franquias deverdo constar obrigatoriamente nas propostas e nas
apolices, devendo, para isso, serem consideradas as informacfes e detalhes
constantes do anexo |, podendo ser ofertada, de acordo com andlise por veiculos e
seus devidos bonus, franquias de valores menores.

c) Em caso de Sinistro de Perda Parcial, o valor referente a franquia devera ser pago
pelo CISOP, a seguradora emitente da apolice, que se responsabilizara pelo repasse a
concessionaria/oficina que promover o conserto do veiculo. O pagamento podera ser
efetuado através de qualquer meio permitido em lei, como por exemplo: Nota fiscal,
fatura, recibo — com todos os dados fiscais da empresa.

d) Nao havera cobranca de franquia em caso de Indenizacdo Integral ou danos
causados por incéndio, queda de raio e/ou exploséo.

e) Salvados: Uma vez paga a indenizacao integral, os salvados passam a ser de inteira
responsabilidade da seguradora.

3.7.1.4 - A empresa devera se atentar e cumprir todas as demais disposicdes previstas
estabelecidas pela SUSEP.

3.8 - DAS ESPECIFICACOES BASICAS

3.8.1 - Prestar os esclarecimentos que forem solicitados pelo CISOP, cujas
reclamacdes se obriga a atender prontamente, imediatamente e por escrito, de
qualquer anormalidade que verificar quando da execucéo do contrato;

3.8.2 - Dispor-se a toda e qualquer fiscalizacdo do CISOP, no tocante a execuc¢ao do
objeto desta licitagdo, assim como ao cumprimento das obriga¢des previstas no edital,

3.8.3 - A falta de quaisquer servicos cujo fornecimento incumbe ao contratado, ndo
podera ser alegada como motivo de forca maior para o atraso, ma execucao ou
inexecucao do objeto deste contrato e ndo a eximird das penalidades a que esta sujeita
pelo ndo cumprimento dos prazos e demais condi¢gdes estabelecidas;

3.8.4 - Respeitar e fazer cumprir a legislacdo de seguranca e saude no trabalho,
previstas nas normas regulamentadoras pertinentes;

3.8.5 - Fiscalizar o perfeito cumprimento do fornecimento a que se obrigou, cabendo-
Ihe, integralmente, os 6nus decorrentes. Tal fiscalizacdo dar-se-a independentemente
do que seréa exercido pelo CISOP;

3.8.6 - Indenizar terceiros e/ou ao CISOP, mesmo em caso de auséncia ou omissao de
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fiscalizacdo de sua parte, pelos danos ou prejuizos causados por sua culpa ou dolo,
devendo a contratada adotar todas as medidas preventivas, com fiel observancia as
exigéncias das autoridades competentes e as disposi¢des legais vigentes;

3.8.7 - Substituir em qualquer e sem qualquer 6nus ao CISOP, toda ou parte da
remessa devolvida pela mesma imediatamente, caso constatado defeito e/ou
divergéncias nas especificagcoes;

3.8.8 - Executar o fornecimento dos itens dentro dos padrbes estabelecidos pelo
CISOP, de acordo com a especificacdo do edital e Termo de Referéncia,
responsabilizando-se por eventuais prejuizos decorrentes do descumprimento da
condicdo estabelecida.

3.8.9 - Podem ser vistoriados pela interessada nas respectivas Secretarias de Saude
dos municipios Consorciados, dos quais 0s Onibus estdo em funcionamento, mediante
agendamento prévio junto ao responsavel pela frota do CISOP.

3.8.10 - Os veiculos sdo utilizados nas atividades finalisticas do Consorcio
Intermunicipal de Saude, de forma que os Onibus estdo nos municipios consorciados
para fazerem os transportes dos pacientes ao CISOP.

3.8.11 - Todo servico que apresente ma qualidade, executado de forma irregular ou
com qualidade inferior ao esperado pelo CONTRATANTE, for considerado de
gualidade ruim e desta forma nédo atenda as necessidades de desempenho e qualidade
esperados e desejados pelo CONTRATANTE, podera ser motivo para substituicdo do
profissional responsavel pela execucao ou até a rescisao contratual.

3.8.12 - Todas as hipdteses de irregularidade sédo condicbes de suspensdo do
pagamento até a perfeita regularizacao por parte da CONTRATADA.

3.8.13 - Independente da aceitacdo a CONTRATADA, garantird a qualidade dos
servicos obrigando-se a trocar e/ou refazer aqueles que apresentarem defeitos, falhas
ou que nao atendam as necessidades do CONTRATANTE.

3.8.14 - O endereco de e-mail fornecido nos documentos de identificagdo da
CONTRATADA sera utilizado pelo CONTRATANTE para encaminhamento de todas as
solicitagdes, requisi¢des, notificagdes, adverténcias e demais informagdes relacionadas
ao fiel e regular cumprimento do contrato administrativo.

3.8.15 - A CONTRATADA néao podera alegar em sua defesa o desconhecimento das
requisicdes, notificacbes, adverténcias e demais informa¢gbes encaminhadas no
endereco de e-mail mencionado na clausula anterior, sendo de sua inteira
responsabilidade a conferéncia diaria das correspondéncias eletronicas recebidas,
inclusive na pasta de lixo eletrénico (spam).

CLAUSULA QUARTA - PAGAMENTO
4.1 - O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias apds o recebimento da apdlice

e do boleto, recibo ou instrumento equivalente, e conferéncia da quantidade e
gualidade do objeto pelo setor competente do CISOP.
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4.2 - Se o término do prazo para pagamento ocorrer em dia sem expediente no 6rgao
CONTRATANTE, o pagamento devera ser efetuado no primeiro dia Gtil subsequente.

4.3 - A CONTRATADA devera encaminhar JUNTAMENTE com a nota fiscal os
seguintes documentos:

a) Certidao Negativa Federal,

b) Certidao Negativa Estadual;

C) Certiddo Negativa Municipal;

d) Certiddo Negativa para o FGTS;

e) Certiddo Negativa para com débitos Trabalhistas (CNDT));

4.4 - O CONTRATANTE reserva-se o direito de nédo atestar a Nota Fiscal para
pagamento se 0s servicos fornecidos ndo estiverem em conformidade com as
exigéncias apresentadas em Edital.

45 - A Nota Fiscal devera ser apresentada em nome do CISOP, CNPJ n°
00.944.673/0001-08, indicando o numero de conta corrente, 0 nome do Banco e a
respectiva Agéncia, da CONTRATADA, e, ainda, os servicos fornecidos, para a
efetuacdo do pagamento.

4.6 - A CONTRATADA s6 sera remunerada pelos servicos efetivamente prestados e/ou
itens efetivamente fornecidos ao CONTRATANTE, apoOs autorizacdo do Fiscal de
Contrato, conforme Resolucédo n° 02/2024 do CISOP.

4.7 - Do pagamento a ser efetuado serdo deduzidas as retencdes que forem
necessarias e previstas legalmente.

4.7.1 - A CONTRATADA devera observar o disposto no Art. 2 da Instrugdo Normativa
RFB n° 1234 de 11 de janeiro de 2012 e Instrugdo Normativa RFB n° 2145 de 22 de
junho de 2023, que trata sobre a retencdo ampla do Imposto de Renda, conforme
Resolucédo n° 18/2023 do CISOP.

CLAUSULA QUINTA - DA FISCALIZACAO

5.1 - Cabera a gestdo do contrato ao Departamento Responsavel pelos Contratos do
CONTRATANTE, a quem compete as acdes necessarias ao fiel cumprimento das
condicOes estipuladas neste contrato e ainda:

a) Propor ao CONTRATANTE a aplicacdo das penalidades previstas neste contrato e
na legislacdo aplicavel, no caso de constatar irregularidade cometida pela
CONTRATADA;

b) Receber do fiscal as informagdes e documentos pertinentes a execucao do objeto
contratado;

c) Manter controles adequados e efetivos do presente contrato, do qual constaréo
todas as ocorréncias relacionadas com a execucdo, com base nas informacbes e
relatérios apresentados pela fiscalizacéo;

d) Propor medidas que melhorem a execucéao do contrato.
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5.2 - Cabera ao fiscal do contrato:

| GEAZI BATISTA |

5.3 - O acompanhamento da execuc¢ao do objeto da presente contratagdo, informando
ao gestor do contrato todas as ocorréncias que possam prejudicar o bom andamento da
execucgao contratual.

5.4 - A fiscalizagéo de que trata esta clausula ndo exclui nem reduz a responsabilidade
da CONTRATADA pelos danos causados ao CONTRATANTE ou a terceiros, resultantes
de acdo ou omissdo culposa ou dolosa de quaisquer de seus empregados ou
prepostos.

5.5 - A acdo ou omissao, total ou parcial, da fiscalizacdo do CONTRATANTE néo elide
nem diminui a responsabilidade da CONTRATADA quanto ao cumprimento das
obrigacBes pactuadas entre as partes, responsabilizando-se esta quanto a quaisquer
irregularidades resultantes de inadequacdes técnicas e legais, as quais nao implicardo
corresponsabilidade do CONTRATANTE ou do servidor designado para a fiscalizacao.

5.6 - Ao CONTRATANTE nao cabera quaisquer o6nus pela rejeicdo do objeto
considerados inadequados pelo fiscal do contrato, os quais, enquanto perdurar a
vigéncia da garantia previsto no ordenamento juridico, deverdo ser prontamente
corrigidos pela CONTRATADA, livre de quaisquer Onus financeiro para o
CONTRATANTE.

CLAUSULA SEXTA - VIGENCIA

6.1 - O prazo de vigéncia do presente contrato sera de 12 (doze) meses,
compreendendo o periodo de 20 de setembro de 2024 a 20 de setembro de 2025.

6.2 - O prazo de vigéncia do presente contrato poderd ser prorrogado por iguais e
sucessivos periodos até o limite previsto no art. 108 da Lei Federal 14.133/21.

CLAUSULA SETIMA - DIREITOS E OBRIGACOES
7.1 - Compete ao CONTRATANTE:

7.1.1 - Efetuar o pagamento dos servigos fornecidos, desde que cumpridas todas as
formalidades e exigéncias desta contratacao;

7.1.2 - Prestar as informacdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitado pelos
empregados da CONTRATADA,

7.1.3 - Comunicar a CONTRATADA, quaisquer irregularidades nos produtos / materiais
fornecidos, objetivando a imediata reparacao;

7.1.4 - Executar, por meio do responsavel do CONTRATANTE, a fiscalizacdo e o atesto
das faturas correspondentes dos servigcos adquiridos, conforme detalhamento nas
especificacoes;
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7.1.5 - Promover o acompanhamento do objeto do presente contrato nos prazos
fixados para tal;

7.1.6 - Fornecer a CONTRATADA a relacao de servidores autorizados a acompanhar e
fiscalizar a execugéo do contrato e atestar os relatorios de visita, se necessario.

7.2 - Compete a CONTRATADA:

7.2.1 - Executar o objeto deste edital cotado em estrita conformidade com as
disposicfes do edital e seus anexos, ndo sendo admitidas retificacdes, cancelamentos,
guer que seja nos precos, quer seja nas condi¢cdes estabelecidas;

7.2.2 - Executar o objeto deste contrato de acordo com as necessidades do
CONTRATANTE e no local designado pelo Fiscal de contrato no prazo estipulado;

7.2.3 - Responsabilizar-se pelos servicos, sob pena de responder pelos danos
causados ao CONTRATANTE;

7.2.4 - Nao transferir a outrem, no todo ou em parte, o objeto adjudicado, sem prévia e
expressa anuéncia do CONTRATANTE;

7.2.5 - Aceitar, nas mesmas condicfes, 0s acréscimos ou supressdes que se fizerem,
nos termos do Art. 125 da Lei Federal n°® 14.133/21, se houver formalizacdo de
contrato;

7.2.6 - Manter, durante a duracdo do contrato, todas as condicdes de idoneidade
exigidas, mais especificamente nas condicbes exigidas para os documentos de
habilitacdo relacionados a regularidade fiscal, de modo que as certiddes devem estar
validas ou mesmo renovadas, durante o periodo de vigéncia do contrato;

7.2.7 - Responder, em relacdo aos seus empregados, por todas as despesas
decorrentes do objeto deste contrato, tais como: salarios, seguros de acidentes,
tributos, indenizacdes, vale-refeicédo, vales-transportes e outras que porventura venham
a ser reguladas em acordo coletivo;

7.2.8 - Selecionar e treinar os empregados que irdo trabalhar na execucdo do objeto
deste contrato, tendo fung¢des profissionais legalmente registradas em suas carteiras de
trabalho;

7.2.9 - Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e/ou prejuizos que vierem a
causar a0 CONTRATANTE ou a terceiros, tendo como agente a CONTRATADA, na
pessoa de prepostos ou estranhos, decorrentes de sua culpa ou dolo;

7.2.10 - Comunicar por escrito, ao CONTRATANTE, qualquer anormalidade verificada
na execucao do objeto deste contrato, relatando-as em Livro de Ocorréncias, com 0s
danos e circunstancias julgados necessarios ao relato e esclarecimento dos fatos;

7.2.11 - No interesse da normalidade da execucédo do objeto deste contrato, manter,
diariamente, independentemente de qualquer superveniéncia, a quantidade minima de
pessoal para a realizacao desta execucao;
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7.2.12 - Manter, durante a execugcao do contrato as condicdes que ensejaram a
contratacao;

7.2.13 - Ressarcir o CONTRATANTE do equivalente a todos os danos decorrentes de
paralisacdo ou interrupcdo do objeto contratual, exceto quando isso ocorrer por
exigéncia do CONTRATANTE ou ainda por caso fortuito ou forga maior, circunstancias
devidamente comunicadas ao CONTRATANTE no prazo de 48 (quarenta e oito horas),
apos a sua ocorréncia;

7.2.14 - Executar no prazo, local e condi¢cdes propostas no contrato, sem qualquer
onus adicional para 0 CONTRATANTE;

7.2.15 - Observar rigorosamente todas as especificagcdes técnicas, gerais, descritas no
termo de referéncia,

7.2.16 - Responsabilizar-se por quaisquer multas ou despesas de qualquer natureza
impostas ao CONTRATANTE em decorréncia de descumprimento de qualquer clausula
ou condicéo deste Contrato, dispositivo legal ou regulamento, por sua parte;

7.2.17 - A CONTRATADA sera responsavel pela substituicdo, troca ou reposicao de
itens em desacordo com algumas das especificagbes descritas acima.

CLAUSULA OITAVA - DOS CRITERIOS DE REAJUSTE

8.1 - O objeto do presente contrato podera ser reajustado, desde que ultrapassado o
periodo de 12 (doze) meses a pedido da CONTRATADA e a critério do
CONTRATANTE.

8.2 - Em atendimento ao 87° do art. 25 da Lei Federal 14.133/21, fica estabelecido o
indice do IPCA, para fins do reajuste indicado no item 8.1.

8.3 - Nos termos do art. 124, inciso |l, alinea “d”, da Lei Federal 14.133/21, cabera
reequilibrio econdmico financeiro, sempre que comprovado desequilibrio na relacéo
contratual, em caso de forga maior, caso fortuito ou fato do principe ou em decorréncia
de fatos imprevisiveis ou previsiveis de consequéncias incalculaveis, que inviabilizem a
execucéao do contrato tal como pactuado;

8.4 - O Reajuste e Reequilibrio econémico financeiro, ficam condicionados ainda a
afericdo de manutencao das condi¢cbes favoraveis e econémicas ao CONTRATANTE,
mediante nova pesquisa de precos.

CLAUSULA NONA - RESCISAO DO CONTRATO

9.1 - E deferido ao CONTRATANTE o direito de rescisdo do presente contrato, sempre
gue ocorrer 0s seguintes casos:

a) violacao das obrigacdes assumidas;

b) fraude ou execucéo incorreta do objeto deste contrato;
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c) abandono da execucéo do objeto deste contrato sem justa causa;
d) demais dispositivos previstos da Lei Federal 14.133/21.
e) Além das hipdteses estabelecidas que impliquem na rescisdo contratual, o
CONTRATANTE promovera unilateralmente a rescisao do presente contrato, caso a
CONTRATADA estiver incluida no Cadastro de Fornecedores Impedidos de Licitar e
Contratar instituido pelo Tribunal de Contas do Parana e Cadastro de Inidéneos do
Tribunal de Contas da Uniao.

9.2 - A CONTRATADA reconhece o direito do CONTRATANTE, em caso de rescisao
administrativa da Lei 14.133/21.

CLAUSULA DECIMA - DAS INFRAGCOES E MULTAS
10.1 - A CONTRATADA e o0 CONTRATANTE que incorram nas infracdes previstas no
art. 155 da Lei Federal n°® 14.133 de 01 de abril de 2021, apuradas em regular processo

administrativo, sujeitam-se as san¢des previstas no art. 156 da mesma Lei.

10.2 - A aplicacdo das sancdes pelo cometimento de infracdo sera precedida do devido
processo administrativo, com garantias de contraditério e de ampla defesa.

10.2.1- A sancdo de adverténcia sera aplicada nas seguintes hipoteses:

a) descumprimento, de pequena relevancia, de obrigacdo legal ou infracdo a Lei
guando néo se justificar aplicacdo de sancédo mais grave;

b) inexecucdo parcial de obrigacdo contratual principal ou acessoéria de pequena
relevancia, a critério do CONTRATANTE, quando ndo se justificar aplicacdo de sancéo
mais grave.

10.2.2 - A sancédo de impedimento de licitar e contratar sera aplicada, quando néo se
justificar a imposicao de penalidade mais grave, aquele que:

a) dar causa a inexecucdo parcial do contrato que cause grave dano ao
CONTRATANTE, ao funcionamento dos servi¢os publicos ou ao interesse coletivo;

b) dar causa a inexecucéo total do contrato;

c) ndo manter a proposta, salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente
justificado;

d) ndo celebrar o contrato, quando convocado dentro do prazo;

e) ensejar o retardamento da execucado ou da entrega do objeto do contrato sem motivo
justificado.

10.2.3 - Considera-se inexecugéao total do contrato:
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a) recusa injustificada de cumprimento integral da obrigacdo contratualmente
determinada;

b) recusa injustificada da CONTRATADA em assinar o contrato ou em aceitar ou retirar
0 instrumento equivalente no prazo estabelecido pelo CONTRATANTE também
caracterizara o descumprimento total da obrigacdo assumida.

10.2.4 - A sancéo de declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar sera aplicada
e impedirdA a CONTRATADA de licitar ou contratar junto ao CONTRATANTE, pelo
prazo minimo de 3 (trés) anos e maximo de 6 (seis) anos.

10.2.5 - Considera-se inidéneo, entre outros, a apresentacdo de declaracdo falsa
quanto a Certiddo Negativa Federal, Certiddo Negativa Estadual, Certiddo Negativa
Municipal, Certiddo Negativa para o FGTS, Certiddo Negativa para com débitos
Trabalhistas (CNDT).

10.2.6 - Poderé ser aplicada multa de 0,5% (zero virgula cinco por cento) a 30% (trinta
por cento) sobre o valor o valor do contrato.

10.2.7 - Se a multa aplicada e as indenizacdes cabiveis forem superiores ao valor de
pagamento eventualmente devido pelo CONTRATANTE a CONTRATADA, além da
perda desse valor, a diferenca sera cobrada judicialmente.

10.2.8 - As sancdes de adverténcia, impedimento de licitar e contratar e declaracdo de
inidoneidade para licitar ou contratar poderao ser aplicadas, cumulativamente ou nao, a
penalidade de multa.

10.2.9 - A aplicacdo das sancdes previstas neste edital ndo exclui a CONTRATADA,
em hip6tese alguma, a obrigacdo de reparacgdo integral dos danos causados.

10.3 - Na aplicacéo das sancdes serdo considerados:
10.3.1 - a natureza e a gravidade da infracdo cometida;
10.3.2 - as peculiaridades do caso concreto;

10.3.3 - as circunstancias agravantes ou atenuantes; os danos que dela provierem para
0 CONTRATANTE;

10.4 - A aplicacdo das sanc¢Oes previstas neste contrato, em hipétese alguma anula a
obrigacéo de reparacao integral do dano causado ao CONTRATANTE.

10.5 - A penalidade de multa pode ser aplicada cumulativamente com as demais
sancgoes.

10.6 - Todas as penalidades seréo aplicadas pelo Presidente do CONTRATANTE.
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CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA FRAUDE E DA CORRUPCAO

11.1 - A CONTRATADA deve observar e fazer observar, 0 mais alto padréo de ética
durante todo processo de contratacdo e de execucéo do objeto contratual;

| - Para os propositos desta clausula, definem-se as seguintes praticas:

a) “pratica corrupta”: oferecer, dar, receber ou solicitar, direta ou indiretamente,
qualguer vantagem com o objetivo de influenciar a acdo de servidor publico no
processo de execuc¢ao do contrato;

b) “pratica fraudulenta”: a falsificacdo ou omissao dos fatos, com o objetivo de
influenciar o processo de execuc¢éo do contrato;

c)“pratica colusiva”: esquematizar ou estabelecer um acordo entre dois ou mais
licitantes, com ou sem o0 conhecimento de representantes ou prepostos do
CONTRATANTE, visando estabelecer precos em niveis artificiais e nao-competitivos;

d) “pratica coercitiva”: causar dano ou ameacar causar dano, direta ou indiretamente,
as pessoas ou sua propriedade, visando influenciar sua participagdo, ou afetar a
execucao do contrato;

e) “pratica obstrutiva”: destruir, falsificar, alterar ou ocultar provas em inspecdes ou
fazer declaracdes falsas aos representantes do CONTRATANTE, com o objetivo de
impedir materialmente a apuracdo de alegacfes de pratica prevista no Edital.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DISPOSICOES GERAIS

12.1 - Integram o presente contrato todos os documentos constantes no processo de
Pregéo Eletrénico n° 32/2024, bem como deve ser cumprido 0 constante no processo.

12.2 - Quaisquer davidas, esclarecimentos e requerimentos relativos a execugdo deste
Contrato deverédo ser formalizados por escrito e protocolados no Setor Responséavel do
CONTRATANTE, ndo sendo aceitos requerimentos/pedidos através de qualquer meio
eletrbnico ou servigo postal.

12.3 - O presente contrato rege-se pelas disposi¢coes, Lei Federal 14.133/21, e por
outras normas de direito publico ou privado que melhor tutelem o interesse publico.

12.4 - Fica eleito o Foro da Comarca de Cascavel - PR, para dirimir quaisquer litigios
oriundos do contrato dele decorrente, com expressa renuncia a outro qualquer, por
mais privilegiado que seja.

12.5 - E, para firmeza e como prova de assim haverem, entre si, ajustado e contratado,
€ lavrado este contrato que, depois de lido e achado de acordo, sera assinado pelas
partes contratantes, na presenca das testemunhas indicadas e dele extraidas as
necessarias copias que terdo o mesmo valor original.
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Cascavel-PR, 19 de setembro de 2024.

Assinaturas:

VLADEMIR ANTONIO BARELLA
Presidente do CISOP

MARCELO WAIS
Representante Legal da Licitante

TESTEMUNHAS:

CASSIELI SEGHATTI GEAZI BATISTA
GERENTE DE COMPRAS E LICITACOES FISCAL DO CONTRATO



