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PROPOSTA ATUALIZADA

REF.: DISPENSA N° DP00019/2025
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTANA DE MANGUEIRA

OBJETO: CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDIMENTO AOS
PROGRAMAS FARMACIA BASICA E ATENCAO BASICA DO MUNICIPIO DE SANTANA DE MANGUEIRA - PB.

PROPONENTE: VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ n°® 44.577.516/0001-79

RUA MANOEL PEREIRA CAIANA, 11 - PAVMTOTERREO

CENTRO - ITAPORANGA - PB - 58780-000

(83) 9806-3981

imperiuspharma@gmail.com

Prezados Senhores,

Considerada a proposta apresentada, ocorréncias e observacdes eventualmente apontadas durante
o processo licitatério, bem como os critérios definidos no instrumento convocatdério, ao final
do referido certame - Dispensa n°® DP00019/2025 -, produziu-se o seguinte resultado que
representa a proposta inicial devidamente atualizada:

cODIGO DISCRIMINAGCAO UNIDADE QUANTIDADE | P.UNITARIO P. TOTAL
1 ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG — COMPRIMIDO COMPRIMIDO 6000 0,08 480,00
2 ACIDO FOLICO 5 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 6000 0,10 600,00
3 AGUA DESTILADA PARA INJECAO AMPOLA 6000 0,90 5.400,00
4 ALBENDAZOL 400 MG — COMPRIMIDO COMPRIMIDO 150 1,16 174,00
5 ALBENDAZOL 40MG/ML SUSPENSAO - FRASCO COM 10ML FRASCO 150 2,71 406,50
6 AMBROXOL, CLORIDRATO 3 MG/ML - XAROPE - FRASCO COM FRASCO 450 5,45 2.452,50
100 ML
7 AMBROXOL, CLORIDRATO 6 MG/ML - XAROPE - FRASCO COM FRASCO 300 6,61 1.983,00
100 ML
8 AMOXICILINA 50 MG/ML PO PARA SUSPENSAO - FRASCO FRASCO 450 7,72 3.474,00
COM 60 ML
9 AMOXICILINA 500 MG - CAPSULA CAPSULA 3000 0,74 2.220,00
10 ATENOLOL 25 MG — COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3600 0,80 2.880,00
11 AZITROMICINA 500 MG — COMPRIMIDO COMPRIMIDO 1500 2,30 3.450,00
12 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10 MG — COMPRIMIDO COMPRIMIDO 1500 1,20 1.800,00
13 CAPTOPRIL 25 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 9000 0,80 7.200,00
14 CEFALEXINA 500 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 9000 1,40 12.600,00
15 CETOPROFENO 150 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 12000 1,36 16.320,00
16 CIPROFLOXACINO, CLORIDRATO 500 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3000 0,57 1.710,00
17 DEXAMETASONA 0,1 % CREME - BISNAGA COM 10G BISNAGA 450 4,62 2.079,00
18 DEXAMETASONAO, 1 MG/ML ELIXIR 100 ML FRASCO 150 5,33 799,50
19 DEXCLORFENIRAMINA 2 MG COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3000 0,15 450,00
20 DEXCLORFENIRAMINA, MALEATO 0,4 MG/ML - XAROPE FRASCO 600 4,77 2.862,00
21 DICLOFENACO SODICO 50 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3000 0,15 450,00
22 DIPIRONA 500 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 9000 0,30 2.700,00
23 DIPIRONA 500MG/ML FRASCO 600 2,81 1.686,00
24 ENALAPRIL 10MG COMPRIMIDO 6000 0,10 600,00
25 ENALAPRIL 20MG COMPRIMIDO 6000 0,16 960,00
26 FLUCONAZOL 150MG COMPRIMIDO 150 1,16 174,00
27 FUROSEMIDA 40 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 1500 0,15 225,00
28 GLIBENCLAMIDA 5 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 6000 0,10 600,00
29 HIDROCLOROTIAZIDA 25 MG — COMPRIMIDO COMPRIMIDO 36000 0,80 28.800,00
30 HIDROCORTIZONA 100MG - AMPOLA AMPOLA 150 11,62 1.743,00
31 HIDROCORTIZONA 500MG — AMPOLA AMPOLA 300 12,22 3.666,00
32 HIDROXIDO DE ALUMINIO 60 MG/ML SUSPENSAO - FRASCO FRASCO 300 5,61 1.683,00
COM 100ML
33 IBUPROFENO 50 MG/ML SUSPENSAO ORAL - FRASCO COM FRASCO 300 5,51 1.653,00
30ML
34 IBUPROFENO 600 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3000 0,44 1.320,00
35 LOSARTANA 50 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 60000 0,10 6.000,00
36 METFORMINA, CLORIDRATO 500 MG — COMPRIMIDO COMPRIMIDO 9000 0,34 3.060,00
37 METFORMINA, CLORIDRATO 850 MG — COMPRIMIDO COMPRIMIDO 30000 0,34 10.200,00
38 NEOMICINA 5 MG/G POMADA — BISNAGA COM 15G BISNAGA 150 5,59 838,50
39 NIMESULIDA 100 MG — COMPRIMIDO COMPRIMIDO 4500 0,24 1.080,00
40 NISTATINA 25.000 UI/G CREME VAGINAL- BISNAGA COM BISNAGA 150 13,63 2.044,50
50 G
41 OMEPRAZOL 20 MG - CAPSULA CAPSULA 9000 0,16 1.440,00
42 PARACETAMOL 500 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 45000 0,18 8.100,00
43 PROPRANOLOL, CLORIDRATO 40 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 1500 0,15 225,00
44 SIMETICONA 75 MG/ML SOLUCAO ORAL - FRASCO COM 10ML FRASCO 300 3,11 933,00
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52

SINVASTATINA 20 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO
SINVASTATINA 40 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO
SORO FISIOLOGICO - BOLSA COM 100ML BOLSA
SORO FISIOLOGICO - BOLSA COM 500ML BOLSA
SORO RINGER - BOLSA COM 500ML BOLSA
SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 400 + 80 MG -COMPRIMIDO
COMPRIMIDO

SULFATO FERROSO 40 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO
TENOXICAN 40 MG - AMPOLA AMPOLA

Santana de Mangueira - PB, 29 de Janeiro de 2025.

VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
44.577.516/0001-79

3000
1500
900
648
270
1500

15000
300

0,24
0,40
8,32
11,62
17,64
0,44

0,10
18,45
Total:

1.
5.
178.

720,00
600,00

.488,00
.529,76
.762,80

660,00

500,00
535,00
317,06
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TRAMITA - Sistema de Tramitacdo de Processos e Documentos

RECIBO DE PROTOCOLO

O Tribunal de Contas do Estado da Paraiba certifica que em 12/05/2025 as 22:45:06 foi protocolizado o documento
sob 0 N° 61208/25 da subcategoria Licitacdes , exercicio 2025, referente a(o) Prefeitura Municipal de Santana de
Mangueira, mediante o recebimento de informac¢des/arquivos eletrénicos encaminhados por Marina Donéria
Alvarenga de Lacerda.

Jurisdicionado: Prefeitura Municipal de Santana de Mangueira

Numero da Licitacéo: 00019/2025

Orgéo de Publicacdo: Jornal Oficial do Municipio

Data de Homologacéo: 29/01/2025

Responsavel pela Homologacao: Prefeitura Municipal de Santana de Mangueira

Modalidade: Dispensa (Lei N° 14.133/2021)

Tipo do Objeto: Compras e Servigos

Tipo de Compra ou Servico: Outros

Valor: R$ 178.317,06

Fontes de Recursos: Recursos nédo Vinculados de Impostos (500).

Objeto: CONTRATA(;AO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDIMENTO
AOS PROGRAMAS FARMACIA BASICA E ATENCAO BASICA DO MUNICIPIO DE SANTANA DE MANGUEIRA
PB.

Informacg&o Complementar: CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS
PARA ATENDIMENTO AOS PROGRAMAS FARMACIA BASICA E ATENCAO BASICA DO MUNICIPIO DE
SANTANA DE MANGUEIRA PB.

[INFORMAGCAO DO SISTEMA] Envio Fora do Prazo: Sim

[INFORMACAO DO SISTEMA] N° de Dias Fora do Prazo: 91

Proposta 1 - Valor da Proposta: R$ 178.317,06

Proposta 1 - Proponente Pessoa Juridica (Nome): Labj Imperiu's Pharma Distribuidora de Medicamentos Ltda
Proposta 1 - Proponente Pessoa Juridica (CNPJ): 44.577.516/0001-79

Proposta 1 - Situag&o: Vencedora

Documento Informado? Autenticacéo
Analise juridica da contratagcdo Nao

Autorizacdo da autoridade competente Nao

Estimativa da despesa Nao

Estudo Técnico Preliminar Nao

Formalizacéo de demanda Nao

Justificativa de preco Nao

Justificativa para a escolha do contratado Nao

Previsdo Orcamentaria Nao

Projeto basico ou termo de referéncia, conforme o caso Nao

Proposta 1 - Proposta e Anexos - Labj Imperiu's Pharma Distribuidora de |Sim dfc0f975e7f355e098f9fb8e06344082
Medicamentos Ltda
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Jodo Pessoa, 12 de Maio de 2025

Assinado Eletronicamente

conforme LC 192/2024 e Regimento Interno -
RN-TC n° 07/2024

Sistema de Processo Eletronico do TCE-PB
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ESTADO DA PARAIBA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTANA DE MANGUEIRA
SETOR DE CONTRATAGAO

DISPENSA N° DP00019/2025
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 250121DP00019

CONTRATO N°: 00043/2025-SDC

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A PREFEITURA MUNICIPAL DE
SANTANA DE MANGUEIRA E VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA,
PARA FORNECIMENTO CONFORME DISCRIMINADO NESTE INSTRUMENTO NA FORMA
ABATIXO:

Pelo presente instrumento de contrato, de um lado Prefeitura Municipal de Santana de Mangueira
- Santana de Mangueira, S/N - Centro - Santana de Mangueira - PB, CNPJ n° 09.150.087/0001-58,
neste ato representada pela Prefeita Marina Donaria Alvarenga de Lacerda, Brasileira,
Solteira, residente e domiciliada na Rua Francisco Braga, S/N - Nossa Senhora de Fatima -
Santana de Mangueira - PB, CPF n° 134.093.644-55, Carteira de Identidade n° 4385879 SSP/PB,
doravante simplesmente CONTRATANTE, e do outro lado VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS
LTDA - RUA MANOEL PEREIRA CAIANA, 11 - CENTRO - ITAPORANGA - PB, CNPJ n® 44.577.516/0001-79,
doravante simplesmente CONTRATADO, decidiram as partes contratantes assinar o presente
contrato, o qual se regera pelas clausulas e condig¢des seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DOS FUNDAMENTOS :

Este contrato decorre da Dispensa de Licitacdo n® DP00019/2025, processada nos termos da Lei
Federal n® 14.133, de 1° de Abril de 2021; Lei Complementar n® 123, de 14 de Dezembro de 2006;
e legislacdo pertinente, consideradas as alteracdes posteriores das referidas normas, as quais
os contratantes est8o sujeitos como também as clausulas deste contrato.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO:

O presente contrato, cuja lavratura foi devidamente autorizada, tem por objeto: CONTRATACACO DE
EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDIMENTO AOS PROGRAMAS FARMACIA BASICA E
ATENCAQ BASICA DO MUNICIPIO DE SANTANA DE MANGUEIRA - PB.

cépIco DISCRIMINAGAO UNIDADE QUANTIDADE P.UNITARIO P. TOTAL
1 ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG - COMPRIMIDD COMPRIMIDO 6000 0,08 480,00
2 ACIDO FOLICO 5 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 6000 0,10 600,00
3 AGUA DESTILADA PARA INJECAO AMPOLA 6000 0,90 5.400,00
4 ALBENDAZOL 400 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 150 1,16 174,00
5 ALBENDAZOL 40MG/ML SUSPENSAO - FRASCO COM 10ML FRASCO 150 2,71 406,50
3 AMBROXOL, CLORIDRATO 3 MG/ML - XAROPE - FRASCO COM FRASCO 450 5;45 2.452,50
100 ML
7 AMBROXOL, CLORIDRATO 6 MG/ML - XAROPE - FRASCO COM FRASCO 300 6,61 1.983,00
100 ML
8 AMOXICILINA 50 MG/ML PO PARA SUSPENSAO - FRASCO FRASCO 450 7,72 3.474,00
COM 60 ML
g AMOXICILINA 500 MG - CAPSULA CAPSULA 3000 0,74 2.220,00
10 ATENOLOL 25 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3600 0,80 2.880,00
il AZITROMICINA 500 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 1500 2,30 3.450,00
12 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 1500 1,20 1.800,00
13 CAPTOPRIL 25 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3000 0,80 7.200,00
14 CEFALEXINA 500 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 9000 1,40 12.600,00
15 CETOPROFENO 150 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 12000 1,36 16.320,00
16 CIPROFLOXACINO, CLORIDRATO 500 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3000 0,57 1.710,00
17 DEXAMETASONA 0,1 % CREME - BISNAGA COM 10G BISNAGA 450 4,62 2.079,00
18 DEXAMETASONAO, 1 MG/ML ELIXIR 100 ML FRASCO 150 5,33 799,50
19 DEXCLORFENIRAMINA 2 MG COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3000 0,15 450,00
20 DEXCLORFENIRAMINA, MALEATO 0,4 MG/ML - XARCPE FRASCO 600 4,77 2.862,00
21 DICLOFENACO SODICO 50 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3000 0,15 450,00
22 DIPIRONA 500 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 9000 0,30 2.700,00
23 DIPIRONA 500MG/ML FRASCO 600 2,81 1.686,00
24 ENALAPRIL 10MG COMPRIMIDO 6000 0,10 600,00
25 ENALAPRIL 20MG COMPRIMIDO 6000 0,16 960,00
26 FLUCONAZOL 150MG COMPRIMIDO 150 1,16 174,00
277 FUROSEMIDA 40 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 1500 0,15 225,00
28 GLIBENCLAMIDA 5 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 6000 0,10 600,00

6
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29 HIDROCLOROTIAZIDA 25 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 36000 0,80 28.800,00
30 HIDROCORTIZONA 100MG - AMPOLA AMPOLA 150 11,62 1.743,00
31 HIDROCORTIZONA 500MG - AMPOLA AMPOLA 300 12,22 3.666,00
32 HIDROXIDO DE ALUMINIO 60 MG/ML SUSPENSAO - FRASCO FRASCO 300 5; 61 1.683,00
COM 100ML
33 IBUPROFENO 50 MG/ML SUSPENSAO ORAL - FRASCO COM FRASCO 300 5, 51 1.653,00
30ML
34 IBUPROFENO 600 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3000 0,44 1.320,00
35 LOSARTANA 50 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 60000 0,10 6.000,00
36 METFORMINA, CLORIDRATO 500 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 9000 0,34 3.060,00
37 METFORMINA, CLORIDRATO 850 MG - COMPRIMIDO COMFRIMIDO 30000 0,34 10.200,00
38 NEOMICINA 5 MG/G POMADA - BISNAGA COM 15G BISNAGA 150 5,59 838,50
39 NIMESULIDA 100 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 4500 0,24 1.080,00
40 NISTATINA 25.000 UI/G CREME VAGINAL- BISNAGA COM BISNAGA 150! 13,63 2.044,50
50 G
41 OMEPRAZOL 20 MG - CAPSULA CAPSULA 9000 0,16 1.440,00
42 PARACETAMOL 500 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 45000 0,18 8.100,00
43 PROPRANOLOL, CLORIDRATO 40 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 1500 0,15 225,00
44 SIMETICONA 75 MG/ML SOLUCAO ORAL - FRASCO COM 10ML  FRASCO 300 3,11 933,00
45 SINVASTATINA 20 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 3000 0,24 720,00
46 SINVASTATINA 40 MG - COMPRIMIDO COMPRIMIDO 1500 0,40 600,00
47 SORO FISIOLOGICO - BOLSA COM 100ML BOLSA 900 8,32 7.488,00
48 SORO FISIOLOGICO - BOLSA COM 500ML BOLSA 648 11.; 62 7.529,76
49 SORO RINGER - BOLSA COM 500ML BOLSA 270 17,64 4.762,80
50 SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 400 + 80 MG -COMPRIMIDO 1500 0,44 660,00
COMPRIMIDO
51 SULFATO FERROSO 40 MG - COMPRIMIDO COMFRIMIDO 15000 0, 10 1.500,00
52 TENOXICAN 40 MG - AMPOLA AMPOLA 300 18,45 5..535, 00

Total: 178.317,06

O fornecimento deverd ser executado rigorosamente de acordo com as condicdes expressas neste
instrumento, proposta apresentada, especificacdes técnicas correspondentes, processo de
Dispensa de Licitagdo n°® DP00019/2025 e instrucdes do Contratante, documentos esses que ficam
fazendo partes integrantes do presente contrato, independente de transcricgdo; e serd realizado
na forma parcelada.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR E PRECOS:
O valor total deste contrato, a base do prec¢o proposto, é de R$ 178.317,06 (CENTO E SETENTA E
OITO MIL TREZENTOS E DEZESSETE REAIS E SEIS CENTAVOS).

CLAUSULA QUARTA - DO REAJUSTAMENTO EM SENTIDO ESTRITO - REAJUSTE:

Os precos contratados sdo fixos e irreajustaveis no prazo de um ano.

Dentro do prazo de vigéncia da contratacdo e mediante solicitacdo do Contratado, os precos
poderdo sofrer reajuste apdés o interregno de um ano, na mesma proporg¢do da variagdo verificada
no IPCA-IBGE acumulado, tomando-se por base o més do orcamento estimado, exclusivamente para
as obrigacgdes iniciadas e concluidas apds a ocorréncia da anualidade.

Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno minimo de um ano serd contado a partir
dos efeitos financeiros do dltimo reajuste.

No caso de atraso ou ndo divulgacdo do indice de reajustamento, o Contratante pagard ao
Contratado a importdncia calculada pela ultima variacdo conhecida, liquidando a diferenca
correspondente tdo logo seja divulgado o indice definitivo. Fica o Contratado obrigado a
apresentar memoéria de célculo referente ao reajustamento de precos do valor remanescente,
sempre que este ocorrer.

Nas aferig¢des finais, o indice utilizado para reajuste serd, obrigatoriamente, o definitivo.
Caso o indice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer forma néo
possa mais ser utilizado, sera adotado, em substituicdo, o que vier a ser determinado pela
legislac&o entdo em vigor.

Na auséncia de previsdo legal gquanto ao indice substituto, as partes elegerd@o novo indice
oficial, para reajustamento do preco do valor remanescente, por meio de termo aditivo.

0 registro da variagdo do valor contratual para fazer face ao reajuste de precos podera ser
realizado por simples apostila.

O prazo para resposta ao pedido de restabelecimento do equilibrio econdémico-financeiro, gquando
for o caso, serd de até um més, contado da data do fornecimento da documentacdo comprobatdria
do fato imprevisivel ou previsivel de consequéncia incalculéavel, observadas as disposicdes dos
Arts. 124 a 136, da Lei 14.133/21.

CLAUSULA QUINTA - DA DOTAGAO:

As despesas correrdo por conta da seguinte dotacdo, constante do orcamento vigente:
Recursos ndo Vinculados de Impostos:
DOTACAO ORCAMENTARIA PREVISTA PARA O EXERCICIO FINANCEIRO DE 2025

CLAUSULA SEXTA - DO PAGAMENTO:

O pagamento sera efetuado mediante processo regular e em observadncia as normas e procedimentos
adotados pelo Contratante, bem comc as disposicdes dos Arts. 141 a 146 da Lei 14.133/21; da
seguinte maneira: Para ocorrer no prazo de trinta dias, contados do periodo de adimplemento.

CLAUSULA SETIMA - DO PRAZO E DA VIGENCIA:
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O prazo maximo de entrega do objeto ora contratado esta abaixo indicado e serd considerado da
emissdo do Pedido de Compra:

a - Entrega: 5 (cinco) dias.

A vigéncia do presente contrato serd determinada: até 30/07/2025, considerada da data de sua
assinatura.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGAGOES DO CONTRATANTE:

a - Efetuar o pagamento relativo ao fornecimento efetivamente realizado, de acordo com as
respectivas clausulas do presente contrato;

b - Proporcionar ao Contratado todos os meios necessarios para o fiel fornecimento contratado;
c - Notificar o Contratado sobre qualquer irregularidade encontrada quanto & gqualidade de
produto fornecido, exercende a mais ampla e completa fiscalizacdo, o que ndo exime o
Contratado de suas responsabilidades contratuais e legais;

d - Designar representantes com atribuicdes de Gestor e Fiscal deste contrato, conforme
requisitos estabelecidos na norma vigente, ou pelos respectivos substitutecs, especialmente
para coordenar as atividades relacionadas & fiscalizacdo e acompanhar e fiscalizar a sua
execugdo, respectivamente, permitida a contratacdo de terceiros para assisténcia e subsidio da
fiscalizacdo com informacdes pertinentes a essa atribuicédo;

e - Observar, em compatibilidade com o objeto deste contrato, as disposigdes dos Arts. 115 a
123 da Lei 14.133/21.

CLAUSULA NONA - DAS OBRIGAQéES DO CONTRATADO:

a - Executar devidamente o fornecimento descrito na clausula correspondente do presente
contrato, dentro dos melhores pardmetros de qualidade estabelecidos para o ramo de atividade
relacionada ao objeto contratual, com observancia aos prazos estipulados;

b - Responsabilizar-se por todos os énus e obrigacdes concernentes a legislacdo fiscal, civil,
tributdria e trabalhista, bem como por todas as despesas e compromissos assumidos, a qualquer
titulo, perante seus fornecedores ou terceiros em razdo da execucdo do objeto contratado;

c - Manter preposto capacitado e 1déneo, aceito pelo Contratante, gquando da execucdo do
contrato, que o represente integralmente em todos os seus atos;

d - Permitir e facilitar a fiscalizacdo do Contratante devendo prestar os informes e
esclarecimentos solicitados;

e - Serad responsavel pelos danos causados diretamente ao Contratante ou a terceiros,

decorrentes de sua culpa ou dolo na execugdo do contrato, ndo excluindo ou reduzindo essa
responsabilidade a fiscalizacdo ou o acompanhamento pelo 6rgdo interessado;

f - N&o ceder, transferir ou subcontratar, no todo ou em parte, o objeto deste instrumento,
sem o conhecimento e a devida autorizacdo expressa do Contratante;
g - Manter, durante a vigéncia do contrato, em compatibilidade com as obrigac¢des assumidas,

todas as condi¢des de regularidade e qualificacdo exigidas no respectivo processo de
contratacdo direta, apresentando ao Contratante os documentos necessarios, sempre que
solicitado;

h - Cumprir a reserva de cargos prevista em lei para pessoa com deficiéncia, para reabilitado
da Previdéncia Social ou para aprendiz, bem como as reservas de cargos previstas em outras
normas especificas, ao longo de toda a execugdo do contrato, e sempre que solicitado pelo
Contratante, deverd comprovar o cumprimento dessa reserva de cargos, com a indicacdo dos
empregados que preencherem as referidas vagas;

i - Observar, em compatibilidade com o objeto deste contrato, as disposigdes dos Arts. 115 a
123 da Lei 14.133/21.

CLAUSULA DECIMA - DA ALTERAGRO E EXTINGAO:

Este contrato podera ser alterado com a devida justificativa, unilateralmente pelo Contratante
ou por acordo entre as partes, nos casos e condic¢ldes previstas nos Arts. 124 a 136 e sua
extingdo, formalmente motivada nos autos do processo, assegurados o contraditério e a ampla
defesa, ocorrerd nas hipdteses e disposig¢des dos Arts. 137 a 139, todos da Lei 14.133/21.

Nas alteracdes unilaterais a que se refere o inciso I, do caput do Art. 124, da Lei 14.133/21,
o Contratado serd obrigado a aceitar, nas mesmas condicdes contratuais, acréscimos ou
supressdes que se fizerem nas compras, de até o respectivo limite fixado no Art. 125, do mesmo
diploma legal, do valor inicial atualizado do contrato. Nenhum acréscimo ou supressdo podera
exceder o limite estabelecido, salvo as supressdes resultantes de acordo celebrado entre os
contratantes.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO RECEBIMENTO:

Executada a presente contratacdo e observadas as condigdes de adimplemento das obrigacdes
pactuadas, os procedimentos e condi¢des para receber o seu objeto pelo Contratante obedecerdo,
conforme o caso, as disposicdes do Art. 140, da Lei 14.133/21.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS PENALIDADES :

O fornecedor ou o Contratado sera responsabilizado administrativamente, facultada a defesa no
prazo legal do interessado, pelas infra¢des previstas no Art. 155, da Lei 14.133/21 e serédo
aplicadas, na forma, condi¢des, regras, prazos e procedimentos definidos nos Arts. 156 a 163,
do mesmo diploma legal, as seguintes sancdes: a - adverténcia aplicada exclusivamente pela
infracdo administrativa de dar causa a inexecucdo parcial do contrato, quando ndo se
justificar a imposicdo de penalidade mais grave; b - multa de mora de 0,5% (zero virgula cinco
por cento) aplicada sobre o valor do contrato, por dia de atraso injustificado na execucdo do
objeto da contratagcdo; ¢ - multa de 10%5 (dez por cento) sobre o valor do contrato por qualquer
das infracdes administrativas previstas no referido Art. 155; d - impedimento de licitar e
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contatar no ambito da Administracdo Publica direta e indireta do ente federativo que tiver
aplicado a sancdo, pelo prazo maximo de trés anos, aplicada ao responsavel pelas infracdes
administrativas previstas nos incisos II, III, IV, V, VI e VII do caput do referido Art. 155,
quando ndo se justificar a imposigdo de penalidade mais grave; e - declaracdo de inidoneidade
para licitar ou contratar no ambito da Administracd&o Publica direta e indireta de todos os
entes federativos, pelo prazo minimo de trés anos e maximo de seis anos, aplicada ao
responsavel pelas infracdes administrativas previstas nos incisos VIII, IX, X, XI e XII do
caput do referido Art. 155, bem como pelas infra¢des administrativas previstas nos incisos II,
III, IV, V, VI e VII do caput do mesmo artigo que justifiquem a imposicdo de penalidade mais
grave que a sancdo referida no § 4° do referido Art. 156; f - aplicacdo cumulada de outras
sanc¢des previstas na Lei 14.133/21.

Se o valor da multa ou indenizacdo devida ndo for recolhido no prazo de 15 dias apds a
comunicacdo ao Contratado, sera automaticamente descontado da primeira parcela do pagamento a
que o Contratado vier a fazer jus, acrescido de juros moratérios de 1% (um por cento) ao més,
ou, quando for o caso, cobrado judicialmente.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA COMPENSAQAO FINANCEIRA:

Nos casos de eventuais atrasos de pagamento nos termos deste instrumento, e desde que o
Contratado n&o tenha concorrido de alguma forma para o atraso, serd admitida a compensacéo
financeira, devida desde a data limite fixada para o pagamento até a data correspondente ao
efetivo pagamento da parcela. Os encargos moratdérios devidos em razdo do atraso no pagamento

serdo calculados com utilizacdo da seguinte foérmula: EM = N x VP x I, onde: EM = encargos
moratdédrios; N = numero de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo
pagamento; VP = valor da parcela a ser paga; e I = indice de compensacdo financeira, assim
apurado: I = (TX + 100) + 365, sendo TX = percentual do IPCA-IBGE acumulado nos ultimos doze

meses ou, na sua falta, um novo indice adotado pelo Governo Federal que o substitua. Na
hipétese do referido indice estabelecido para a compensacdo financeira venha a ser extinto ou
de qualquer forma ndo possa mais ser utilizado, sera adotado, em substituicdo, o que vier a
ser determinado pela legislacdo entdo em vigor.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DAS OBRIGAQ6ES PERTINENTES A LGPD:

a - As partes contratantes deverdo cumprir a Lei n°® 13.709, de 14 de Agosto de 2018, que & a
Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais LGPD, quanto a todos os dados pessoais a que tenham
acesso em razdo deste contrato, independentemente de declaragdo ou de aceitacgdo expressa.

b - Os dados obtidos somente poderdo ser utilizados para as finalidades que justificaram seu
acesso e de acordo com a boa-fé e com os principios do Art. 6°, da Lei 13.709/18.

¢ - E vedado o compartilhamento com terceiros de qualguer dado obtido, fora das hipéteses
permitidas em Lei.

d - Constitui atribuicdo do Contratado orientar e treinar seus empregados, quando for o caso,
sobre os deveres, requisitos e responsabilidades decorrentes da LGPD.

e - O Contratante deverad ser informado, no prazo de cinco dias uteis sobre todos os contratos

de suboperacdo firmados ou que venham a ser celebrados pelo Contratado.

f - O Contratado deverad exigir de suboperadores e subcontratados o cumprimento dos deveres da
presente cléusula, permanecendo integralmente responsavel por garantir sua observancia.

g - O Contratante poderd realizar diligéncia para aferir o cumprimento desta clausula, devendo
o Contratado atender prontamente eventuais pedidos de comprovacdo formulados.

h - O Contratado deverd prestar, no prazo fixado pelo Contratante, prorrogavel mediante
justificativa, quaisquer informacSes acerca dos dados pessoais para cumprimento da LGPD,
inclusive quanto a eventual descarte realizado.

i - Terminado o tratamento dos dados nos termos do Art. 15, & dever do Contratado elimina-los,
com excecdo das hipdteses do Art. 16, ambos da Lei 13.709/18, incluindo aquelas em que houver
necessidade de guarda de documentacdo para fins de comprovacdo do cumprimento de obrigacdes
legais ou contratuais e somente enquanto ndo prescritas essas obrigacdes.

j - Os bancos de dados formados a partir da execugdo do objeto deste contrato, notadamente
aqueles que se proponham a armazenar dados pessoais, devem ser mantidos em ambiente virtual
controlado, com registro individual rastredvel de tratamentos realizados, conforme Art. 37, da
Lei 13.709/18, com cada acesso, data, horario e registro da finalidade, para efeito de
responsabilizacdo, em caso de eventuais omissdes, desvios ou abusos. Os referidos bancos de
dados devem ser desenvolvidos em formato interoperavel, a fim de garantir a reutilizacdo
desses dados pelo Contratante nas hipdéteses previstas na LGPD.

k - O presente contrato esta sujeito a alteracdes nos procedimentos pertinentes ao tratamento
de dados pessoais, quando indicado pela autoridade competente, em especial a Autoridade
Nacional de Protecdo de Dados, por meio de opinides técnicas ou recomendacdes, editadas na
forma da LGPD.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DO FORO:

Para dirimir as questdes decorrentes deste contrato, as partes elegem o Foro da Comarca de
Conceicéo.

E, por estarem de pleno acordo, foi lavrado o presente contrato em 02 (duas) vias, o qual vai

assinado pelas partes e por duas testemunhas.

Santana de Mangueira - PB, 30 de Janeiro de 2025.
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TESTEMUNHAS PELO CONTRATANTE
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ARINA DONARIA ALVARENGA DE LACERDA
Prefeita Municipal
134.093.644-55

PELO CONTRATADC

Documento assinado digitalmente
@ ‘iﬁb . MARIA DE FATIMA FELISMINO ARRUDA

Data: 08/05/2025 11:13:09-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ: 44.577.516/0001-79

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagédo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigcdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacao desta certidao esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n°® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 20:17:53 do dia 27/01/2025 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 26/07/2025.

Cadigo de controle da certidao: C59E.034C.F66D.A314

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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GOVERNO DO ESTADO DA PARAIBA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA - SEFAZ

CERTIDAO

CODIGO: 6109.FA1B.AA11.51FF

Nome Empresarial:
VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Endereco:

MANOEL PEREIRA CAIANA

Bairro: Municipio:

CENTRO ITAPORANGA
Inscr. Estadual: Situacéo Cadastral:
16.425.900-7 ATIVO

Emitida no dia 27/01/2025 as 20:20:48

NUmero: Complemento:
11 PAVMTOTERREO
CEP:
58780-000
CNPJ/CPF:

44.577.516/0001-79

Certifico, observadas as disposicOes da legislagcédo vigente e de acordo com os
assentamentos existentes neste 6rgdo, que o Contribuinte supra identificado esta em situagéo
REGULAR perante a Fazenda Publica Estadual, com relagcdo a débitos fiscais
administrativos e inscritos em Divida Ativa.

A presente Certiddo ndo compreende débitos cuja exigibilidade esteja suspensa, nem
exclui o direito de a Fazenda Publica Estadual, a qualquer tempo, cobrar valores a ela
porventura devidos pelo referido Contribuinte.

Esta certidao é valida por 60 (sessenta) dias a partir da data de sua emissao,
devendo ser confirmada a sua autenticidade através do servi¢co Validar Certiddo de Débito na

pagina www.sefaz.pb.gov.br.

Certidao de Débito emitida via 'Internet'.

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 61208/25. Data: 12/05/2025 22:49. Responsavel: Marina D. A. de Lacerda.
Impresso por convidado em 16/06/2025 01:50. Validagdo: BCBF.0D58.8E5A.D782.EC33.7453.2E2D.8A51.
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Prefeitura Municipal de itaporanga

PC JOAO PESSOA, 32, INDEFINIDO, ITAPORANGA - 58780-000

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS MUNICIPAIS

N° DE AUTENTICACAO: 26AA3269ECFFEA000

IDENTIFICAC}AO DO REQUERENTE
Nome / Razado Social:

DIMED ITA - 44.577.516/0001-79

Endereco:
MANOEL PEREIRA CAIANA, 11, BELA VISTAITAPORANGA - PB - 58780-000

Ressalvado o direito de a Fazenda Publica Municipal lancgar e inscrever quaisquer dividas que vierem a ser
apuradas, fica certificado que, até a presente data, nao constam em nome do requerente acima qualificado
pendéncias relativas as receitas municipais, inclusive as de natureza tributaria ou nao, inscritas ou ndo no
Registro da Divida Ativa do Municipal.

OBSERVACOES

Esta certiddo é valida por 90 dias, e sua aceitacdo esta condicionada a inexisténcia de emendas ou rasuras,
bem como a verificagcdo de sua autenticidade na Internet, no portal da Prefeitura Municipal de itaporanga.

Certidao emitida gratuitamente em 27/01/2025.

Utilize este QrCode para garantir a autenticidade desta certiddo.

Consulta realizada gratuitamente em 27/01/2025 20:28:12.
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Prefeitura Municipal de Itaporanga

Secretaria de Finangas

Departamento de Administracéo Tributaria

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOSMERCANTIS

NUMERO DA CERTIDAO | |DATADAEMISSAO| | VALIDADE | |CODIGO DE VERIFICAGAQ |
2372/2024 19/11/2024 90 DIAS CAAAAEEEC

DADOSDO REQUERENTE

Cnpj/Cpf Nome/Razéo Social

44.577.516/0001-79 VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Logradouro NUmero
MANOEL PEREIRA CAIANA 11
Complemento Bairro/ Cidade

BelaVista - ITAPORANGA PB-PB

DADOSDA CERTIDAO

Certifico, para os devidos fins, gque de conformidade com as informacdes prestadas pelos 6rgéos competentes desta
Prefeitura, NAO CONSTA DEBITOS referente a Tributos Municipais, inscritos ou ndo em Divida Ativa, até a presente
data, para o requerente acima.

FINALIDADE

PARA COMPROVAR JUNTO AOS ORGAOS PUBLICOS E/OU PRIVADOS.

OBSERVACAO

PARECER

CERTIFICO para os fins que se fizerem necessarios que inexiste em nome do interessado acima citado qualquer debito junto a
Fazenda Municipal, ficando ressalvado todavia, o direito da Fazenda Municipal de cobrar todo e qualquer débito que venha a ser
posteriormente apurado pelo Municipio. Para constar, ratifique-se a legitimidade desta Certiddo mediante codificagdo prépria para
fins de fazer provas junto a quaisquer Orgaos que venham ainteressar.

VALIDACAO

Esta Certiddo é vélida por 90 dias a contar da data de explicac8o e sua aceitacdo esté condicionada a verificagdo de autenticidade
através do QR Code, ou na internet, com o Cddigo de verificagdo, no Portal do Contribuinte, endereco
http://www.itaporanga.pb.gov.br

Esta Prefeitura sereserva no direito deinscrever e cobrar quaisquer dividas deresponsabilidade do sujeito
passivo acima identificado, que porventura venham a ser apuradas.

I —
www.publicsoft.com.br - Portal do Contribuinte - Versdo - 2.24.0.B3276 - Fone - (83)3221-4671 19/11/2024 09:19:10 Paginaldel 14
Prefgiuratuvigipeb deléaperpoiarichile M40 RAIeRIa> PRac 60D BEHAFA IGeN 2RBIP00GCEptvD | tRreseaSBvel: Marina D. A. de Lacerda.
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27/01/2025, 20:35

Consulta Regularidade do Empregador

Social:

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  44.577.516/0001-79

Raza
azao VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Endereco:  RUA MANOEL PEREIRA CAIANA 11 PAVM TERREO / CENTRO /
ITAPORANGA / PB / 58780-000

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuicdo que Ihe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacdes com o FGTS.

Validade:25/01/2025 a 23/02/2025

Certificagdo NUumero: 2025012511135759892493
Informacao obtida em 27/01/2025 20:33:47

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a \verificacdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

. \% i [25. Data: 12/05/2025 22:49. Responsavel: Marina D. A. de Lacerda.
https.&%ﬁb‘&‘% %%%(g&‘gggwgogﬁ\%%%ﬁo gﬁ%@’%@ﬁgg %ﬁé@%&?ﬁ%a@éo: BCBF.0D58.8E5A.D782.EC33.7453.2E2D.8A51.
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Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA (MATRIZ E
FILIAIS)

CNPJ: 44.577.516/0001-79

Certiddo n°: 4958035/2025

Expedicdo: 27/01/2025, as 20:41:20

Validade: 26/07/2025 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicéo.

Certifica-se gque VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°® 44.577.516/0001-79, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéao
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacédo
a todos o0s seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certidédo emitida gratuitamente.

INFORMAGCAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e Jjuridicas
inadimplentes perante a Justigca do Trabalho guanto as obrigacgdes
estabelecidas em sentenca condenatdéria transitada em julgado ou em
acordos Jjudiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honoradrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicédo legal, contiver forca executiva.

Duvidas e sugestdes: cndt@tst.jus.br
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PODER JUDICIARIO
TRIBUNAL DE JUSTICA DA PARAIBA
TELEJUDICIARIO - CENTRAL DE CERTIDOES
Pracga Jodo Pessoa, s/n - CEP 58013-902 - Jodo Pessoa (PB)
Telefone: (83) 3216-1440

CERTIDAO NEGATIVA
FALENCIA / RECUPERA(;AO JUDICIAL E EXTRAJUDICIAL

Certificamos que, em pesquisa realizada nos registros de distribui¢do de feitos de faléncia e recuperagéo
ativos nos cartdrios comuns e/ou especializados, em todas as comarcas do Estado da Paraiba, nada consta
contra:

CNPJ: 44.577.516/0001-79
Razdo Social: VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS
Nome Fantasia: DIMED ITA

Certidao emitida as 09:39 de 21/01/2025.

Validade 30 dias

1. Esta certid&o foi expedida gratuitamente, através da internet, com base na Resolugdo n° 17/2010, da
Presidéncia do TJPB e na Resolugéo n® 121/2010 do CNJ.

2. O nimero do documento constante nesta certiddo foi informado pelo préprio solicitante. Sua autenticidade
devera ser conferida pelo interessado confrontando com o documento original (ex: CPF e RG).

3. Esta certidao n&o tera validade para fins de instrugéio de processos judiciais, exceto ANTECEDENTES
CRIMINAIS.

4. A pesquisa é restrita aos dados fornecidos pelo solicitante, ficando ressalvados os registros cadastrados
de forma diversa.

5. A pesquisa foi realizada nos seguintes sistemas processuais: PJE1G.

Para confirmar a autenticidade deste documento acesse http://app.tjpb.jus.br/certo/validarcertidao e insira o
cédigo de validagdo: owTM.Puwk. Vocé pode também ler o codigo QR apresentado no cabegalho.
17
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Governo do Estado da Paraiba 4
'\ Secret. de Estado de Turismo e do Desenvolvimento Econémico n

\f Junta Comercial do Estado da Paraiba :
REDESIM
Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM
Certificamos que as informagdes abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junta Comercial e sdo vigentes na data da sua expedigéo.
Nome Empresarial: VALE ITA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA Protocolo: PBC2401726408
NIRE : 25200984544
Natureza Juridica: Sociedade Empresaria Limitada
NIRE (Sede) CNPJ Data de Ato Constitutivo Inicio de Atividade
25200984544 44.577.516/0001-79 14/12/2021 14/12/2021

Endereco Completo
Rua MANOEL PEREIRA CAIANA, N2 11, PAVMTOTERREO, CENTRO - Itaporanga/PB - CEP 58780-000

Objeto Social

COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO REPRESENTANTES COMERCIAIS E AGENTES DO COMERCIO
DE MEDICAMENTOS, COSMETICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA REPRESENTANTES COMERCIAIS E AGENTES DO COMERCIO DE
INSTRUMENTOS E MATERIAIS ODONTO-MEDICO-HOSPITALARES COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO
MEDICO, CIRURGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS TRANSPORTE
RODOVIARIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E MUDANCAS, MUNICIPAL TRANSPORTE RODOVIARIO DE CARGA, EXCETO
PRODUTOS PERIGOSOS E MUDANCAS, INTERMUNICIPAL INTERESTADUAL E INTERNACIONAL COMERCIO ATACADISTA DE COSMETICOS E
PRODUTOS DE PERFUMARIA COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE
HIGIENE LIMPEZA E CONSERVACAO DOMICILIAR COMERCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS DE INFORMATICA COMERCIO ATACADISTA
DE MAQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MEDICO-HOSPITALAR PARTES E PECAS COMERCIO ATACADISTA DE
OUTRAS MAQUINAS E EQUIPAMENTOS NAO ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE PARTES E PECAS

Capital Social Porte Prazo de Duracao
R$ 150.000,00 (cento e cinquenta mil reais) EPP (Empresa de Pequeno Indeterminado
Capital Integralizado Porte)

R$ 150.000,00 (cento e cinquenta mil reais)

Dados do Soécio

Nome CPF/CNPJ Participacao no capital Espécie de sécio Administrador Término do mandato
MARIA DE FATIMA 095.596.284-61 R$ 150.000,00 Sécio S Indeterminado
FELISMINO ARRUDA

Dados do Administrador

Nome CPF Término do mandato

MARIA DE FATIMA FELISMINO ARRUDA 095.596.284-61 Indeterminado

Ultimo Arquivamento Situacéo

Data Numero Ato/eventos ATIVA

15/02/2024 20240500385 002 /020 - ALTERACAO DE NOME Status
EMPRESARIAL SEM STATUS

Esta certiddo foi emitida automaticamente em 16/02/2024, as 15:00:27 (horario de Brasilia).
Se impressa, verificar sua autenticidade no https://www.redesim.pb.gov.br, com o cédigo TSJ20MLR.

PB!L401 726408

Maria de Fatima Ventura Venancio
Secretario(a) Geral

1de
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Tribunal de Contas do Estado da Paraiba

TRAMITA - Sistema de Tramitacdo de Processos e Documentos

RECIBO DE PROTOCOLO

O Tribunal de Contas do Estado da Paraiba certifica que em 12/05/2025 as 22:49:17 foi protocolizado o documento
sob 0 N° 61209/25 da subcategoria Contratos , exercicio 2025, referente a(o) Prefeitura Municipal de Santana de
Mangueira, mediante o recebimento de informac¢des/arquivos eletrénicos encaminhados por Marina Donéria
Alvarenga de Lacerda.

Numero do Contrato: 000000432025

Data da Publicac&o: 30/01/2025

Data da Assinatura: 30/01/2025

Data Final do Contrato: 30/07/2025

Valor Contratado: R$ 178.317,06

Situacao do Contrato: Vigente

Objeto: CONTRATAQAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDIMENTO
AOS PROGRAMAS FARMACIA BASICA E ATENCAO BASICA DO MUNICIPIO DE SANTANA DE MANGUEIRA
PB.

Informag6es Complementares: CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS
PARA ATENDIMENTO AOS PROGRAMAS FARMACIA BASICA E ATENCAO BASICA DO MUNICIPIO DE
SANTANA DE MANGUEIRA PB.

Contratado (Nome): Labj Imperiu's Pharma Distribuidora de Medicamentos Ltda

Contratado (CNPJ): 44.577.516/0001-79

[INFORMAC}@O DO SISTEMA] Envio Fora do Prazo: Sim
[INFORMACAO DO SISTEMA] N° de Dias Fora do Prazo: 91

Documento Informado? Autenticacao

Comprovante de publicidade N&o

Comprovantes de regularidade da contratada Sim bcbf0d588e5ad782ec3374532e2d8a51
Comprovacado da existéncia de dotagéo orcamentaria N&o

Contrato ou instrumento equivalente Sim aee639896e1c2ba9506e49be03f3587a
Designacao da fiscalizacéo técnica do contrato N&o

Designacéo do fiscal administrativo do contrato N&o

Designagéo do gestor do contrato N&o
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Jodo Pessoa, 12 de Maio de 2025

Assinado Eletronicamente

conforme LC 192/2024 e Regimento Interno -
RN-TC n° 07/2024

Sistema de Processo Eletronico do TCE-PB
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Impresso por convidado em 16/06/2025 01:50. Validagdo: 3AEA.5B3D.217D.567E.BBF3.3BB6.42AF.587E.
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Tribunal de Contas do Estado da Paraiba
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TRAMITA - Sistema de Tramitacdo de Processos e Documentos

Documento: 61208/25

Subcategoria: Licitacbes

Jurisdicionado: Prefeitura Municipal de Santana de Mangueira
Exercicio: 2025

CERTIDAO

CERTIDAO DE ANEXACAO

O Tribunal de Contas do Estado da Paraiba certifica que em 12/05/2025 as 22:49h o usuéario TRAMITA (operacao
automatica) anexou o Documento 61209/25 ao Documento 61208/25, tendo sido copiados os seguintes arquivos
para os autos eletrdnicos do Documento 61208/25:

Documento Paginas Autenticacédo

Contrato ou instrumento equivalente 6 - 10 aee639896e1c2ba9506e49be03f3587a
Comprovantes de regularidade da contratada 11-18 bcbf0d588e5ad782ec3374532e2d8a51
RECIBO PROTOCOLO 19-20 3aea5b3d217d567ebbf33bb642af587e

Jodo Pessoa, 12 de Maio de 2025

Assinado Eletronicamente

conforme LC 192/2024 e Regimento Interno -
RN-TC n° 07/2024

Sistema de Processo Eletronico do TCE-PB
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