ESTADO DA BAHIA

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE SAO
FRANCISCO DO CONDE

EXERCICIO 2020

PROCESSO DE PAGAMENTO N° 604

Recursos: Rec de Impostos e Transf de Impostos - £

DATA: 20/03/2020

ORGAMENTARIO
Credor: 340 TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
Orgo: 06 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 06.30 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.301.0003 . Desenvolvimento Rural e Meio Ambiente
Projeto/Atividade.  2.170 . GESTAO DAS AGCOES DAATENGAO BASICA
Elemento: 3.3.90.30.00.00.00.00 - Material de Consumo
-
Recursos: Conta Banco Valoﬂ
63232 BB - 13.385-X -REC PROPRIOS (FTR 2) 100.880,00
\, -/
( ™
Recursos: Conta Banco Valor
63232 BB -13.385-X -REC PROPRIOS (FTR 2) 100.880,00




BT ESTADO DABAHIA b s . Pagnaii
%—;g ~ PREFEITURA MUNICIPAL DE SAQ FRANCISCO DO CONDE AT

K - Relatério de Comprovante de Abertura de Processos

“iltros aplicados ao refatorio

Nimero do processo: 0001455/2020

Nimero do processo: 0C01455/2020 Namero tnico: 185.3J2.A10-00

Solicitagao: . 1-PAGAMENTOS Numero do protocolo: 45133

Nimero do documento:  TOP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA NOTA FISCAL N°. 12.212

Requerente: " 8678 - TOP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA CPF/CNPJ do requerente:

Beneficiario: - -~ 8511 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SESAU. CPF/CNPJ do beneficiario:

Enderego: '

Complemento: Bairro:

Loteamento: Condominio: Municipio:

Telefone: ’ Celular: Fax:

E-mail: Notificado per: E-mail

Local da protocalizagde: 021.005.000 - SESAU- DIRETORIA ADMINISTRATIVA -

Localizacdo atual: 021.005.000 - SESAU- DIRETORIA ADMINISTRATIVA

Org. de destino:

Frotocolado por: Jobson Teixeira de Jesus Atualmente com: Jobson Teixeira de Jesus

Situagao: l Néo anafisado Em tramite: Nao Procedéncia: Interna Prioridade: Normal

Protocolado em: 20/03/2020 13:19 Previsto para: Concluido em:

Sumula: PELA DESPESA EMPENHADA PARA AQUISICAC DE INSUMOS USO UNICO PARA PRElSTA(;‘AO DE ASSISTENCIA A

TRABALHADORES DA AREA DE SAUDE E PACIENTES QUE NECESSITAM DE PROTEGAO INDIVIDUAL, BASEADO NA

EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA , EM NIVEL NACIONAL CONFORME PORTARIA DO MS N®

188/2020 { DECLARA

EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA NACIONAL ( ESPIN) EM DECORRENCIA DA INFECCAQ HUMANA

PELO CORONAVIRUS { 2018-COVD19 DE 03/02/2020. DISPENSA N 004/2020. VALOR GLOBAL

R$ 317.435,00({ TREZENTOS

E DEZESSETE MIL, QUATROCENTOS E TRINTA E CINCO REAIS}, VIGENCIA DE 20 DE MARCO DE 2020 A 20 DE

SETEMBRQ DE 2020.

NOTA FISCAL N°.12.212 - VALOR RS 100.880.00
Observacio; SECRETARIA DE SAUDE: SESAU

{Requerente)

/!

Sistema: Protocolo Fly / Usuario: Jobinho / Relatorio de Comprovante de Abertura de Processos

TOP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

Hora: 09:47:04



; Data: 20/03/2020
- N. da Ordem : 668
ESTADO DA BAHIA par;’al raem
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE SAQ FRANCISCO DO CONDE )/
ORDEM DE PAGAMENTO
Orglo: 06 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 06.30 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.301.0003 - SAUDE EMAGAO
Projeto/Atividade: 2.170 - GESTAO DAS AGOES DAATENGAQ BASICA
Elemento: 3.3.90.30.00.00.00.00 - Material de Consumo
Sub-Elemento: 3.3.90.30.10.00.00.00.0002 - MATERIAL ODONTOLOGICO HOSPITALAR E EMBULATORIAL
Fonte: 0002 - Rec de iImpostos e Transf de Impostos - Sadde 15%
Numero do empenho : 293 Pagamentes anteriores : 0,00
Valor do empenho : 317.435,00 Valor da ordem : 100.880.00
Valor anulado : 0,00 Valor Anulado: 0,00
Total (A}: 317.435.00 Total (B) : 100.880.00
Saldo (A-8B}: 2%6.555.00
Credor. 310 TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
Enderego: R SAQ JOSE, 51, GALPAOGALPAQ Cidade: Salvador UF: BA

CN.PJ.: 05-780-395/0001-06

Inscr Est./Ident.Prof..

Especificagao:

PARA AQUISICAQ DE INSUMOS USO UNICO PARA PRESTACAC DE ASSISTENCIA A TRABALHADORES DA AREA DE SAUDE E PACIENTES QUE
NECESSITAM DE PROTECAO‘INDIWDUAL. BASEADO NA EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA , EM NIVEL NACIONAL CONFORME PORTARIA DO M35 N°
188/2020 ( DECLARA EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA NACICNAL ( £5PIN) EM DECORRENCIA DA INFEGCAO HUMANA PELO

CORCNAVIRUS ( 2019-NCOV) DE 03/02/2020.

NOTAFISCAL N 12212
PROCESSC N 1455/2020

Fonte de recursos : Vinculados Total geral 100.880,00
Fica autorizado ¢ pagamento de 100.880,00 {cem mil oitocentos e oitenta reais)
Descontos:
Total de descontos: 0,00
Liquido a pagar: 100.880,00

Recursos:

Conta Banco Cheque/Docto Valor

63232 BB - 13.385-X -REC PROPRIOS (FTR 2} 100.880,00

O processo foi pago conforme autorizagao.
Data: 20/03/2020

/| j‘

Rita Maria hsg.uaiMSocorro

Diretora Financeira




/

https://aapj.bb.com.brfapf-apj-web/index.html?v=2.15.1

23/03/2020° https://aapj.tb.com.br/apf-apj-web/index.himl?v=2,15.1
[\
28/03/2020 - BANCO DO BRASIL -  14:57:97 /‘
+ 457784577 . S]EGUNDA VvIia 0004
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE
CLIENTE: PMSFC-FUNDO M DE SAUDE-RP
AGENCIA: 4577-2 CONTA: 13,385-X
DATA DA TRANSFERENCIA 28/e3/2820
NR. DOCUMENTO 552.976.066.121.817
VALOR TOTAL 160.88e,008
**¥+%+  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: TOP V - D HOSPITALAR LTDA
AGENCTA: 2976-9 CONTA; 121.817-4
NR, DOCUMENTO 554,577.600.013.385
NR.AUTENTICACAO 1.C96.8ED.D1A.D17.066
Transacado efetuada com sucesso por: J6995332 RITA MARIA NOGUEIRA DO SOCORRO.
86/86



-

20/03/2020

; Data:
: N. da Ordem : 668/20
ESTADO DA BAHIA i
Parcial —
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE SAO FRANCISCO DO CONDE '?
AUTORIZAGAO DE PAGAMENTO
Orglo: 06 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 06.30 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.301.0003 - SAUDE EM AGAQ
Projeto/Atividade: 2.170 - GESTAQ DAS AGOES DA ATENGAD BASICA
Elemento: 3.3.890.30.00.00.00.00 - Material de Consumo
Sub-Elemento: 3.3.80.30.10.00.00.00.0002 - MATERIAL ODONTOLOGICO HOSPITALAR E EMBULATORIAL
Fonte: 0002 - Rec de Impostos e Transf de impostos - Saude 15%
Numero do empenho : 293 Pagamentas anteriores : ¢.00
Valor do empenho : 317.435,00 Valor da ordem : 100.880.00
Vaior anutado : 0,00 Valor Anutado: 0.00
Total (A} : 317.435.00 Total {B): 100.880.00
Saldo (A-8): 216.555,00

Credor: 310 TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
Enderego: R SAQ JOSE. 51, GALPAOGALPAO Cidade: Salvador UF: BA

CNPJ.: 05-780-385/0001-06 Inscr Est /ident.Prof.:

Especificagéo:

PARA AQUISICAO DE INSUMOS USO UNICO PARA PRESTACAO DE ASSISTENCIA A TRABALHADORES DA AREA DE SAUDE E PACIENTES QUE
NECESSITAM DE PROTEGAQ INDIVIDUAL, BASEADO NA EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA | EM NIVEL NACIONAL CONFORME PORTARIA DO MS N°
188/2020 ( DECLARA EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA NACIONAL ( ESPIN) EM DECORRENCIA DA INFECCAQ HUMANA PELO
CORCNAVIRUS ( 2019-NCOV) DE 03/02/2020.

NOTAFISCAL N 12212

PROCESSO N 1455/2020

Fonte de recursos : Vinculados Totat geral : 100.8890.00
Fica autorizade o pagamento de 100.880.00 (cem mil oitocentos e oitenta reais}
Descontos:
Total de descontos: 0.00
Liquido a pagar: 100.880.00

Autorizo o pagamento desse processo
Data: 20/03/2020

v

Eleuzing)élcéo,ga Silva Santos

Secretaria de Sadde




ESTADO DA BAHIA
EUNDO MUNICIPAL DE SAUDE SAO FRANCISCO DO CONDE \4‘\
' Data: 20/03/2020

LIQUIDAGAO N° 668

Orgéo: 06 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade: 06.30 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Funcignal: 10.301.0003 - SAUDE EMACAOD

Projeto/Atividade:  2.170 - GESTAQ DAS ACOES DAATENGAO BASICA

Elemento: 3.3.80.30.10.00.00.00.0002 - MATERIAL ODONTOLOGICO HOSPITALAR E EMBULATORIAL
Sub-Elemento: 33903010000000 - MATERIAL ODONTOLOGICO HOSPITALAR E EMBULATORIAL
Fonte de recursos: 0002 - 20 - Receitas de Impostos e Transferéncias de Impostos - 15% Satde

Codigo reduzido: 000034

Numero do empenho : 293/20 Liquidagdes Anteriores: 0.00

Valor do empenho : 317.435.00 Valor da liquidagao: 100.880.00

Valor Anulado: 0,00 Valor Anulado: 0.00

Total (A): 317.435.00 Total (B): 100.880,00
Saldo (A - B): 216.555,00

Credor. 310 TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

Endereco. R SAQ JOSE, 51, GALPAOGALPAQ Cidade: Salvador

C.N.PJ.. 05-780-385/0001-06 Inscr.Est./Ident.Prof.: UF: BA

Especificagdo: 1

PARA AQUISICAO DE INSUMOS USO UNICO PARA PRESTACAC DE ASSISTENCIA A TRABALHADORES DA AREA DE SAUDE E PACIENTES QUE
NECESSITAM DE PROTEGAO INDIVIDUAL, BASEADGO NA EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA , EM NIVEL NACIONAL CONFORME PCRTARIA DO MS
N° 188/2020 ( DEGLARA EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA NACIONAL ( ESPIN) EM DECORRENCIA DA INFECCAO HUMANA
PELO CORONAVIRUS ( 2019-NCQV) DE 03/02/2020.

NOTA FISCAL N 12212

PRCCESSO N 1455/2020

Descontos:
Total de descentos: 0,00
Liquido a pagar: 100.880,00
Liquidacao:
Fica liquidada a importancia de 100.880,00 {cem mil oilocentos e oitenta reais).
DECLARAGAO
Declaramos que os materiais foram recebidos e/ou servigos prestados. A despesa foi devidamente liquidada. podendo ser paga.
Data : 20/03/2020 Data : 20/03/2020




ESTADO DA BAHIA -

FUNDb MUNICIPAL DE SAUDE SAO FRANCISCO DO CONDE 18
' . Data: 20/03/2020 .~
Nota de Empenho N° go empenho : 203720
. . Global

C.N.PJ.: 12.773.821/0001-40
Municipio: S&o Francisco do Conde - Ba

Grgéa: 06 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade: 06.30 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Funcional: 10.301.0003 - SAUDE EMAGAO

Projeto/Atividade: 2.170 - GESTAO DAS AGOES DAATENGAO BASICA

Elemento: 3.3.90.30.10.00.00.00.0002 - MATERIAL ODONTOLOGICO HOSPITALAR E EMBULATORIAL

Cadigo reduzido: 000034

Dotagao Inicial: 998.000,00 Empenhos anteriores : 1.477.896,92
Suplementagdes: 1.510.000,00 Valor do empenho ¢ 317.435,00
Anulagbes: 470.000,00 Valor Anulado: 0.00
Total (A} : 2.038.000,00 Total (B ): 1.795.331,62

Saldo (A-B): 242.668,08
Credor: 310 TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
Enderego: R SAO JOSE, 51, GALPAOGALPAQ Cidade. Salvador UF: BA
C.N.P.J.. (5-780-395/0001-06 tnscr.Est.fIdent.Prof.:
Banco: Agéncia: Fone: 7191923600

Conta Corrente: Fax:

Especificagdo: 1

PELA DESPESA EMPENHADA PARA AQUISICAO DE INSUMOS USO UNICO PARA PRESTACAC DE ASSISTENCIA A TRABALHADORES DA AREA DE
SAUDE E PACIENTES QUE NECESSITAM DE PROTEGAQ INDIVIDUAL, BASEADO NA‘EMERGENClA DE SAUDE PUBLICA . EM NIVEL NACIONAL
CONFORME PORTARIA DO MS N° 188/2020 { DECLARA EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA NACIONAL ( ESPIN) EM DECORRENCIA
DA INFECCAC HUMANA PELO CORONAVIRUS ( 2018-NCOV) DE 03/02/2020. DISPENSA N 004/2020. VALOR GLOBAL R$ 317.435,00{ TREZENTOS E
DEZESSETE MIL, QUATROCENTOS E TRINTA E CINCC REAIS) , VIGENCIA DE 20 DE MARGO DE 2020 A 20 DE SETEMBRO DE 2020.

Fonte de recursos :  Vinculados Total gerai . 317.435.00

Fica empenhada a imporiancia de 317.435,00 (trezentos e dezessete mil quatrocentos & trinta e cinco reais)

Fundamento legal © DL4-2020-2 Data:  20/03/2020
Modal. licitagéo - Dispensa de Licitagdo p/ Compras e Servigos Numero : DL4-2020-2 Data: 20/03/2020
Contrato : 04072020 Data:  20/03/2020
Autorizo 0 empenho dessa despesa. Essa despesa foi empenhada em crédito préprio.
Data: 20/03/2020 Data: 20/03/2020

Eleuzina Pécéo da éilva Santos o v\ R

Secretaria de Saude




' ESTADO DA BAHIA
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE SAO FRANCISCO DO CONDE

'\[

o . Data: 20/03/2020

Nota dg Em Liquidagao N° da Em Liquidagao : 142/20

. - oo , Global
C.N.P.J.: 12.773.821/0001-40 Processo :
Municipio; $ao Francisco do Conde - Ba -
Orgéo: 06 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 06.30 - . _ - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional 10.301.0003 ‘ - SAUDE EMAGAO
Projeto/Atividade: 2.170 - GESTAQ DAS AGOES DAATENGAO BASICA
Elemento: 3.3.90.30.10.00.00.00.0002 - MATERIAL CDONTOLOGICO HOSPITALAR E EMBULATORIAL
Cod. Detalham.: 20 - Receitas de Impostos e Transfe_réncias de Impostos - 15% Saude
Cadigo reduzido: 000034 ' .
Nimero do empenho : - 293/20 Em Liquidagdes Ant.: 0,00
Valor do empenho : 317.435,00 Valor da em liquidagéo: 100.880,00
Valos Emp. Anulado: 0,00 ' Walor Em Lig. Anulado: 0,00
Total (A): 317.435,00 - Total (B): 100.880,00
Saldo {A- B): 216.555,00
Credor: 310 TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
Enderego: R SAQ JOSE, 51, GALPAOGALPAO Cidade: Salvador
C.N.RPJ. 05-780-395/0001-06 Inscr.Est./Ident.Prof.. UF:BA
Especificagao:
REFERENTE A NOTA FISCAL N°. 12.212
Fonte de recursos: Vinculado Total geral : 100.880,00
Em Liquidagac :
Fica em liguidada a importancia de 100.880,00 (cem mil oitocentos e oitenta reais)
Fundamento legal : DL4-2020-2 Data : 20/03/2020
Medal licitagdo :  Dispensa de Licitagdo p/f Compras e Servigos Nomero . DL4-2020-2 Data : 20/03/2020
Contrato - 040/2020 Data : 20/03/2020
aMA P
a elend W Arias

Declaro para os devidos fins que o (material/servigo) foi (fornecido/prestado). 1Z3 SESF\U Data: 20/03/2020

Resp! niagqg_ﬁﬁ'\



ESTADO DA BAHIA
SECRETARIA TA FAZENDA E ORCAMENTO
DEPARTAMENTO DE CONTROLE ORCAMENTARIO

E

CONTROLE DE CONTRATOS

SECRETARIA: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CREDOR: TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

OBJETO: Aquisigio de insumos uso nico para assistencia a trabalhadores da area de salde

LICITAGAQ:  Dispensa de Licitagio

CONTRATO:  040/2020 VALOR: 317.435,00 VIGENCIA: 20/03/2021 a 20/03/2021
ADITIVO 01: VALOR: VIGENCIA:

ADITIVO 02: VALOR: VIGENCIA:

ADITIVO 03: _VIGENCIA:

s ot
DIVEGREE S

VALOR TOTAL DO comnxrmmnwos i

317.435 oo']

T o kg - INFORMAGOES CONTRATUAIS INFORMAGOES ORCAMENTARIAS
VALORDO | \0 b 0a NF'S SALDO DE VALOR SALDO DE SALDO DE
N° DO PP NF/MED PERIODO | CONTRATO QU ) CONTRATO RS EMPENHADO EMPENHO CONTRATO A
ADITIVO (A) © D) {E)=(D}-(B) | EMPENHAR (F)
B1%435.00 317.435,00 317.435,00 5
145512020 12212 mari20 100.880,00 216.555,00 216.555,00
216.555,00 216.555,00
216,555,00 216.555,00
216.555,00 216.555,00
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00 -
216,555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00 -
215.555,00 216.555,00 -
216,555,00 216.555,00
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00
216,555,00 216.555,00
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00 -
216.555,00 216.555,00
216 555,00 216.555,00
216.555,00 216.555,00
216.555,00 216.555,00
216.555,00 216.555,00 -
SUBTOTAIS 317.435,00 100.880,08° 433.110,00 317.435,00 433.110,00 -




. FOP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA " NF-e
- Rua $30 José n. 51 - Piraia
CEP: 41290650 Salvador-BA o N° 000.012.212
CLR YECFRIMEN ) ﬁ}EFﬂ'I!-'ICAQiG £ ASSINATURA DO RECEBEDOR

Série 001
. DANFE %
| DOCUMENTO AUXILIAR DA |
TOP VIDA I NOTA FISCAL ELETRONICA
|
! CHAVE DE ACESSG
1 - Saida 1 29200305780395000106550010000122121000206213
|2 - Entrada - - :
TGP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA 1 Consuita de autenticidade no portal nacional da NF-e
Rua Sdo José n. 51 - Piraja ; www . nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ
CEP: 41290650 Salvador-BA : Autorizadora.
(55)(71)Fone: 3351-0226 | N© 000.012.212 - F1 1/2 {pporocoLo DE AUTORIZAGAO DE USO
: Série 001 126200304781239 - Data/Hora: 20/03/20 14:40:34
HMATUREZS DA OPERACAD INSCRICAD ESTADUAL  ENSC. EST. SUBST, TRIBUTARIO | CNPI
VMDA - ITENS DE REVENDA - BA 062.026.098 - 05780395000106
DTCTINATARIO / REMETENTE
BOME | RAZAD SOCIAL N T, enPy ) CPF DATA DE EMISSAQ
MUNICIPIO DE SAQ FRANCISCO DO CONDE ! 13830823000196 20/03/20
TDERECO ' o 777, BAIRRO / DISTRITO _CEF DATAENT/ 5afba
[T INDEPENDENCIA SN i CENTRO 43900000 20/03/20
MUNJLERTO " UF eONE;FAX T INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
$30 Francisco do Conde BA 5571 3651-1431 _ : ISENTO
rATUR
FAT.1:212-001
To4/04/20
100.880,00
CALCULO DU TMPOSTO
BALE CALCLLO 1CMS VALOR DO ICMS BASE CALC, ICMS SUBSTITUICAG  VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO  VALOR TOTAL DOS PRODUTCS
93.005,00 16.740,90 100.880,00
VALY (30 FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTC DUTRAS DESP. ACES. VALOR DGO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
100.880,00
TEANCPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAN GCTAL MODALIDADE do FRETE  CODIGO ANIT PLACAVEICULO UF  CNPJ / CPF
Remetente CIF 0 _
FROERECC MUNICIPIO UE  INSCRIGAG ESTADUAL
GUANTITADE ESPECIE MARCA 'NUMERAQEO PESO BRUTO ' PESO LIQUIDO
] 0.00000 0.00000
DALGS DOS PRODUTOS / SERVICOS
£ONIED et e ‘ , VALOR BASE CALC. efgr
PRATUTO DESCRIGAG DO{S) PRODUTO{S)/ SERVICO(S) NCM I SH CST  CFOP  UNID. QTDE. UNITARIO VAL OR TOTAL TeMS VALOR ICMS  VALOR IPL _4‘ é '.: o
45980 MASCARA CIRURGICA DESCARTAVEL, TIPO 63079010 000 5.102 PCT 300 245,00000 73.500,00  73.500,00 13.230,00 18
ELASTICO, TRIPLA CAMADA, COR BRANCA
ANTIALERGIGICA. - CX C/ 50 UND (DESCARPACK)
LT. ETMWO33 - VLD. 31/03/2024
1969 LUVA DE PROCEDIMENTO TAM. P - CX C/ 50 PARES 40151900 060 5.405 X 50 31,50000 1.575,00
(LEMGRUBER)
LT. PROO3K - VLD. 02/02/2023
1961 LUVA DE PROCEDIMENTO TAM, M - CX C/ 50 PARES 40151900 060 5.405 X 150 31,50000 4,725,00
{LEMGRUBER}
LT. PRODIK -~ VLD, 31/01/2023
1958  LUVA DE PROCEDIMENTO TAM. G - CX C/ 50 PARES 40151500 060 5.405 CX 50 31,50000 1.575,00
(LEMGRUBER)
LT. PROO3K -~ VLD, 02/02/2023
1575 OCULOS DE PROTECAO DE SOBREPOR LENTE 90049020 000 5.102 UND 250 11,90000 2.975,00 297500 535,50 8
INCOLOR - UND (SSPLUS)
S/, - VD. 30/08/2025
56939 ALCOOL GEL GALAD DE 5 LTS - UND (CINORD) 27101919 000 5.102 UND 30 790,00000  8.700,00  8.700,00 1.566,00 18
LT 030049 - VLD, 10/03/2021
2108 ALCOOL 70% - TX Cf 12 LT (FLAMAGEL) 72072011 000 5.102 X 20 154,00000  3.080,00  3.080,00 554,40 18
CALCULO DO ISSQN
INSTRICAD ESTADUAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULD DO ISSQN VALOR BO ISSQN

NALGS ARDICTONALS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADC AQ FISCt;J
I$AT FRANCISCO DO CONDE - DISPENSA EMERGENCIAL (PENSO) — DADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL: AG.: 2976-9 C/C.:
121.817-4 /{ BANCO BRADESCO: AG.: 1425-7 C/C.: 192066-9}

* GAQ FRANCISCO DO CONDE * Forma Pagto: DEPOSITO BANCARIO * 1D Espelho: 285259 *

P ek b ROESEE saigeans Lida, www seorpeooom b Varago NT Q0670



DANFE | |
DOCUMENTO AUXILIAR DA I !
TOP VIDA NOTA FISCAL ELETRONICA ;
CHAVE DE ACESSQ
1 - Saida 29200305780395000106550010000122121000206213
2 - Entrada .. .
TOP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Rua S0 José n. 51 - Pirajd ' : www.nfe.fazenda.gov.brfportal ou no site da SEFAZ
CEP: 41290650 Salvador-BA ; Autorizadora.
(55)(71)Fone; 3351-0226 IN®000.012.212 - FI 2/2 ppo10c0L0 DE AUTORIZAGAD DE USO
[ Série 001 129200304781239 - bata/Hora: 20/03/20 14:40:34
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS '
Pii}o[:t?‘::) DESCRIGAD DOIS) PRODUTO(S)/ SERVICOLS! NCM JSH CST  CFOP  UNIB. QTOE U:;:a:ic YALOR TOTAL Mi;:tf. YALOR ICMS  VALOR IPI gg gé
£T. 001/20 - VLD. 07/01/2023
15160 AVENTAL USQ HOSPITALAR DESCARTAVEL, 62101000 000 5.102 PCT 50 95,00000 4,750,00 4,750,00 855,00 18
IMPERMEAVEL, COR BRANCA 50G/M2 - PCT C/ 10
(DEJAMARD)

LT.19-EQ0G30820 -- VLD. 13/05/2022

Puwerod oy SCORP Solucdes tida.  www.scorp-i.cam.br Versda N7 Q06,2318 - vrl



ESTADO DABAHIA - | Pagina: 11
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO FRANCISCO DO CONDE Dt 200312020 ¢

Nota de Entrada ,

Entrada n° 9471
Data: 20/03/2020 09:43:00  Fomecedor: 33 - TOP VIDA- blST. HOSPITALAR LTDA
Nota Fiscal: 012.212 - Data da Nota Fiscal; 20/03/2020 - 1- Nota Fiscal {Entrada)

" Estoque 1° 2 - ALMOXARIFADO-SESAU Aut. Forn.:
Centro de Custo: 0200053 - SESAU - ATENGAO BASICA

Ordem Cdédigo Descrigao/Especificagao Un. [CodiN® Lote| Validade Quantidadel Unitério R$ Total R$
1 2805  OCULOS PARA PROTENGAO Il UN 250,000 11,8000 2.975,0000
2z 2841 LUVAS DE PROCEDIMENTO TAMANHC  CX 50,000 31,5000 1.575,0000
3 2842 LUVAS DE PROCEDIMENTO TAMANHC Cx 50,000 31,5000 1.575,0000
4 2940 LUVAS DE PROCEDIMENTOS TAMANH CX 150,000 31,5000 4.725,0000
5 3460 ALCOOL 70% Il LT 240,000 12,8333 3.080,0000
6 3475 MASCARA TRIPLA DESC. C/ ELASTICC PCT 300,000 245,0000 '73.500,0000
7 10592 .. AVENTAL G/ MANGALONGA USO HOS PCT 50,000 95,0000 4.750,0000
8 10926 ALCOOL GEL GALAQO DE 5 LITROS GL 30,000 290,0000 8.700,0000
Observagao: AQUISIGAO DE INSUMOS USO UNICO Pf PRESTAGAQ DE ASSISTENCIA A TRABALHADORES DA 100.880,0000

AREA DE SAUDE/PACIENTES QUE NESCESSITAM DE PROTEGAQ INDIVIDUAL BASEADO NA EMERGENCIA GE
SAUDE PUBLICA EM NIVEL NACIONAL CONFORME PORTARIA DO MS N° 188/2020 DE 03/02/2020.

Ho OOk

Data




AUTORIZACAO DE FORNECIMENTO / SERVICOS

s f—#{

A2 PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO FRANCISCO DC CONDE  |AF n° 027/2020

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DATA: 20/03/2020

Razio Social: TOP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
End.: RUA SAQ JOSE, N° 51
Cidade / UF | CEP; PIRAJA/SALVADOR - BA, CEP: 41290-650
CNPJ: 05.780.395/0001-06
Inscrigdo Estadual: 62.026.098
Fone: Fax / E-mail (71 )3484-3850 -33510226
e A 30 ':fk TP AE
S M e Rl mg Eibs Dot cak e T E S AL $L¥’le‘§ il
ITEM] UND DISCRIMINAGAO! MATERIALI/SERVICOS VALOR UNT.| QTD | VALOR TOTAL
1| ex Mascara Cirdrgica Descqﬁcvel,. T!DO Elastico, Tripla R$ 24500 | 300 { RS 7350000
Camada. Cor Brancg Antialeraiaica, /7 50Und
2 1 cx Lcuv;:\ODe Procedimento Tam P Cx Contendo 50 Pares RS 3150 | 50 | R$ 1.575.00
@]
3 | cx gjvche Procedimento Tom M Cx Coniendo 50 Pares RS 3150 | 150 | RS  4.725.00
a
s | cx Luva De Procedimento Tam G Cx Contendo 50 Pares RS 3150| 50 | R$  1.575.00
Cada
5 |UNID|Oculos de protegdo de scbrepor lente incolor R$ 11,90 250 | R$  2.975.00
Avental, Uso Hospitalar, Descartdvelimpermedvel, Cor
Branca, Ergondmetro, Resistente, Com Abertura Para As
Costas, Fechamento Superior Com Tiras E Faixa Na Cintura
Com Ponto De Fixac&o Na Frente. Gola Rente Que
Provoca A Protecdo Do Pescoco Dos Usudrios, Com
Mangas Longas, Punho Com Elastico, Em Polietileno, 100%
. . 85,0 4.
6 |PCTE De Polipropileno Com Gramatura 50G/M2. Os Pacotes RS 001 S0 RS 750,00
Devem Ser Identificados Externamente, Com
Procedéncia, Nomero Delote, Data De Fabricag¢do, Prazo
De Validade E NUmero De Registro No Ministério Da
Sadde. Tam. G Registro No Ministério Da Saude. Tam:G.
Pacote Com 10 Unidades
7 |UNIDjAlcool Gel galao de S LTS R$ 29000| 30 [R® 870000
8 | CX |Alcool 70% Caixa Com 12 Litros R$ 15400| 20 [R$  3.080,00
TOTAL| R$ 100.880,00

Data, 77 /(5147

Assinatura do Solicitante:

/ L i HA hr-a\S
R UMy




CONTROLE DE SALDO CONTRATUAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAQ FRANCISCO DO CONDE - BA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SESAU

RAZAQ SOCIAL: TOP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
ENDERECO: RUA PROFESSOR FERNANDO ROCHA, N° 336, DORON
CIDADE / UF/ CEP: SALVADOR - BA, CEP: 41194-020
CNPJ: 05.780.395/0001-06
CONTRATO N° 040/2020 VIGENCIA: 20/03/2020 ATE 20/03/2021
PROCESSO ADMINISTRATIVO: N°: 1414/2020
Lote I
Saida ‘
PROC. N° Nota Fiscal
ftem Descrigao do produto Licitadot V.Unit. |QUANT.| 1455/2020 SALDO VALOR 12242
Mascara padréo de seguranga
66,
1 |N95/PFF2/N99IN100/PFF3 100 [ Rs 66800 UNID 100 Ies  6s0000 | RS -
Mascara Cirargica Descartavel, Tipo
2 |Elastico, Tripla Camada, Cor Branca 600 {R$ 24500| CX 300 300
Antialelglgica. C/ 50 Und RS 147.000,00 | R$ 73.500,00
3 L uva De Procedimento Tam P Cx Contendo 100 IRs 3150| ©CX 50 50
80 Pares Cada R% 3.150,00 | R$ 1.575,00
Luva De Procedimento Tam M Cx Contendo
4 50 Pares Cada 300 [Rs o150} CX 150 150 R% 945000 | R$  4.72500
Luva De Procedimento Tam G Cx Contendo
> 50 Pares Cada 100 |Rs 31.50) CX 50 50 R$ 3.150,00 | R$ 1.575,00
Oculos de protecio de sobrepor lente
6 |Oculos de proteg P 500 {R$ 1190 UNID 250 250 lgps 595000 |RS  2.975,00




Avental, Uso Hospiltalar,
Descartavel,Impermeavel, Cor Branca,
Ergondmetro, Resistente, Com Abertura
Para As Costas, Fechamento Superior Com
Tiras E Faixa Na Cintura Com Ponto De
Fixagio Na Frente. Gola Rente Que Provoca
A Protegio Do Pescogo Dos Usuarios, Com
Mangas Longas, Punho Com Elastico, Em
Pclietileno, 100% De Polipropileno Com
Gramatura 50G/M2. Os Pacotes Devem Ser
ldentificados Externamente, Com
Procedéncia, Nemero Delote, Data De
Fabricagdo, Prazo De Validade E Nimero De
Registro No Ministério Da Sadde. Tam., G
Registro No Ministério Da Saade. Tam:G.

100

R$

95,00

PCTE 50

50

R$

9.500,00

R$

4.750,00

Alcool Etilico Hidratado 92.8

50

RS

18,10

LITRO

50

R$

905,00

R$

Alcooi Gel 500ML

500

RS

33,50

UNID

500

R$

16.750,00

R$

10

Alcool Gel galao de 5 LTS

300

R$

290,00

UNID 30

270

R$

87.000,00

RS

8.700,00

11

Alcool 70% Caixa Com 12 Litros

100

R$

154,00

CX

20

80

R3

15.400,00

R$

3.080,00

12

Sabdo liguido Galdopde 5 LTS

200

R$

45,00

UNID

200

R$

9.000,00

RS

13

Desifetante higienizador e bactericida

200

R$

17,90

UNID

200

R$

3.580,00

R$

VALOR TOTAL

R$

317.435,00

R$ 100.880,00

PROCESSO

MES

NOTA FISCAL

VALOR

1455/2020

mar/20

12.212

RS

100.880,00

TOTAL ACUMULADO

R$

100.880,00

VALOR DO CONTRATO

R$

317.435,00

SALDO DO CONTRATY

R$

216.555,00




CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  05.780.395/0001-06
Razdo Social: TOP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
Endereco: R SAO JOSE 51 GALPAO / PIRAJA / SALVADOR / BA / 41290-650

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuigdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
ermpresa acima identificada encontra-se em situa¢do regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado n3o servira de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuigdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:03/03/2020 a 01/04/2020

Certificacao Nomero: 2020030301591402894900
Informagdo obtida em 10/03/2020 16:12:19

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

ad

ce M
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-_— ,.--._._t.':a{golga

@»
Luiza Helena M. Arias

Gerenle - SESAU
Mat.; 70.061
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03/12/2019 . Emisso de 2° via de Certiddo \/
‘ )

BRASEL Acesso a informagao Participe . Servigos Legislagdo Canais

FGER

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAC POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Norme: TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 05.780.395/0001-06

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujefto passivo acima identificado que vieram a ser apuradas, & certificado que:

1, constam debitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributaric Nacional (CTN), ou objeto de decisao judicial que determina sua
desconsideragdo para fins de certificacio da regularidade fiscal, ou ainda ndo vehcidos; e

2. ndo constam inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional {PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidao
negativa.

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

A aceitacdo desta certidao esta condicionada a verificagio de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http:/fwww.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 09:25:15 do dia 18/11/2019 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 16/05/2020.

Cédigo de controle da certiddo: E9FE.625F.4647.24CB

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Preparar pigina

Nova Consulta para impress3o

cigade Do

cenncada a autent\cm ))/

£ ) ) ‘ C
intern,..;c . 03 .
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N g =
;\ssmatui a1warg
ya~
Luiza |
Gerente - qESA
Mat. 7068

servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/certidao/CNDConjuntaSegVia/ResultadoSegVia.asp?Origem=1&Tipo=1 &NI=05780395000106&Senha= 1M1



GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA Emissdo: 11/02/2020 15:37
SECRETARIA DA FAZENDA

Certidao Especial de Débitos Tributarios
(Positiva com efeito de Negativa)

(Emitida para os efeitos dos aris. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro de 1981 - Cédigo
Tributario do Estado da Bahia)

Certiddo N°: 20200456614

RAZAO SOCIAL

TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

INSCRIGAQ ESTADUAL CNPJ

062.026.098 05.780.395/0001-06

Fica certificado que constam, até a presente data, as seguintes pendéncias de responsabilidade do contribuinte acima
identificado, relativas aos tributos administrados por esta Secretaria, cuja exigibilidade encontra-se suspensa, emprestando &
presente certiddo Positiva o efeito de Negativa:

Processo(s) Administrative(s) Fiscal(is): ICMS

298945.3014/16-0 - la Inst/DISTRIBUICAC 299430.0009/19-0 - Inicia/DEFESA

Esta certidao engloba os débitos referentes a todos os estabelecimentos do contribuinte, inclusive 0s inscritos na
Divida Ativa, de competéncia da Procuradoria Geral do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Publica do Estado da
Bahia cobrar quaisquer outros débitos gue vierem a ser apurados.

Emitida em 11/02/2020, conforme Portaria n® 918/99, sendo valida por 60 dias, contados a partir da data de sua
emissao.

A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO PODE SER COMPROVADA NAS INSPETORIAS
FAZENDARIAS OU VIA INTERNET, NO ENDEREGO http://www.sefaz.ba.gov.br

Vilida com a apresentagio conjunta do cartio original de inscrigdo no CPF ou no CNPJ da
Secretaria da Receita Federal do Ministério da Fazenda.

vermca.da a auttinese
CinternsT. L s
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Luiza Peletia M. Arias

Gerente - SESAU
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03/03/2020 Certiddo Negativa de Débitos

PMS - Prefeitura Municipal do Salvador
Secretaria Municipal da Fazenda
Coordenadoria de Recuperagdo de Crédito - CRC
PGMS - Coordenadoria da Divida Ativa
Certidao Negativa de Débitos Mobiliarios

Inserigao Municipal: 245.757/001-41
CNPJ: 05.780.395/0001-06

Contribuinte: TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
Enderego: Rua Sao José. N° 51

GALPAOGALPAO

PIRAJA

41.290-650

Ceruilico que a inscrigdo acima esta em situagio regular. até a presente data,
ressalvando o dizeito da Fazenda Municipal cobrar quaisquer dividas que vierem a ser
apuradas, conforme arugo 277, § 3%, da Lei 7.186°2006.

Emissdo autorizada as 09:31:14 horas do dia 030372020,
Vatida até dia 01:06 2020,

Codige de controle da certiddo: 1FD3.6B30.4DB9.B4EE.6D3E.E383.3283.BB68

Esta certidio fei emitida pela pagina da Secrctaria Municipal da Fazenda, no enderego
http:‘www sefaz.salvador.ba.gov.br. ¢ sua autenticidade pode scr confirmada utilizando
o codigo de contrale acima,

wud @ auzennc:cace e
LA

aternet. , 0o
'dt;ata,’}z&;f_)@___l,_,_.ﬂ

o s
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Luiza Hele
Gerente - SESAU
Mat. 70.061

https:!-’servicosweb,sefaz.salvador.ba.gov.br.’sistemafcertjdao_negativalservicos_certidao_negativa_forrn.asp
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

(MATRIZ E FILIAIS) CNPJ: 05.780.395/0001-0¢
Certidido n®: 5986283/2020
Expedicao: 06/03/2020, &s 10:09:03
Validade: 01/09/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica-se gue TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

{(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n® .

05.780.395/0001-06, NAO CONSTA do Bancc Nacicnal de Devedores
Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidacdc das Leis do |

Trabalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolucdo Administrativa n® 147C/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dadcs constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdc atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedigdo.

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

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

Certid&o emitida gratuitamente.

INFORMAGCAO IMPORTANTE

Do Banco Nacicnal de Devedcres Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacao das pesscas naturails e juridicas
inadimplentes perante a Justigca do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenga condenatéria transitada em julgado ou em
acerdos Jjudiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarics, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentces determinados em lei; ou deccrrentes
de execucido de acordos firmados perante o Ministério Publico do

- lssa iliaca 571 , en
Trabalho ou Comissdo de Conciliacgdoc Prévia, awﬁnuooad \
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Quar!la—';“éim- : .- : _2'0-'7 or/ = ay -"
01 de abril'de 2024 . Diario Oficial do

Ano X1V « Edicdio N° 1500 - Prefeiura Municipal de Sao sz‘!c:'sco do Conde - BA E X E C U T I V 0

PORTARIA (N2 07/2020)

Estado da Bahia
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAQO FRANCISCO DO CONDE
S_ECRETA_R!A:MUNICIPAL;DA SAUDE - SESAU

Dezigna servidores para exercer a fungfio de gestor titular ¢

gestor substitnto dos contratos abaixd,

A SECRETARIA DA SAUDE DO MUNICIPIO DE SACQ FRANCISCO DO
CONDE, Esfado da Bahia, 1o uso das atribuigdes legais que lhe conferema Lei Orgdnica
Municipal, ¢ ainda o Decreto Municipal n® 230072018, -

- Considerando que - cabe & Prefeitura, nos tormos do arts. 58, (1) e 67 da Lol 8.606-93.
acumpanhar ¢ fiscatizar a excctgdo dos contratos celebrados de wm representnte da Administracio:

Consldernndo que € dever do Mumclpxo manier fiscais icrmalmeme ch.sxgnado dunme

uxla a vxgcncaa dos contratos celebrados pela entidade:
RESOLVE

Art. 19 - Designar os servidores LUIZA HELENA MUNIZ ARIAS, matricula o® 70,061,
como gestora titular, e EDSON MESSIAS DQS SANTOS, matricula n® 65.058, como pestor

substitino do contrato cetebrado com a seguinte empraia..

— . . : o .

: Fmpresa " CNPJ  Contrato n° Objeto . |
TOP VIDA - Distribuidors Aquisigio ' de insurmos uso’ Gnico., para !
Haospitalar LTDA 05.780.395/0001-06 040/2020 !

prestacdo de assisténcix a tmbathadores
da arca de Sadde.

Art, 2° - Esta Portaria entra em \:gor na data da sun puhhcm,ao revogam-se as dlpr‘si(,DLb
em contrério.

S30 Francisco do Conde, ex;n 31 de margo de 2020

ELEUZINAF SILVA SANTOS
Se€retaria da Saude

PHREFEITURA MUNICIPAL DE SAQ FRANCISCO GO CONDE
End Praca da indepenoéncia 30 — Cantra. Sdo Francises do Conde-RBA
CEP 43.900-0C0
Tel:{0*"71) 385%-80C2

http://pmsaofranciscodocondeba.imprensaoficial.org/

')

[
¢
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- ESTADO DA BAHIA .
qg'gw _ PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO FRANCISCO DO CONDE

provtomtiiaa-ovm. -

CONTRATO N.° 040/2020

SiGA OK EM: Modalidade de Licitagao Namero

NC L OB 9000 DISPENSA DE LICITAGAO |N° 004/2020

fat: ,\?(TE?T
"ye

ilat:

CONTRATO DE FORNECIMENTO, QUE ENTRE Sl
ICADO EM. CELEBRAM O MUNICIPIO DE SAO FRANCISCO DO

O3 | D0J<>  CONDE E A EMPRESA TOP VIDA - DISTRIBUIDORA
HOSPITALAR LTDA NA FORMA E CONDIGOES ABAIXO.

P4
O MUNICIPIO DE SAO FRANCISCO DO CONDE, pessoa juridica de direito publico, inscrito
no CNPJ sob o n°. 13.830.823/0001-96, com sede administrativa na Praca da Independéncia,
s/n°, Centro, Sao Francisco do Conde — BA, através SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE,
através da secretaria Sra. Eleuzina Falc3o Da Silva Santos, brasileira, bacharel em
Enfermagem e Obstetricia, inscrita no CPF sob o n.°349.000.475-20, portadora do RG
n.°01488768-11 expedido pela SSP/BA, residente e domiciliada na CD. Estrela do Cabula,
n.°100, bloco B, Ap. 02, Saboeiro, Salvador — BA, CEP: 41.180-210, doravante denominado
CONTRATANTE, e a empresa TOP VIDA - DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA, pessoa
juridica de direito privado, CNPJ sob o n.® 05.780.395/0001-06, com sede na Rua Sao José,
n® 51, Piraja, Salvador- BA, CEP: 41.290-650, representada neste ato pelo Sr. Elenito
Custodio Alves, brasileiro, socio, inscrito no CPF n°100.736.635-49, portador do RG n°.
01.467.790-49, expedida pela SSP/BA, com enderego profissional acima citado, doravante
denominada CONTRATADA, conforme o constante no Processo Administrativo
N.°1414/2020, o qual é parte integrante deste instrumento, independente de transcricao,
celebram o presente contrato em conformidade com o Art. 17, do Decreto Municipal n.®
2555/2020 e no Art. 4° da Lei Federal n.° 13.979/2020, e mediante as clausulas e condigdes
a seguir ajustadas:

CLAUSULA PRIME!RA - OBJETO

Constitui objeto do presente instrumento, a contratacdo de empresa especializada para
aquisi¢io de insumos uso Gnico para prestacdo de assisténcia a trabalhadores da area
de saude e pacientes que necessitam de protegéo individual, baseado na emergéncia
de saude publica, em nivel nacional conforme portaria do MS n°188/2020 de 03/02/2020.

PARAGRAFO UNICO - Passam a integrar este instrumento o Termo de Referéncia do
Dispensa de Licitagido N.°004/2020 e seus anexos, a Proposta de Pregos da empresa,
independentemente de transcrigéo.

CLAUSULA SEGUNDA — VIGENCIA

O prazo de vigéncia do contrato, a contar da data da sua assinatura, sera de 06 (seis) meses,
podendo ser prorrogade por periodos sucessivos, enquanto perdurar a necessidade de
enfrentamento dos efeitos da situagio de emergéncia de salde publica, com base no Art. 4°-
H da Lei Federal n.° 13.979/2020.

CLAUSULA TERCEIRA - PRECO
O valor global estimado do presente instrumento & R$317.435,00 (trezentos e dezessete mil,

quatrocentos e trinta e cinco reais) que a CONTRATANTE pagara a CONTRATADA o
valor da fatura sobre o montante fornecido pela CONTRATADA.
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PARAGRAFO PRIMEIRO - Nos pregos previstos neste contrato estdo incluidos todos os
custos com material de consumo, salarios, encargos sociais, previdenciérios e trabalhistas de
todo o pessoal da CONTRATADA, como também transporte de qualquer natureza, materiais
empregados, inclusive ferramentas, utensilios e equipamentos utilizados, administragio,
impostos, taxas, emolumentos e quaisquer outros custos que, direta ou indiretamente, se
relacionem com o fiel cumprimento pela CONTRATADA das obrigacbes.

CLAUSULA QUARTA - DOTAGAO ORGCAMENTARIA

As despesas para 0 pagamento deste contrato correrdo por conta dos recursos da Dotagio

Orgamentéria descrito a seguir;
Unidade Projeto/Atividade: Fonte: Elgr:se:;:ade
06.30 2170 33.90.30 02

CLAUSULA QUINTA - PAGAMENTO

Os pagamentos devidos a CONTRATADA serfio efetuados através de ordem bancara ou
crédito em conta corrente, no prazo nao superior a 30 (frinta) dias, contados da data de
verificagdo do adimplemento do cbjeto licitado.

§1° Em havendo alguma pendéncia impeditiva do pagamento, o prazo fluira a partir da sua
regularizagdo por parte da CONTRATADA.

§2° A atualizagdc monetéaria dos pagamentos devidos pela Administragdo, em caso de
mora, sera calculada considerando a data do vencimento da obrigacdo e do seu efetivo
pagamento, de acordo com a variagao do INPC do IBGE pro rata tempore.

PARAGRAFO PRIMEIRO - Em havendo alguma pendéncia impeditiva do pagamento, o prazo
fluira a partir da sua regularizacao por parte da CONTRATADA.

PARAGRAFO SEGUNDO - A atualizagdo monetaria dos pagamentos devidos pela
Administragdo, em caso de mora, serd calculada considerande a data do vencimento da
obrigacéo e do seu efetivo pagamento, de acordo com a variagdo do INPC do IBGE pro rata
tempore.

CLAUQULA SEXTA - MANUTENGAO DAS CONDIGOES PROPOSTAREAJUSTAMENTO e
REVISAC

Os precos serdo fixos e nao haverd reajustamentos no prazo de 01 ano, a contar da
apresentacdo da proposta de precos. Caso haja interesse na promoga¢io do presente
contrato, os pregos poderdo ser reajustados com base no indice IPC - Fipe.

PARAGRAFO UNICO - A revisdo de pregos dependera de requerimento do interessado
guando visar recompor o pre¢o que se torou insuficiente, instruido com a documentagio que
comprove o desequilibrio econémico-financeiro do contrato, devendo ser instaurada pela
propria administragdo quando colimar recompor o prego que se tornou excessivo.

CLAUSULA SETIMA - OBRIGAGOES DA CONTRATADA

A CONTRATADA, além das determinacdes contidas no anexo | do instrumento convocatorio
e daquelas decorrentes de Lei, obriga-se a:

\
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a).Executar o fornecimento/servico objeto deste contrato de acordo com as
especificagbes ou recomendagbes efetuadas pela CONTRATANTE, em
conformidade com o Termo de Referéncia;

b) Manter sob sua exclusiva responsabilidade, toda a supervisdo, dire¢do e recursos
humanos, para execugdo completa e eficiente do fornecimento/servico objeto deste
contrato;

¢) Zelar pela boa e completa execugdo do fornecimento/servigo contratado e facilitar,
por todos os meios ao seu alcance, a ampla acgio fiscalizadora dos prepostos
designados pela CONTRATANTE, atendendo prontamente as observagbes e
exigéncias que lhe forem solicitadas;

d) Comunicar a CONTRATANTE qualquer anormalidade que interfira no bom
andamento do fornecimento/servico;

e) Arcar com todo e qualquer dano ou prejuizo de qualquer natureza causado a
CONTRATANTE e terceiros, por sua culpa, ou em consequéncia de erros, impericia
propria ou de auxiliares que estejam sob sua responsabilidade:

f) Manter durante toda a execugdo do contrato, em compatibilidade com as obrigagoes
assumidas, todas as condi¢bes de habilitagio e qualificacio exigidas na licitago;

g) Efetuar pontualmente o pagamento de todas as taxas e impostos que incidam ou
venham a incidir sobre as suas atividades e/ou sobre a execugdo do objeto do
presente contrato, bem como observar e respeitar as Legislagbes Federal, Estadual
e Municipal, relativas ao fornecimento/servigo prestado;

h) Pagar os saldrios e encargos sociais devidos pela sua condicdo de Unica
empregadora do pessoal designadc para execugdo do formecimento/servigo ora
contratado, inclusive indenizagdes decorrentes de acidentes de trabalho, demissoes,
vales transporte, obrigando-se, ainda, ao fiel cumprimento das legislacdes trabalhista
e previdenciaria, sendo-lhe defeso invocar a existéncia deste contrato para tentar
eximir-se destas obrigagbes ou transferi-las para a CONTRATANTE:

i) Adimplir o fornecimento/servico objeto do presente contrato no prazo e nas
especificagbes e quantidades constantes no instrumento convocatorio, visando a
perfeita execucgao deste contrato;

j} Cumprir todas as exigéncias e obrigagdes do Termo de Referéncia.

k) E vedada a subcontratagdo parcial do objeto, a associacdo da CONTRATADA com
outrem, a cesséo ou transferéncia total ou parcial do contrato, bem como a fusao,
Cisd0 ou incorporagdo da CONTRATADA, ndoc se responsabilizande a
CONTRATANTE por nenhum compromisso assumido por aquela com terceiros.

I} A CONTRATADA ficara obrigada a aceitar, nas mesmas condigbes contratuais,
acréscimos ou supressdes que se fizerem no objeto, de até 50% {cinquenta por cento)
do valor inicial atualizado do contrato, na forma prevista no Art. 4° - |, da Lei Federal n°.
13 979/2020;

CLAUSULA OITAVA - OBRIGAGCOES DO CONTRATANTE

O CONTRATANTE, além das obrigacdes contidas neste contrato por determinagéo legal,
obriga-se a:
a) Fornecer a CONTRATADA os elementos indispensaveis ao cumprimento do
contrato, dentro das normas e condigdes estabelecidas em Contrato;
b} Realizar o pagamento pela execugdo do contrato, atestando a nota fiscal
correspondente & execugéo do fommecimento/servigo por intermédio do gestor;
¢) Proceder & publicagdo resumida do instrumento de contrato e de seus aditamentos
na imprensa oficial, condigdo indispensavel para sua validade e eficacia.

CLAUSULA NONA - REGIME DE EXECUGAO

O Regime de Execugio do presente instrumento sera indireto por preco unitario.

Pregao Presencial n® 004/2020
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CLAUSULA DECIMA - FISCALIZAGAO DO CONTRATO E RECEBIMENTO DO OBJETO

Competira a CONTRATANTE proceder ao acompanhamento da execu¢iio do contrato,
ficando esclarecido que a agdo ou omissdo, total ou parcial, da fiscalizagdo da
CONTRATANTE nao eximira 8 CONTRATADA de total responsabilidade na execugio do
contrato.

PARAGRAFO PRIMEIRO - O recebimento do objeto se dara segundo a Lei N.°8.666/93 e
alteragbes posteriores, sendo certo que, esgotado o prazo de vencimento do recebimento
provisério sem qualquer manifestagdo do 6rgdo ou entidade CONTRATANTE, considerar-se-
a definitivamente aceito pela Administragdo o objeto contratual, para todos os efeitos, salvo
justificativa escrita fundamentada.

PARAGRAFO SEGUNDO - O recebimento definitivo do fornecimento, cujo valor do objeto
seja superior ao limite estabelecido para a modaiidade de convite, devera ser confiado a uma
comisséo de, no minimo, 03 (trés) membros.

PARAGRAFO TERCEIRO - O Secretario da pasta ou preposto formaimente indicado pelo
mesmo ficara responsave! pelo acompanhamento e gestio da execugao do presente contrato.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — PENALIDADES

Sem prejuizo da caracterizagao dos ilicitos administrativos previstos na Lei n° 8.666/93, com
as cominagdes inerentes, a inexecugdo contratual, inclusive por atraso injustificado na
execucao do contrato, sujeitara a CONTRATADA a multa de mora, que sera graduada de
acordo com a gravidade da infragdo, obedecidos os seguintes limites maximos:

}- 10% (dez por cento) sobre o valor deste contrato, em casc de
descumprimento total da obrigacdc, ou ainda na hipétese de negar-se a
CONTRATADA a efetuar o reforgo da caucio, se houver, dentro de 10 (dez)
dias contados da data de sua convocagio;

- 0,3% (trés décimos por cento) ao dia, até o trigesimo dia de atraso, sobre o
valor da parte do fornecimento ou servigo nao realizado:

M- 0,7% (sete décimos por cento) sobre o valor da parte do fomecimento ou
servigo ndo realizado, por cada dia subsequente ao trigésimo.

PARAGRAFO PRIMEIRO - A multaa que se refere este item nio impede que a Administragao
rescinda unilateralmente o contrato e aplique as demais sangdes previstas na lei.

PARAGRAFO SEGUNDO - A multa, aplicada ap6és regular processo administrativo, sera
descontada da garantia do contratado faltoso, sendo certo que, se o seu valor exceder ao da
garantia prestada —quando exigida, além da perda desta, a CONTRATADA respondera pela
sua diferenga, que serd descontada dos pagamentos eventualmente devidos pela
administrag3o ou, ainda, se for o caso, cobrada judicialmente. Caso ndo tenha sido exigida
garantia, a Administragéo se reserva o direito de descontar diretamente do pagamenta devido
a CONTRATADA o valor de qualquer multa porventura imposta.

PARAGRAFO TERCEIRO - As multas previstas neste item n&o tém carater compensatério e
0 seu pagamento nac eximira o CONTRATADO da responsabilidade por perdas e danos
decorrentes das infragbes cometidas.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - RESCISAO
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A inexecugdo, total ou parcial, do contrato ensejara a sua rescisdo, com as consequéncias
contratuais e as previstas na Lei N.°8.666/93 e posteriores alteragdes. A rescisido podera ser
determinada por ato unilateral e escrito do CONTRATANTE nos casos enumerados na Lei
N.°8.666/93 atualizada.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — VINCULAGAO AO INSTRUMENTO CONVOCATORIO

Integra o presente contrato, como se nele estivessem transcritas, as clausulas e condigdes
estabelecidas no processo licitatério referido no preambulo deste instrumento, no instrumento
convocatorio e seus anexos e na proposta do licitante vencedor, apresentada na referida
licitag&o.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO

As partes elegem o Foro da Cidade de Sao Francisco do Conde - Estado da Bahia, que
prevalecera sobre qualquer outro, por mais privilegiado que seja para dirimir quaisquer
dividas oriundas do presente contrato.

E. por estarem assim justos e contratados, firmam o presente contrato em 05 (cinco) vias de

igual teor e forma na presenga das testemunhas que subscrevem depois de lido e achado
conforme.

Séo Francisco do Conde, 20 de margo de 2020.

L

MUNICIPIO DE'SAO FRANCISCO DO CONDE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
ELEUZINA FALCAO DA SILVA SANTOS

CONTRATANTE

TOP va\-E DISTRIBUIDORAHOSPITALAR LTDA
LENITO CUSTODIO ALVES
__CONTRATADA

{58 780.395/0001-08;
"

Testgmunhas
A /
s Al llen /
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* Sexta-feira -3- Diario Oficial do
= 27 de margo de 2020

Ano XIV « Edicao N_° 1498 Prefeitura Mursicipat de Sac Francisco do Conde - BA E X E C U T I V O

CONTRATO N.2040/2020, celebrado entre o MUNICIPIO DE SAC FRANCISCO DO
CONDE e a empresa TOP VIDA — DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA. Dispensa de
Licitagao N.24/2020.Do Objeto: Constitui objeto do presente instrumento, a contratagdo
de empresa especializada para aquisigdo de insumos uso lnico para prestagio de
assisténcia a trabalhadores da drea de salde e pacientes que necessitam de
protecéo Iindividual, baseado na emergéncia de sadde publica, em nivel nacional
conforme portaria do MS n*188/2020 de 03/02/2020.

Do Valor: O valor global estimado do presente instrumento é R$317.435,00 (trezentos e
dezessete mil, quatro centos e trinta e cinco reais) que a CONTRATANTE pagara a
CONTRATADA o valor da fatura sobre o montante fornecido pela CONTRATADA.

Da Vigéncia: O prazo de vigéncia do contrato, a contar da data da sua assinatura, sera de
06 (seis) meses, podendo ser prorrogado nos mesmos termos da legislagao vigente, a
critério da CONTRATANTE e concorddncia da CONTRATADA, nas mesmas condigbes
contratuais, conforme previsao no arl. 57, inciso |l da Lei Federal N.28.666/93.

Da Dotacio Orcamentaria: As despesas para o pagamento deste contrato correrdo por
conta dos recursos da Dotagdo Orgamentaria descrito a seguir:

Unidade Projeto/Atividade: Fonte: Elemento de
despesa o
06.30 2170 33.90.30 02

ASSINADQO EM 20/03/2020

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
ELEUZINA FALCAQ DA SILVA SANTOS

http://pmsaofranciscodocondeba.imprensaoficial.org/
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" Quarta-feira 13- Disrio Oficial do
OF de ubrilb de 2020

- AnoXIV « Edicao N° 1600 . Prefetturs Municipal de 550 Francisco do Conde - BA E X E C U T I V 0

ERRATA | CONTRATO (N2 040/2020)

ERRATA DO CONTRATO N.2 040/2020 — EMPRESA TOP VIDA - DISTRIBUIDORA
HOSPITALAR LTDA.

Na publicagao realizada no dia 27 de margo da 2020 no Diario Oficial Eletrénico do Municipio,
onde se |&:

“Da Vigéncia: O prazo de vigéncia do contrato, a contar da data da sua assinatura, sera de 06
(seis) meses, podendo ser prorrogadoc nos measmos termas da legislagao vigente, a critério da
CONTRATANTE e concordancia da CONTRATADA, nas mesmas condigbes contratuais,
conforme previsao no art. 57, inciso |l da Lei Federal N 28.666/93."

leia-se:

“Da Vigéncia: O prazo de vigéncia do contrato, a contar da data da sua assinatura, sera de 06
(seis) meses, podendo ser prorregado por periodos sucessivos, enquanto perdurar a
necessidade de enfrentamento dos efeitos da situagdo de emergéncia de saude publica, com
base no Art. 4°-H da Lei Federal n.? 13.979/2020.”

http://pmsaofranciscodocondeba.imprensaoficial.org/



TOP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
Sede - Rua Sao José, 51, Pirgja. CEP: 41.290-650 - Salvador- BA

r CNPI: 05.780.395/0001-06/1.E.: 062.026.098
ichacao@lopvida-ba.com.br/ichacao 1@topvida-ba.com.bi/pedidos: peddosl@lopvida-ba.com.bt\
o
I
| APRESENTACAO DA PROPOSTA DE PRECOS B l} K,

A PREFETURA MUNICIPAL DE SAO FRANCISCO DO CONDE. BA
DATA: 19 DE MARCO DE 2020.

ITEM DESCRICAO UNID QTDE P UNIT P TOTAL
1 } Alcool 70% Caixa Com 12 Litros CcX 100 154,00 R$ 15.400,00
2 Alcool Etilico Hidratado 92.8 LITRO 50 18,10 R$ 905,00
3 Alcool Gel 500ML UNID 500 33.50 R$ 16.750,00
4 Alcool Gel galao de 5 LTS UNID 300 290,00 R$ 87.000,00
Avental, Uso Hospitalar, Descartavel Impermeavel, Cor Branca,
Ergondmetro, Resistente, Com Abertura Para As Costas,
Fechamento Superior Com Tiras E Faixa Na Cintura Com Ponto
De Fixagao Na Frente. Gola Rente Que Provoca A Protegio Do
Pescogo Dos Usuarios, Com Mangas Longas, Punho Com
5 Elastico, Em Polietileno, 100% De Polipropileno Com Gramatura PCTE 100 95,00 R$ 9.500,00
50G/M2. Os Pacotes Devem Ser Identificados Externamente, Com
Procedéncia, Nimero Delote, Data De Fabricagéo, Prazo De
Validade E Namero De Registro No Ministério Da Saude. Tam. G
Registro No Ministério Da Satide. Tam:(. Pacote Com 10
Unidades
6 Desifetante higienizador e bactericida UNID 200 17,90 R$ 3.580,00
7 Luva De Procedimento Tam G Cx Cotendo 50 Pares Cada CX 100 31,50 R$ 3.150,00
8 Luva De Procedimento Tam M Cx Cotendo 50 Pares Cada CX 300 31,50 R$ 9.450,00
9 Luva De Procedimento Tam P Cx Cotendo 50 Pares Cada CX 100 31,50 R$ 3.150,00
Mascara Cirdrgica Descartavel, Tipo Elastico, Tripla Camada, Cor
1 ! Branca Antialergigica, C/ 50 Und 2 600 245001  R$147.000,00
11 Mascara padréo de seguranga N95 UNID 100 66,00 R$ 6.600,00
12 Oculos de protegio de sobrepor lente incolor UNID 500 11,90 R$ 5.950,00
13 | Sabao liquido Galdop de 5 LTS UNID 200 45,00 R$ 9.000,00
TOTAL R$ 317.435,00

VALOR TOTAL DA PROPOSTA RS 317.435,00 (Trezentos e dezessete mil, quairocentos e frinta e cinco
reaqis).

INFORMAGOES:

tem Nk Vdlidade da proposta: 60 dias
ttem IV: Prazo de entrega: Imediatg

TOP YDA DISTRIBBIDORA HSPN&.TLDA

CNPJ: 05.780.395/0001-06
SETOR DE UCTACOES

A
\

Atenciosamente,

|___RUA SAO JOSE, 51- PIRAJA/SALVADOR- BA - CEP: 41.290-650 TEL: (71) 3484-3850 (71) 3351-0226 WHATSAPP. (71) 99138.8315 ]
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO FRANCISCO DO CONDE
Praca da Independéncia - Regido Metropolitana - CNPJ: 13.830.823/0001-96
S3o Francisco do Conde (Bahia)-CEP: 43.900-000

FOLHA DE INFORMACAO

PROCESSO (1455/2020

INTERESSADO Top Vida distribuidora hospitalar LTDA-ME
ASSUNTO Pagamento

Senhor Controlador

O presente processo contém 28 folhas.

Considerando:

01.Liquidacdo n° 668/2020; 02.Nota Fiscal atestada pelo Secretario e pelo Gestor do
contrato que os materiais foram entregues n° 12212,

“5('\"“50 D0 af ooty b & ( '-"-Pé A LI
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Para conhecimento ¢ providencias, em Jo /63 /2020




