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CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DO RIO GRANDE DO SU L
Autarquia Federal — Lei n° 5.905/73

CONTRATO N°006/2017

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM O
CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DO
ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL (COREN-RS)
E HENRIQUE JONATHAN JACQUES RIBEIRO —
ME.

O CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM RIO GRANDE DO SUL - COREN-RS,
entidade fiscalizadora do exercicio profissional ex vi da Lei n° 5.905, de 12 de julho de
1973, com sede na Av. Plinio Brasil Milano, n°® 1155 - Higienopolis - Porto Alegre-RS,
CEP 90520-002, CNPJ n° 87.088.670/0001-90, representado, neste ato, pelo Presidente
DANIEL MENEZES DE SOUZA, brasileiro, enfermeiro, inscrito no COREN-RS sob o n°
105.771, e pelo Tesoureiro RICARDO AREND HAESBAERT, brasileiro, enfermeiro,
inscrito no COREN-RS sob o n° 35.011, doravante denominado CONTRATANTE e a
empresa HENRIQUE JONATHAN JACQUES MACEDO RIBEIRO — ME , com sede na
Av. Serraria, n°® 1.844, casa 63, bairro Espirito Santo, na cidade de Porto Alegre/RS,
CEP 91.770-010, inscrita no CNPJ sob o n°® 19.046.503/0001-26, doravante denominada
CONTRATADA, representada por seu representante legal, Sr. HENRIQUE JONATHAN
JACQUES MACEDO RIBEIRO, portador da cédula de identidade n° 7076596183 e
inscrito no CPF sob n°® 827.772.090/49, resolvem celebrar o presente contrato, na forma
de execugdo indireta, em regime de empreitada por preco global, decorrente do
Processo Administrativo n°® 046/2015, observadas as especificagcbes constantes do
Termo de Referéncia, regido pela Lei n° 8.666/93 e suas alteracdes, da Lei Federal n.°
10.520/02, dos Decretos 3.555/2000, 5.450/2005 e 7.892/2013, do Edital de Pregéo
Eletrénico n.° 01/2016 - SRP, e da proposta vencedora a que se vincula, através das
demais clausulas seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO DO CONTRATO

1.1 O objeto deste contrato é a prestacdo de servicos de organizacdo de eventos e
correlatos a serem realizados pelo Conselho Regional de Enfermagem do Rio
Grande do Sul (COREN-RS), sob demanda, em todo o Estado do Rio Grande do
Sul, abrangendo planejamento operacional, organizagdo, promog¢ao, coordenacao,
recepcdo, producdo e assessoria de eventos e correlatos, execugdo, com
acompanhamento e fornecimento de bens e produtos, de apoio logistico, material
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promocional, disponibilizacdo de infraestrutura, servico de buffet e locacdo de
espacos para a realizacédo de eventos.

1.2 A descricdo analitica do evento a ser realizado segue na tabela abaixo, tendo sido
aprovado previamente pelo CONTRATANTE, contendo a seguinte descrigcdo

sintética:
DATA DO DATA DO VALOR
ITENS QUANTIDADE ORCAMENTO EVENTO TOTAL
Coffe Breack 25 10/02/2017 08/03/2017 R$ 397,50

CLAUSULA SEGUNDA - DA EXECUCAO E RECEBIMENTO DOS SE RVICOS

2.1 Os eventos do tipo exposi¢cdes, premiacbes, concursos, seminarios, simposios,
encontros, congressos, palestras, conferéncias, cerimoniais, coffee breaks, almocos,
jantares, coquetéis e outros eventos congéneres serdo realizados conforme descritos
Nnos anexos.

2.2 O CONTRATANTE convocara a CONTRATADA para quantas reunifes forem
necessarias em locais a serem previamente definidos, dentro do Rio Grande do Sul,
previamente a realiza¢do do evento.

2.3 A CONTRATADA ficar4 responséavel pelo planejamento e organizacdo total do
evento, fornecendo e/ou contratando todos os servicos e itens necessarios, sendo
remunerada pelo valor total de cada evento ap0s o0 pagamento das subcontratadas.

2.4 Considerar-se-a valor total do evento o valor discriminado na nota fiscal emitida pela
CONTRATADA, considerando todos o0s itens necessarios para o evento, havendo
subcontratacdo ou ndo dos mesmos.

2.5 A CONTRATADA devera garantir a qualidade, conformidade e adequacédo do objeto
da licitagdo conforme as especificacdoes do CONTRATANTE.

CLAUSULA TERCEIRA - DA VIGENCIA
A presente contratacdo vigera até o encerramento dos eventos contratados,
conforme a data indicada na clausula Primeira.

CLAUSULA QUARTA - DO PRECO, CONDICOES e DATA DE PAG AMENTO

4.1 O CONTRATANTE pagara a CONTRATADA, pelos servicos referidos na Clausula
Primeira, efetivamente realizados, o valor total de R$ 397,50 (trezentos e noventa e sete
reais e cinquenta centavos).
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4.2 Devera ser apresentada no Departamento Financeiro do CONTRATANTE a Nota
Fiscal/ Fatura, emitida em 02 (duas) vias, devendo conter no corpo da Nota Fiscal/
Fatura a descricdo do objeto, o numero da Nota de Empenho e o boleto bancario, com
vencimento até o 10° (décimo) dia do més subsequente apls a prestacdo do servico,
deduzidos os tributos eventualmente incidentes, ficando condicionado & comprovacgéo
da regular situacdo da empresa perante o INSS, FGTS, Divida Ativa da Unido e Tributos
Federais e Justica do Trabalho da sua regido.

4.3 Na hipétese de a Nota Fiscal/ Fatura apresentar erros ou dividas quanto a exatidao
de valores ou documentacdo, 0 CONTRATANTE podera pagar apenas a parcela ndo
controvertida no prazo fixado para pagamento, de acordo com o relatério emitido pela
Tesouraria, ressalvado o direito da CONTRATADA de reapresentar para cobranca as
partes controvertidas com as devidas justificativas, caso em que o CONTRATANTE tera
0 prazo de 05 (cinco) dias Uteis, a partir do recebimento, para efetuar analise e o
pagamento.

4.4 O pagamento sera efetuado em moeda nacional, apds efetivamente atestado pela
Divisdo responsavel pela solicitacdo do objeto.

4.5 O CONTRATANTE reserva para si o direito de ndo efetuar o pagamento se, no ato
da atestacdo, a CONTRATADA néo tiver fornecido o objeto por ela contratado, ou o
fornecimento n&o estiver de acordo com as especificagbes constantes neste Termo de
Referéncia.

4.6 O pagamento somente podera ser efetuado se a CONTRATADA estiver em situacdo
fiscal regular, isto é, desde que apresente as certiddes elencadas no Edital.

4.7 O CONTRATANTE poder& deduzir do montante a pagar os valores correspondentes
a multas ou indenizagdes devidas pela CONTRATADA.

4.8 A CONTRATADA devera reter na nota fiscal os tributos incidentes sobre o
fornecimento do produto, quais sejam, IR (imposto de renda), contribuicbes para o
PIS/PASEP, COFINS (Contribuicdo para o Financiamento da Seguridade Social) e CSLL
(Contribuicdo Social sobre o Lucro Liquido), considerando o disposto na Lei n° 9.430/96,
Lei n° 10.833/2003, com ultima alteracéo pela Lei n° 12.207/11 e instrugdo normativa n®
1234/12 e a natureza juridica autarquica do contratante.

4.9 Nos casos de eventuais atrasos de pagamentos, desde que a CONTRATADA nao
tenha concorrido de alguma forma para tanto, fica convencionado que a taxa de
atualizacao financeira devida pelo Coren-RS, entre a data acima referida e a
correspondente ao efetivo adimplemento da parcela, sera de 6% a.a (seis por cento ao
ano).
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CLAUSULA QUINTA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

As despesas com a execugdo do presente Contrato correrdo por conta do
orcamento do COREN-RS neste exercicio fiscal, observado o Elemento de Despesa n°
6.2.2.1.1.33.90.93.003.002 - Congressos, Convengbes, Conferéncias, Seminarios e
Simpésios.

CLAUSULA SEXTA - DAS OBRIGAGOES

6.1 Das Obrigacfes da Contratada

6.1.1 A CONTRATADA devera dispor de médo de obra capacitada para 0s servigos
contratados e outros servigos que se fizerem necessarios para o bom andamento do
trabalho.

6.1.2 A CONTRATADA deveréa apresentar o valor total do evento e o valor discriminado
na nota fiscal emitida, considerando todos os itens necessarios para o evento, havendo
subcontratacdo ou ndo dos mesmos incluidos os encargos legais.

6.1.3 Apresentar a0 CONTRATANTE os orgcamentos detalhados e com o0s respectivos
precos dos servicos/ produtos requisitados, conforme realidade de mercado, devendo
eventual fornecedor subcontratado pela Contratada estar regular perante a Receita
Federal, Previdéncia Social, FGTS e Justica do Trabalho.

6.1.4 A CONTRATADA devera garantir a qualidade, conformidade e adequacédo do
objeto de acordo com as especificacdes apresentadas pelo CONTRATANTE.

6.1.5 Fornecer ao CONTRATANTE as informacgdes relacionadas aos servicos a serem
prestados, até 05 (cinco) dias Uteis antes do evento, salvo excecles previamente
acertadas, atendendo as exigéncias, observacbes e recomendagbes que forem
formuladas.

6.1.6 Identificar e obter licengas necessarias junto as reparticbes competentes, quando
necessarias, responsabilizando-se pela falta ou omissdo referente a essa
obrigatoriedade.

6.1.7 Responsabilizar-se pelo pagamento de todo e qualquer tributo, encargos sociais e
previdenciarios e trabalhistas, relativos a prestacéo de servicos.

6.1.8 Nao divulgar e nem fornecer, sob pena da Lei, dados e informacgdes referentes aos
servicos realizados, salvo se autorizado por escrito pelo CONTRATANTE.

6.1.9 Manter-se, durante toda a execucdo do Contrato, em compatibilidade com as
obriga¢cBes assumidas, todas as condi¢cGes de habilitagcdo e qualificacao exigidas.
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6.1.10 Ressarcir qualquer dano ou prejuizo causado ao CONTRATANTE e/ ou a
terceiros, provocados por agcdo ou omissao, ineficiéncia ou irregularidade cometidas por
seus empregados, subcontratados, prestadores de servigos ou prepostos, envolvidos na
execucgdo do Contrato, bem como assumir inteira responsabilidade civil, administrativa e
penal por quaisquer prejuizos, materiais ou pessoais, causados ao CONTRATANTE ou
a terceiros.
6.1.11 Aceitar, sem restrig0es, a fiscalizagdo do CONTRATANTE, no que diz respeito ao
fiel cumprimento das condi¢6es e clausulas pactuadas no presente instrumento.
6.1.12 Assumir todas as despesas e encargos de qualquer natureza com o pessoal
necessario a prestacdo dos servicos objeto deste Contrato, inclusive assumindo a
responsabilidade dos tributos, encargos trabalhistas e sociais, frete até o destino e
quaisquer outros 6nus que porventura possam recair sobre 0s servi¢os, previdenciaria,
tributaria, comercial e, inclusive, de acidente de trabalho relativo a méo de obra utilizada.
6.1.13 A CONTRATADA devera manter preposto na cidade de Porto Alegre ou grande
Porto Alegre (cidades metropolitanas) durante toda a execucao do contrato.
6.1.14 Participar de todas as reunides as suas expensas que for convocada e forem
necessarias em locais a serem previamente definidos, dentro da &rea do Estado do Rio
Grande do Sul, previamente a realizagédo do evento.

6.1.14.1 Todos os custos e despesas decorrentes do deslocamento, alimentacéo
e hospedagem para participacao nas reunioes preparatorias
ficardo ao encargo da CONTRATADA.
6.1.15 Caso o CONTRATANTE convoque a CONTRATADA para reunifes fora do Estado
do Rio Grande do Sul, os custos com deslocamento, alimentacédo e hospedagem seréo
adimplidos pelo CONTRATANTE mediante a apresentacdo de Nota Fiscal/Recibo.

6.2 Das obrigacdes do contratante

6.2.1 Credenciar junto & CONTRATADA os funcionarios que ficardo responsaveis pela
solicitacdo dos servicos, para a plena realizacdo do objeto;

6.2.2 Exercer o acompanhamento e a fiscalizacdo dos servigos, por empregado
especialmente designado e, notificar a CONTRATADA quanto as falhas e/ ou
irregularidades identificadas na prestacdo dos servigos, fixando-lhe prazo para a
correcao;

6.2.3 Proporcionar as condigdes necessarias a perfeita execugéo do objeto licitado;

6.2.4 Efetuar o pagamento do preco, dentro do prazo e nas condi¢gdes estabelecidas.
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CLAUSULA SETIMA - DO ACOMPANHAMENTO E DA FISCALIZAG AO

7.1. Durante a vigéncia do contrato, a execucao serd acompanhada e fiscalizada por
empregado do CONTRATANTE, nomeado fiscal do contrato através de Portaria,
devendo a CONTRATADA ser informada,;

7.2. As decisdes e providéncias que ultrapassarem a competéncia do fiscal deverdo ser
solicitadas a seus superiores, em tempo habil para a ado¢do das medidas convenientes.

CLAUSULA OITAVA - DA ATESTACAO DAS NOTAS FISCAIS/FA TURAS/BOLETOS
A atestacdo da nota fiscal/fatura/boleto correspondente a execucdo do servigco
cabera ao fiscal da execucao do contrato.

CLAUSULA NONA - DA PUBLICACAO E EFICACIA

Incumbira ao CONTRATANTE providenciar a publicacdo do extrato deste
Contrato no "Diario Oficial da Uniao", a qual é condi¢céo indispensavel para sua eficacia,
em até 20 (vinte) dias da assinatura, nos termos do paragrafo Unico, do artigo 61, da Lei
n.° 8.666/93, alterada pela Lei n.° 8.883/94 e pela Lei n.° 9.648/98.

CLAUSULA DECIMA - DAS PENALIDADES
10.1 Nos termos da Lei n° 10.520/02 ficara impedida de licitar e contratar com a
Administracdo Direta e Indireta da Unido pelo prazo de até 5 (cinco) anos, sem prejuizo
das multas previstas neste edital e das demais penalidades legais, sendo garantido o
direito a ampla defesa , a Contratada que convocada dentro do prazo de validade da
sua proposta:

10.1.1 N&o celebrar o contrato;

10.1.2 Deixar de entregar ou apresentar documentacdo falsa exigida para o
certame;

10.1.3 Ensejar o retardamento da execucgao de seu objeto;

10.1.4 Nao mantiver a proposta,

10.1.5 Falhar ou fraudar na execucéao do contrato; e

10.1.6 Comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude fiscal.
10.2 A CONTRATADA ficara sujeita, no caso de atraso injustificado, assim considerado
pela Administracdo, execucdo parcial ou inexecucdo da obrigacdo, sem prejuizo das
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responsabilidades civil e criminal, assegurada a prévia e ampla defesa, as seguintes
penalidades:

10.2.1 Adverténcia, que devera ser feita através de notificacdo por meio de oficio,
mediante contra-recibo do representante legal da CONTRATADA, estabelecendo prazo
para cumprimento das obrigacdes assumidas;

10.2.2 Multa de:

a) 0,03 % (trés centésimos por cento) por dia de atraso, sobre o valor do contrato,
no caso de atraso injustificado na prestacdo do servigo limitada a incidéncia até o
30°(trigésimo) dia;

b) 0,05% (cinco centésimos por cento) por dia de atraso sobre o valor do
contrato, apos o 30°(trigésimo) dia de atraso injustificado na prestagéo do servico;

c) 5% (cinco por cento) sobre o valor do Contrato, no inadimplemento total do
contrato e/ou no descumprimento das obrigag6es assumidas.

10.3 No descumprimento parcial das obrigagbes, o valor da multa sera calculado
proporcional ao inadimplemento.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA RESCISAO

11.1 A inexecucgdo total ou parcial deste contrato enseja a sua rescisdo, conforme
disposto nos artigos 77 a 80 da Lei n.° 8.666/93.

11.2 A resciséo deste contrato podera ser:

11.2.1 Determinada por ato unilateral e escrito da Administracdo do Contratante,
nos casos enumerados nos incisos | a Xll e XVII do artigo 78 da Lei mencionada,
notificando-se a Contratada com a antecedéncia minima de 30 (trinta) dias;

11.2.2 Amigavel, por acordo entre as partes, reduzida a termo no processo de
licitacdo, desde que haja conveniéncia para a Administracdo do Contratante;

11.2.3 Judicial, nos termos da legislacao vigente sobre a matéria.

11.3 A rescisdo administrativa ou amigavel devera ser precedida de autorizagdo escrita
e fundamentada da autoridade competente do Contratante.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO FORO

12.1. Quaisquer duvidas ou controversias oriundas da execucao deste Contrato seréo
dirimidas no Foro da Secao Judiciaria da Justica Federal da Circunscricdo Porto Alegre,
nos termos do disposto no art. 55, 8§ 2° da Lei n°. 8.666/93, com excluséo de qualquer
outro, por mais privilegiado que seja.

SEDE: PORTO ALEGRE — AV. PLINIO BRASIL MILANO, 1155 — CEP 90520-002 — FONE/FAX (51) 3378.5500 - www.portalcoren-rs.gov.br - CAXIAS DO SUL - 7
RUA PINHEIRO MACHADO, 2659 - SALA 602 - CEP 95020-172 - FONE (54) 3214.4711 - FAX 3220.4420 - PASSO FUNDO - RUA MORON, 1324 - SALA 703 -

CEP 99010-031 — FONE (54) 3317.2280 - FAX 3312.6777 - PELOTAS - RUA BARAO DE SANTA TECLA, 583 - SALA 705 - CEP 96010-140 — FONE (53)
3272.2189 - FAX 3272.2026 - SANTA CRUZ DO SUL - RUA 28 DE SETEMBRO, 221 - SALA 504 - CEP 96810-530 — FONE (51) 3715.2011 - FAX 3715.2013 -
SANTA MARIA - RUA DR. ALBERTO PASQUALINI, N° 35 — SALA 101 - CEP 97015-010 — FONE (55) 3222.6611 - FAX 3225.2110 - SANTA ROSA - RUA
MINAS GERAIS, 55 - SALA 604 - CEP 98900-000 — FONE (55) 3512.3630 - FAX 3512.6571 - URUGUAIANA - RUA 15 DE NOVEMBRO, 1426 — SALA 20 —
COMERCIAL SAN SEBASTIAN — CEP 97500-970 — FONE/FAX (55) 3411.9350. CAPAO DA CANOA — AV. FLAVIO BOIANOWSKI, 583 — SALAS 1 e 2 — CEP
95555-000 — FONE/FAX (51) 3625-1173.



CemmaTi
CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DO RIO GRANDE DO SU L
Autarquia Federal — Lei n° 5.905/73

12.2. E, para firmeza e validade do que foi pactuado, lavrou-se o presente contrato em
02 (duas) vias de igual teor e forma, para que surtam um so efeito, as quais, depois de
lidas, sao assinadas pelos representantes das partes, CONTRATANTE e
CONTRATADA, e pelas testemunhas abaixo.

Porto Alegre-RS, 07 de marco de 2017.

Contratante
Conselho Regional de Enfermagem do Rio Grande do Su | - COREN-RS
Daniel Menezes de Souza
Presidente

Contratante
Conselho Regional de Enfermagem do Rio Grande do Su | - COREN-RS
Ricardo Arend Haesbaert
Tesoureiro

Contratada
HENRIQUE JONATHAN JACQUES MACEDO RIBEIRO — ME
Henrique Jonathan Jacques Macedo Ribeiro
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1.
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