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CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS/2017

O MUNICIPIO DE CONCEICAO DO CANINDE - P1 pessoa juridica de direito
publico, com sede na Pragca Central, inscrito no CNP]J(MF) sob o n.eo
06.553.697/0001-04 neste ato representado pelo Prefeito Municipal, ALCIMIRO
PINHEIRO DA COSTA, Brasileiro, Casado, RG ne® 357.953-SSP/PI, CPF ne
138.703.863-04, doravante designado simplesmente CONTRATANTE, MARIA
ELIANE DE SA CARIOLANO, brasileira, CPF pne 947.167.733-53, residente e
domiciliada na Rua 3 S, s/n, Centro de Conceigdo do Canindé - PI, CEP 64.740-000,
denominado CONTRATADO, tém, entre si, justo e acordado e celebram por forca
do presente Instrumento, um CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS, de
acordo com as seguintes clausulas e condigoes:

CLAUSULA PRIMEIRA - Do Objeto

1. O presente contrato tem por objeto a prestagio de servicos como_TECNICA DE
ENFERMAGEM DA UNIDADE MISTA DE SAUDE Inscrita no COREN-P]
001080.095 do Municipio de Conceic¢do do Canindé, bem como o que vier a ser
objeto de cartas ou ordens, limitando-se aos assuntos relacionados 3 sua funcao.

CLAUSULA SEGUNDA - Do Valor do Contrato

¢ seis centavos) acrescido de 20%(vinte por cento) 4 titulo de insalubridade, a ser pago
até o 52 (Quinto) dia til subseqiiente ao periodo vencido, mediante assinatura de
recibo.

CLAUSULA TERCEIRA - Das Despesas

3. As despesas correrio por conta dos recursos provenientes dos repasses do
UMS/FUS e outros.

CLAUSULA QUARTA - Dos Descontos

A contratante descontara da importancia bPaga ao contratado o
percentual de 3% (trés por cento) relativos ao ISS (imposto Sobre Servigos) e IRPF.
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CLAUSULA QUINTA - Da Vigéncia

5. Este contrato entra em vigor a partir de data de sua assinatura. Referido
contrato tera vigéncia pelo prazo até 31 de Dezembro 2017,

CLAUSULA SEXTA - Da Rescisio e Término do Contrato
6. Havera rescisio do presente contrato na ocorréncia:

a) De inadimplemento;
b) Impedimento, impossibilidade ou recusa do CONTRATADO para a prestacdo
dos servigos pactuados;

¢) Caso fortuito ou forca maior, regularmente comprovada, impeditiva da
execucdo do Contrato.

CLAUSULA SETIMA - Do Inadimplemento

7. 0 inadimplemento das obrigagbes previstas no presente Contrato, seri
comunicado, por escrito, no prazo de 30 (trinta) dias apos a ocorréncia, pela parte

CLAUSULA NONA - DAS DISPOSICOES GERAIS

9. As relagbes entre a CONTRATANTE e a CONTRATADA dar-se-3o sempre por
escrito, ressalvados os entendimentos verbais motivados pela urgéncia, os quais
deverao ser imediatamente confirmados;
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9.1. ACONTRATANTE e a CONTRATADA ajustario, previamente, os procedimentos
e rotinas operacionais indispensaveis a implementagdo do presente contrato e que
sera objeto de divulgagdo o ambito de suas respectivas competéncias, fazendo
parte do presente contrato:;

9.2. Toda e qualquer alteragdo na sistematica ou rotina no fornecimento do objeto
deste contrato, relacionada a este ajuste, devera ser processada de comum acordo
entre as partes, sendo oficializada atraveés do correspondente Termo Aditivo.

E, por estarem justas e contratadas, firmam as partes o presente instrumento, em
03 (trés) vias de igual teor e forma, na presenca das testemunhas abaixo assinadas.

Conceigao do Canindé, 02 de Janeiro de 2017.

Pelo CONTRA:]:»‘ TE: Pela CONTRATADA:
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ALCIMIRO PINHEIRO DA COSTA MARIA ELIANE DE SA CARIOLANO

Prefeito Municipal

Testemunha 1 Testemunha 2

CPF n° CPF n¢



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
Conselho Federal de Enfermagem

')
(@]
Z Inscricio - COREN P1 001080.095
v .
> TECNICO EM ENFERMAGEM
o 9
O NOME
> MARIA ELIANE DE SA CARIOLANO
)
m
NATURALIDADE / UF / NACIONALIDADE
m ' _%_a>m COELHO
m W BRASILEIRA
N DATA DE NASCIMENTO DATA DE VALIDADE
v 19/08/1976 05/10/2020 \
A 4
] O
. v ‘ - S z &
& o = 3
mP . o
m

FILIAGAO
RAIMUNDO PEDRO DE SA

MARIA JOSE DE SA

Y8 30 3S0r vidvw
¥S 30 OHO3d OONNWIVA

AVSYD
W3
Id - OH1300 §

IDENTIDADE
2486819

0ORGAO EXPEDIDOR
SSP PI

CcPF
947.167.733-53

DATA DE EMISSAO
05/10/2015

Sbtoﬁ? i 56 comolonad

TUVALDA EM F0D0 TERRITORIO NACIONAL

00 OWIFINGD OINN SiE 314 €87 LrioN

IL/BO/ET

TN




