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CONTRATO N° 031 - 2023
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 067 - 2023
PREGAO ELETRONICO N° Q05 - 2023
CONTRATO N° 031 - 2023
VALIDADE 12 MESES

TERMO DE CONTRATO FIRMADO ENTRE O FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO VALERIO E A EMPRESA
PERFIL MEDICINA LABORATORIAL LTDA - ME, REFERENTE A
CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA

REALIZACAO DE EXAMES LABORATORIAIS DE ANALISE
CLINICAS.

CONTRATANTE: FUNDO MUNICIPAL DE sAUDE DE SAO VALERIO, instituig@o de direito publico, inscrita no Ministério da
Fazenda sob o n° 12.257.851/0001-01, com sede na Avenida Goids, $/n°, Setor Aeroporto, Centro de Séo Valério

Estado do Tocantins, neste ato representado por sua Gestora Municipal Senhora: TATIANE LOPES BARREIRA, Gestora
do Fundo Municipal de Salde de Sao Valério -~ TO.

CONTRATADA: PERFIL MEDICINA LABORATORIAL LTDA - ME, INSCRITO NO CNPJ SOB O N° 48.885.581/0001 - 12,
SEDIADO ENDERECO, RUA 12, N. 229, QD. 71, LT. 06, CEP 77.365-000, CENTRO, TEL; ( 63 ) 3386 - 1062, PALMEIROPOLIS -
7O, NESTE ATO REPRESENTADO PELO SR MARLANY LIMA DO PRADO

RESOLVE

Celebrar confratac@o a seguir relacionada, proveniente da sessdo publica do pregdo de forma eletronica n.t
005/2023/FMS$, sucedido em 13/07/2023, s 09:00hs. y

CLAUSULA PRIMEIRA - DO FUNDAMENTO LEGAL DO CONTRATO
O presente Contrato decorre do Pregdo Eletronice n® 005/2023, na forma da Lei n° 10,520, de 17 de julho de 2002,
Decreto Federal n® 7.892/13, de 23 de janeiro de 2013, Lei Complementar n°® 123, de 14 de dezembro de 2006 e Lei

8.466, de 21 dejunho de 1993 (inclui-se em todas as alteracdes promovidas, no que couber).

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

Confratacao de empresa especializada para realizac@o de exames laboratoriais de andlise clinicas para presi_cr
servico destinades a atender 05 pacientes (infernos & ambulatoriais) Usudrios da Saude PUblica do Municipic de S@o
Valeric.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR

pnmagic - ARG

WEM . [ESPECIFICACAO

1 | ACIDO FOLICO 7 | 30 | UND | R$ 19.00 R$ 570,00
2 |ACIDOURICO 1000 UND R$ 4,00 R$ 6.000,00
3 ALBUMINA 50 UND R$ 10,00 R$ 500,00
4 AMILASE 200 UND R$ 7.00 R$ 1.400,00
5 | ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA 50 UND R$ 29,00 R$ 1.450.00
& [ANTIHIVIEIN 300 UND R$ 20.00 R$ 6.000,00
7 HBS 200 unD RS 22,00 RS 4.400.00
8 |:BETAHCG 200 UND R$ 13,00 R$ 2.600,00
9 | BETA HCG QUANTITATIVO 50 UND R$ 15,00 R$ 750,00
10 [ BILIRRUBINA DIRETA/INDIRETA/TOTAL 400 UND RS 18,00 R$ 7.200,00
11 |CA125 30 UND RS 23,00 R$ 690,00
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12 | CALCIO 300 UND R$ 10,00 R$ 3.000,00
13 | CHAGAS-ANTICORPOS IGG 25 uwo | R$ 3000 | R$ 75000
14 | CHAGAS-ANTICORPOS IGM 25 uno | R 3000 | R$ 750,00
15 [ CITOMEGALOVIRUS IGM 150 UND R$ 40,00 R$ 6.000,00
14 | CITOMEGALOVIRUS IGG 150 UND RS 40,00 R$ 6.000,00
17 | COAGULOGRAMA COMPLETO 300 UND R$ 10,00 R$ 3.000,00
18 || COLESTEROL HDL 2000 UND R$ 7.00 R$ 14.000,00
19 || COLESTEROL LDL 2000 UND R$ 6,80 R$ 13.600,00
20 | COLESTEROL TOTAL 2000 UND R$ 7.00 R$ 14.000,00
21 COLESTEROL VLDL 2000 UND R$ 7,00 R$ 14.000,00
22 | COOMBS INDIRETO 100 UND R$ 9,00 R$ 900,00
23 | CREATININA 2000 UND R$ 8,00 R$ 16.000,00
24 | CLEARENCE DE CREATININA 50 UND R$ 10,00 R$ 500,00
25 [ CULTURA C/ANTIBIOGRAMA 500 UND RS 22,00 R$ 11.000,00
26 CULTURA DE FEZES 50 UND R$ 21,00 R$ 1.050,00
27 | CURVA GLICEMICA (TOTG) woi | uno | rs. 2100 | R$ 210000
28 | DOSAGEM DE LITIO 20 UND RS 9,00 R$ 180,00
29 | EAS ' 2000 UND R$ 7,00 - R$ 14.000,00
30 | ESTRADIOL 50 UND R$ 22,00 " R$ 1.100,00
31 | FATOR ANTINUCLEAR (FAN] 50 UND RS 22,00 R$ 1.100,00
32 | FATOR REUMATOIDE 00 | usnp | R$ soo | RS 800,00
33 | FERRO SERICO 50 o | R 1800 | R 900,00
34 | FERRITINA 50 UND R$ 25,00 R$ 1.250,00
35 | FSH 100 UND R$ 20,00 RS 2.000,00
35 | FOSFATASE ALCALINA i 200 UND R$ 11,00 RS 2.200,00
37 | GAMA GT 100 UND R$ 12,00 R$ 1.200,00
38 [ GLICEMIA EM JEJUM 2000 UND R$ 8.00 R$ 16.000,00
39 | GRUPO SANGUINEO E FATOR RH 300 UND R$ 10,00 R$ 3.000,00
40 | : HBs-AG-AG AUSTRALIA 300 UND R$ 19,00 R$ 5.700,00
4] ANTI HBC 50 UND R$ 20,00 R$ 1.000,00
42 | HEMOGLOBINA (HBAIC) 200 UND RS 18,00 R$ 3.600,00
43 | HEMOGRAMA COMPLETO 2000 UND R% 11,00 R$ 22.000,00
44 HEMOSSEDIMENTACAO (VHS) 100 UND R$ 6,00 R% 600,00
45 || HEPATITE C,ANTI HCV 300 UND R$ 21,00 58 4.300,00
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46 || LIPASE 30 UND R$ 12,00 RS 360,00
47 | LH 50 UND R$ 20.00 R$  1.000,00
48 | MUCOPROTEINAS 20 UND R$ 9,00 R$ 180,00
49 | PARASITOLOGIA DE FEZES 1° AMOSTRA 200 UND R$ 7,00 R$  1.400,00
50 | PARASITOLOGIA DE FEZES 2° AMOSTRA 100 UND R$ 9,00 R$ 900,00
51 || PARASITOLOGIA DE FEZES 3° AMOSTRA 100 UND R$ 9,00 R$ 900,00
52 | PESQUISA SANGUE OCULTO NAS FEZES 50 UND R$ 9,00 R$ 450,00
53 | POTASSIO 400 UND R$ 11,00 R$  4.400,00
54 | PROGESTERONA 200 UND R$ 21,00 R$  4.200,00
55 | PROGESTERONA 200 UND R$ 20,00 R$  4.000,00
56 || PROTEINA C REATIVA (PCR) 600 UND R$ 7,00 R$  4.200,00
57 | PROTEINAS TOTAIS E FRACOES 20 UND R$ 9,00 RS 180,00
58 | PROTEINURIA 24 HORAS 50 UND RS 9,00 R$ 450,00
59 | PSA TOTAL-ANTIGENO PROSTATICO ESP 1000 UND R$ 20,00 R$ ~ 20.000,00
60 | PSA LIVRE 1000 UND R$ 21,00 R$ ~ 21.000,00
41 | RUBEOLA IGG 200 | “UND R$ 22,00 R$  4.400,00
42 | RUREOLA IGM 200 UND RS 22,00 R$  4.400,00
63 | SOROLOGIA PARA DENGUE IGG 20 UND R$ 24,00 RS 480,00
44 | SOROLOGIA PARA DENGUE IGM 20 UND R$ 24,00 R$ 480,00
65 | SOROLOGIA HEPATITE AIGG 20 UND R$ 43,00 R$ 860,00
66 | SOROLOGIA HEPATITE A IGM 20 UND R$ 43,00 R$ 860,00
47 | SOROLOGIA PARA LEISHMANIOSE IGG 20 UND R$ 43,00 R$ 860,00
68 | SOROLOGIA PARA LEISHMANIOSE IGM 20 UND R$ 43,00 R$ 860,00
69 | SOROLOGIA PARA LEISHMANIOSE NA LESAO 20 UND RS 22,00 R$ 440,00
70 [sOBIO 400 UND. RS 17,00 R$  6.800,00
71 |13, TRHIODOTIRONINA 100 UND RS 22,00 R$  2.200,00
72 | T4 LIVRE 500 UND R$ 17,00 R$  8.500.00
73 | TEMPO DE PROTROMBINA (TAP) 50 UND RS 11,00 R$ 550,00
4 (ng)o DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATI 50 UND R$ 11,00 R$ 550,00
75 | TOXOPLASMOSE IGG 150 UND RS 11.00 RS 1.650,00
76 | TOXOPLASMOSE IGM 150 UND R$ 19,00 R$  2.850,00
77 '{f?ég?AMINASE GLUTAMICO OXALALACETICA 500 UND RS 9.00 R$ 4.500,00
78 | TRANSAMINASE GLUTAMICO PIROVICA (TGF) 500 UND R$ 9,00 R$  4.500,00
79 | TRANSFERRINA 20 UND R$ 16,00 R$ 320,00
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80 | TRIGLICERIDES 2000 UND R 9,00 R$ 18.000,00
81 | TSH.HORMONIO,TIREQESTIMULANTE 300 UND R$ 17.00 R$ 5.100.00
82 | UREIA 2000 UND R$ 9,00 R$ 18.000,00
83 | UROCULTURA 100 UND R$ 24,00 R$ 2.400,00
84 || VDRL 500 UND R$ 9,00 R$ 4.500,00

VITAMINA D 50 UND RS 30,00 RS 1.500,00

~ Valor Total RS 380...320._053{. Tmz:ep_tbs Oitenta Mi_l-"l'-rg;eﬁtos Vipié' Reais) :

3.1. Fica expressa que fodas as despesas geradas para execucdo do avengado serdo
de inteira responsabilidade do fornecedor registrado, inclusive as obrigacoes previdencidrias e
trabalhistas;

CLAUSULA QUARTA - DA VIGENCIA E DAS ALTERACOES

O presente Contrato entrard em vigor a partir da data da assinatura do contrato e vigorard por mais
12(doze) meses.

SUBCLAUSULA PRIMEIRA — O presente Contrato podera ser alterado, nos Casos previstos pelo disposto
no art. 65 da Lei 8.666/93, sempre atfravés de fermos aditivos numerados em ordem crescente.

SUBCLAUSULA SEGUNDA — O presente Contrato poderd ser prorrogado por igual e sucessivo periodo,
durante a gest@o atual, com base no inciso Il e § 2° do art, 57 da Lei 8.666/93, conforme previsGo no
Edital que deu origem a este contrato.

SUBCLAUSULA TERCEIRA — N&o ser&o computados no prazo de execugdo, os atrasos e paralisacoes
decorentes de caso fortuito ou de forga maior, conforme definido em lei, desde que aprovados pela

fiscalizac&o bem como os decorrentes de conveniéncia entfre as partes.

CLAUSULA QUINTA - DAS SANSOES

5.1. Sem prejuizo da cobranga de perdas e danos, a classificada em primeiro lugar, poderd
sujeitar &s penalidades seguintes:

a) Multa de 10% (dez por cento) do valor do contrato, no caso de'inexecucao total da
obrigag&o: :

b) Multa de 10% (dez por cento) do valor corespondente & parte contratual ndo cumprida,
no caso de inexecugdio parcial da obrigagdo;

¢) Multa de 0,2% (dois decimos por cento) por dia, no caso de inexecugdo digria do objeto
deste conirato, até o méximo de 30 (frinta) dias, a partir dos quais sera considerado descumprimento
parcial da ebrigacéo, conforme alinea anterior;

d) Declarag@o de inidoneidade para licitar ou contratar com @ Administragdo Publica
enquanto perdurarem 0Os motives determinantes da punigdo ou até que seja promovida a
reabilifacae perante a propria autoridade que aplicou a penalidade. gue serd concedida sempre
que o contratado ressarcir a Administrac@o pelos prejuizos resultantes e depois de decorrido ¢ prazo
da sang¢do aplicada.

e) O valor da multa aplicada (tanto compensatéria guanto moratdria) deverd  ser
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recolhido no setor financeiro da PREFEITURA, dentro do prazo de 05 (cinco) dias Uteis apds a
respectiva notificacdo.

f) ADVERTENCIA, por escrito, quando a proponente deixar de atender quaisquer indicacoes
aqui constantes.

g) No caso de atraso injustificado no fornecimento de qualquer produto ou mesmo no caso de
entrega incompleta serd rescindido o termo contratual de imediato;

52. A aplicacdo de quaisquer das pendlidades previstas realizar-se @ em processc administrativo,
devidamente autuado, e que assegure o contraditério e a ampla defesa, conforme os preceitos legais
da Lei 8.666/93.

5.3. A inexecucdo total ou parcial do contrato poderd Administracdo, garantida a prévia defesa,
aplicar ao confratado as seguintes sangoes previstas no artigo 87 da Lei 8.666/93.

54. O licitante serd sancionado com o impedimento de licitar, pelo prazo que for fixado
pela Administrac@io em fungGo da natureza e da gravidade da falta cometida, conforme previsto
nos termos do artigo 7° da Lei 10.520/02 e Leis subsididrias; sem prejuizo de multa de até 30% (trinta
por cento) do valor estimado para a contratagdo e demais cominacdes legais, nos seguintes casos:

54.1 Cometer fraude fiscal;

54.2 Apresentar documento falso;

543 Fizer declaragdo falsa;

544 Comportar-se de modo iniddneo;

545 Deixar de entregar a documentagao exigida no certame;

5.4.6 N&o mantiver a proposta.

547 Para os fins do itern 5.4, reputar-se-&o inidéneos atos como os descritos nos artigos 90,

92,93, 94, 95 e 97 da Lei n.° 8.666/93.

CLAUSULA SEXTA - PRAZO, FORMA E LOCAL DE REALIZACAO DOS SERVICOS:

A coleta deverd ser efetuada no prédio montado toda a estrutura do laboratério ou dentro da
Unidade Hospitalar Municipal. Os resultados dos Exames Laboratoriais € Procedimentos Especializados,
o prazo maximo para pacientes intermos resultados em até 2 horas, dos pacientes extemos tem até
24hs.

Os exames deverdo ser realizados de segunda a sexta no posto de coleta cu na unidade hospitalar.

qgue deverd ser localizado no municipio de S&o Valério ~TO.

CLAUSULA SETIMA - DO PAGAMENTO
7.1. O pagamento serd efetuado até 30 (trinta) dias apos entrega do servigo.
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72 A CONTRATADA deverd apresentar a Nota Fiscal com os servicos discriminados, apds a
Solicitagdo de servigo.

83 O pagamento somente serd efetivado depois de verificada a regularidade fiscal da
empresa, ficando a contratada ciente de que as cerfiddes apresentadas no ato da

confratac@o deverdo ter seu prazo de validade renovada a cada vencimento.

CLAUSULA OITAVA - DA DOTAGAO ORGCAMENTARIA

8.1. Atesto que hd Dotacdo Orcamentdria para cobertura das despesas ora pretendidas. Em caso
de necessidade de suplementacéo para cobertura das despesas oriundas desta contratacdo, fica a
cargo do Setor de Contabilidade classificar a Dotagdo Orgamentaria para anulag¢do.

As despesas oriundas desta aquisic@o correrdo & conta do elemento de despesa e das fontes de
recursos a seguir: DOTAGAO ORCAMENTARIA:

 DOTAGAO
~ FUNDO MUNICIPAL SAUDE SAO VALERIO -

DOTACROOTGAMENIANA
PROJETO Grupo
Orgédo . Fungdo subtungdo Pro Ctegos a8 Mod:leldade Ele'::“lo
Orgamentdria G arama | AnVIDADE econdmica | pespesa Aplicagao despesa
04 15.02 10 301 1017 . 2024 3 3 90 39
04 15.02 10 301 1017 2032 3 3 90 39
04 15.02 10 302 1018 2036 3 3 90 39
L) ) O
ASP 1 §_ 0 0 1 0 0 2 0 0 0 0 0 |0
TRANF. ACOES SAUDE ASSISTENCIA SOCIAL 1 7 0 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 |0
BLOCO DE CUSTEIO TRANSF FUNDO RECURSO DO SUs 1 ] 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 |0
OUTRAS TRANSF. SUS- ESTADO 1 6 2 1 0 00 0 0 0| 0 0 0 |0

CLASULA NONA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

9.1. A CONTRATADA serd responsavel pela observancia das leis, decretos, regulamentos, portarias e
normas federais, estaduais e municipais direta & indiretamente aplicéveis ao objeto do conftrato,
bem como, aplicéveis aos casos de subcontratagdo.

9.2 Durante a execucdo do contrato, a CONTRATADA Devera:

9.2.1 Atender prontamente as solicitagdes do FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO VALERIO DA
NATIVIDADE/TO no fornecimento dos materiais nas quanfidades e especificacdes deste TERMO DE
REFERENCIA, de acordo com a necessidads, a partir da solicitag&o do Departamento competente,
bem como com validade nac inferior a 12 MESES.

9.2.2 Enfregar o servigo, adequadamente, em involucro lacrado, de forma a permitir completa
seguranga durante o fransporte, acompanhado de nota fiscal, discriminado o quantitative do
servico, de acordo com ds especificagdes técnicas, No prazo de 48hs da solicitagdo. ) _
9.2.3 Indenizar quaisquer danos ou prejuizos causados ao EUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO
VALERIO DA NATIVIDADE/TO cu a terceiros, por acdo ou omissdo Na execugdo dos servigos.

9.2.4 N@o transferir a outrem, no todo ou em parte, o objeto desta contfratacdo, salvo mediante
prévia e expressa autorizag&o.
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9.2.5 Manter durante a vigéncia do Contrato todas as condigdes de habilitacdo e gudlificacéo
exigidas neste TERMO DE REFERENCIA.

9.2.6 Prestar as informacaes e os esclarecimentos solicitados pelo CONTRATANTE.

9.2.7 Comunicar imediatamente o CONTRATANTE sobre qualquer equivoco apresentado.

9.2.8 Responsabilizarse pelo custeio das despesas referente ao fransporte, embalagem e seguro
quando da enfrega dos servigos.

929 Comunicar ac Fundo Municipal de Salde de Sdo Valério da Natividade, qualquer
anormalidade de cardter urgente e prestar os esclarecimentos julgados necessarios.

9.2.10 A empresa deverd fazer a reposigao dos servicos a serem solicitados que ndo preencham as
especificacdes, no prazo de 12 (doze) horas, a contar da hora e data da notificagéo.

9211 A contatada deverd ser responsavel por conservagdo e limpeza dos equipamentos,
manutencdo, reparos necessarios, incluinde a reposicdo de pegas, além do pagamento de impostos
e taxas.

9.9.12 A validade minima dos Exames deverd obedecer as especificagcoes e conforme caso de cada
um.

9213 Para recebimento do valor pactuado, a empresa deverd apresentar TODOS OS MESES,
juntamente com a nota fiscal e o relatério de exames, todos os documentos que comprovem a
regularidade fiscal da mesma (Certiddo de Tributos Federais, Estaduais e municipais, Certificado de
Regularidade do FGTS e Certiddo de Débitos Trabalhistas).

CLAUSULA DECIMA - OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

10.1. Serd responsavel pela observancia &s leis, decretos, regulamentos, portarias e demais

normas legais, direta e indiretamente aplicaveis ao contrato.

10.2 Responsabilizar-se pela lavratura do respective contrato, com base nas disposicdes da Lei

n° 8.664/93 e suas alteracoes.

10.3 Assegurar 0s recursos orcamentdrios e financeiros para custear as aguisicoes prestados e prover

o5 pagamentos dentfro dos prazos convencionados.

10.4 Processar e liquidar a fatura correspondente  aos valores, afravés de Ordem Bancdria,

ficando a contratada ciente de que as certiddes apresentadas no ato da contratag&o deverdo ter

seu prazo de validade renovada a cada vencimento. "

10.5 Acompanhar, conirolar e avaliar os servicos, através da unidade respons@vel por esta

aftribuig@o.

10.6 Zelar para que durante a vigéncia do Contrato sejam cumpridas as obrigagoes assumidas por

parte da CONTRATADA, bem como sejom mantidas todas as condicdes de habilitagdo e

qualificagao exigidas.

10.7 Efetuar os pagamentos de faturas/notas Fiscais, nos termos previsto em contrato.

10.8 A CONTRATANTE deverd fiscalizar com exclusivo interesse, o cumprimento das condigoes
contratadas, registrando as deficiéncias porventura existentes e comunicar, por escrito, diretamente
& CONTRATADA, todas e quaisquer iregularidades ocorridas, d fim de que sejam fomadas as devidas
providéncias.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - RECEBIMENTO DOS SERVICOS

11.1 Serao considerados para efeito de pagamento. 0s Servicos efetivamente entregues pela
CONTRATADA e aprovado pelo servidor responsavel pelo recebimento dos mesmos, em conjunto
com a comissdo de recebimento, respeitada a rigorosa comespondéncia com o TERMO DE
REFERENCIA:

11.2 Apos a verificogdo, através de comunicacdo oficial do responsavel pelo recebimento dos

servicos, ser@o indicadas as eventuais corecoes e complementagdes consideradas necessarias Ao
Recebimento Definitivo, bem como estabelecide o praze para execucdo.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA GESTAO DO CONTRATO

12.1. Sera designado afravés de Portaria, apds a redlizag@o dos procedimentfos licitatérios, um
servidor do respectivo érgdo.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA FISCALIZAGAO
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13.1. A atuacdo ou a eventual omissdo da Fiscalizagdo durante a realizacdo dos frabalhos, ndo
podera ser invocada para eximir a Contratada da responsabilidade no fornecimento dos produtos.

13.2. A comunicacdo entre a fiscalizacdo e a contratada serd reclizada através de correspondéncia
oficial e anctacdes ou registros no Relatério de fornecimentos.

13.3. O relatério de entrega dos produtos serd destinado ao registro de fatos e comunicacoes
pertinentes aocs mesmaos.

13.4. Todos os atos e instituicdes emanados ou emitidos pela fiscalizacdo serGo considerados
como se fossem praticados pelo Confratante.

13.5. As reunides serdo documentadas por Atas de Reunides, elaboradas pela fiscalizacdo e que
conter@io, no minimo, os seguintes elementos: data, nome e assinatura dos participantes, assuntos
tratados, decisdes e responsabilidades pelas providéncias a serem tomadas.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA RELAGAO EMPREGATICIA E DOS ENCARGOS SOCIAIS

14.1. As partes desde j&@ djustam gue ndo existird para a CONTRATANTE solidariedade quanto ao
cumprimente das obrigagdes trabalhistas e previdencidarias para com os empregados da
CONTRATADA, cabendo a esta assumir, de forma exclusiva, fodos os énus advindos da relagdo
empregaticia.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DOS TRIBUTOS

15.1. E de inteira responsabilidade da CONTRATADA 05 6nus tibutdrios e encargos sociais resultantes
deste Contrato, inclusive os decorrentes da Legislag@o Trabalhista e da Previdéncia Social.

15.2. Em caso algum, a CONTRATANTE pagard indenizacdo A CONTRATADA por encargos resultantes
do Legislag@o Trabalhista e do Previdéncia Social, oriundos:de Confrato entre a mesma & seus
empregados.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DO FORO

16.1. Para dirimir quaisquer duvidas decomrentes do presente contrato, elegem as partes o Foro de
Peixe - TO, com rendincia expressa a gualquer outro por mais privilegiado que seja.

sao Valério/TO, 20 de Julho de 2023.
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