CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DO RIO GRANDE DO SUL
Autarquia Federal - Lei n° 5.905/73

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 349/2022 |

ORDEM DE SERVICO N° 070/2023

O CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DO RIO GRANDE DO SUL -
COREN-RS, Autarquia Federal criada pela Lei n°® 5.905/73, inscrito no CNPJ sob n°
87.088.670/0001-90, inscricao estadual isenta, situado na Avenida Plinio Brasil Milano, n°
1.155, Porto Alegre/RS, neste ato representado pelo Presidente Enfermeiro Anténio Ricardo
Tolla da Silva, no uso de suas atribuicbes, vem por meio deste autorizar a contratacédo da
empresa GRAFICA ALTA DEFINIGAO LTDA, conforme ATA DE REGISTRO DE PRECO
N° 02/2023, publicada no DOU em 17 de marco de 2023, e proposta apresentada no
Pregao Eletrénico n° 01/2023, processo administrativo n® 349/2022, com a seguinte
descricao:

Item Descrigio Quantidade Valor unitario | Valor total
R$ R$
Folder C
Tamanho 29,7cm x 21cm, 4x4 .
08 cores, papel couché brilho 10.000 unidades 0,1999 1.999,00
150g, 2 dobras.

VALOR TOTAL REQUISITADO R$ 1.999,00

EMPRESA CONTRATADA

GRAFICA ALTA DEFINIGAO LTDA
CNPJ N° 13.919.051/0001-63

Dados para contato
Representante: Mauricio Talasesco
Telefone(s): (41) 3345-7885
Enderecgo Eletrénico: graficaaltadefinicao@hotmail.com

DOS VALORES

Valor total desta Ordem é de R$ 1.999,00 (mil e novecentos e noventa e nove reais).

FORMA DE EXECUGAO

A empresa contratada devera fornecer os materiais solicitados com as descrigbes
acima apresentadas, observando o que consta no Anexo | - Termo de Referéncia do Edital
Pregéo Eletrénico n° 01/2023.

Faz parte desta as obrigagdes descritas no Termo de Referéncia em especial as
obrigacdes da Contratada.

FORMA DE PAGAMENTO
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1. O pagamento sera realizado no prazo maximo de até 05 (cinco) dias Uteis, contados
a partir do recebimento da Nota Fiscal ou Fatura, através de ordem bancaria, para crédito
em banco, agéncia e conta corrente indicados pelo contratado.
2. Considera-se ocorrido o recebimento da nota fiscal ou fatura no momento em que o
orgao contratante atestar a execugao do objeto do contrato.

3. A Nota Fiscal ou Fatura devera ser obrigatoriamente acompanhada da
comprovagao da regularidade fiscal, constatada por meio de consulta on-line ao SICAF ou,
na impossibilidade de acesso ao referido Sistema, mediante consulta aos sitios eletrénicos
oficiais ou a documentagéo mencionada no art. 29 da Lei n° 8.666, de 1993.

3.1. Constatando-se, junto ao SICAF, a situacdo de irregularidade do
fornecedor contratado, deverao ser tomadas as providéncias previstas no
do art. 31 da Instrugao Normativa n° 3, de 26 de abril de 2018.

4. Havendo erro na apresentacdo da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes a
contratacdo, ou, ainda, circunstancia que impeg¢a a liquidacdo da despesa, como, por
exemplo, obrigagdo financeira pendente, decorrente de penalidade imposta ou
inadimpléncia, o pagamento ficara sobrestado até que a Contratada providencie as medidas
saneadoras. Nesta hipdtese, o prazo para pagamento iniciar-se-a apos a comprovagao da
regularizacao da situacao, ndo acarretando qualquer 6nus para a Contratante.

5. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem
bancaria para pagamento.

6. Antes de cada pagamento a contratada, sera realizada consulta ao SICAF para
verificar a manutencao das condi¢des de habilitagdo exigidas no edital.

7. Constatando-se, junto ao SICAF, a situagao de irregularidade da contratada, sera
providenciada sua notificagdo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias uteis,
regularize sua situacdo ou, no mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser
prorrogado uma vez, por igual periodo, a critério da contratante.

8. Previamente a emissao de nota de empenho e a cada pagamento, a Administragao
devera realizar consulta ao SICAF para identificar possivel suspensao temporaria de
participacdo em licitagdo, no ambito do 6rgdo ou entidade, proibicdo de contratar com o
Poder Publico, bem como ocorréncias impeditivas indiretas, observado o disposto no art. 29,
da Instrugdo Normativa n° 3, de 26 de abril de 2018.

9. Nao havendo regularizagdo ou sendo a defesa considerada improcedente, a
contratante devera comunicar aos 0rgaos responsaveis pela fiscalizagdo da regularidade
fiscal quanto a inadimpléncia da contratada, bem como quanto a existéncia de pagamento a
ser efetuado, para que sejam acionados os meios pertinentes e necessarios para garantir o
recebimento de seus créditos.

10. Persistindo a irregularidade, a contratante devera adotar as medidas necessarias a
rescisdo de eventual contrato, ou cancelamento da Ata de Registro de Preco nos autos do
processo administrativo correspondente, assegurada a contratada a ampla defesa.

11. Havendo a efetiva execugdo do objeto, os pagamentos serdo realizados
normalmente.
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12. Quando do pagamento, sera efetuada a retengao tributaria prevista na legislagcéo
aplicavel.

12.1. A Contratada regularmente optante pelo Simples Nacional, nos
termos da Lei Complementar n° 123, de 2006, ndo sofrera a retengéo
tributaria quanto aos impostos e contribuicdes abrangidos por aquele
regime. No entanto, o pagamento ficara condicionado a apresentacao de
comprovagao, por meio de documento oficial, de que faz jus ao
tratamento tributario favorecido previsto na referida Lei Complementar.

13. Nos casos de eventuais atrasos de pagamento, desde que a Contratada nao tenha
concorrido, de alguma forma, para tanto, fica convencionado que a taxa de compensacgao
financeira devida pela Contratante, entre a data do vencimento e o efetivo adimplemento da
parcela, é calculada mediante a aplicagao da seguinte férmula:

EM =1x N x VP, sendo:

EM = Encargos moratorios;

N = Numero de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento;
VP = Valor da parcela a ser paga.

| = indice de compensacao financeira = 0,00016438, assim apurado:

| = (TX) (6/100) | =0,00016438

| = TX = Percentual da taxa anual = 6%
365

DA JUSTIFICATIVA

A presente ORDEM DE SERVICO é oriunda do Processo Administrativo n® 349/2022
sendo que o Termo de Referéncia e o Edital de Pregao Eletrénico n® 01/2023, bem como a
ATA DE REGISTRO DE PREGCO N° 02/2023 apresentada fazem parte integrante desta,
como se nela estivessem transcritos, ndo podendo as partes deles se afastar.

FISCAL DA EXECUCAO

Conforme Portaria Coren-RS n° 152/2023, sdao declaradas fiscais de execugido da
presente Ordem de Servico a Sra. Joanna de Oliveira Ferraz (Titular) e a Sra. Vanessa
Lagemann Drehmer (Suplente).

Porto Alegre, 04 de setembro de 2023.

Antonio Ricardo Tolla da Silva
COREN-RS n° 56.232-ENF
Presidente
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