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SECRETARM DE ASSISTENCIA SOCIAL - SEAS

CONTRATO N° 0115/2020

CONTRATO ADMINISTRATIVO DE NATUREZA
ESPECIAL DE PRESTACAO DE SERVICOS POR
TEMPC DETERMINADO PARA OPERACIONALIZAR O
PAIF/ICRAS, QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO
DE CAMARAGIBE- PE, E DO OUTRO DEISE BRANDAO
DA SILVA.

Pelo presente instrumento particular, onde sao partes, o MUNICIPIO DE
CAMARAGIBE, Pessoa Juridica de Direito Publico Interno, inscrito no CGC/MF
sob o n"08.260.6563/0001-57, com sede na Av. Belmino Correia, n" 3038, Timbi,
Camaragibe-PE, neste ato representado pelo Secretario de Assisténcia Social,
em conformidade com a portaria n® 466/2019, a Sr” ANDERSON NEVES DE
SOUZA, brasileirc, casado, funcionario publico, portador do RG n” 6.539.526
SDS/PE, CPF 063.088.834-50 e do outrc DEISE BRANDAO DA SILVA
portador (a) do RG n' 4.052684 SSP/PE e do CPF 895.535194-15,
classificado (a) em 32 (trigésimo segunda) lugar da vaga de SUPERIOR |l -
ASSISTENTE SOCIAL, no processo Seletivo N° 01/2019 doravante
denominado (a) de simplesmente de CONTRATADO (A): resclvem celebrar 0
presente Contrato Administrativo de Natureza Especial de Prestagao de
Servicos por Tempo Determinado, observadas as cladusulas e condigges
seguintas:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO:

O objeto do presente contrato & a prestagdo pelo (a) ao Municipio de
Camaragibe, em carater temporario, dos seus servicos profissionais de
SUPERIOR Il — ASSISTENTE SOCIAL, visande ac atendimenio de
necessidade de excepcional interesse publico da Secretaria de Assisténcia
Social. a fim de viabllizar a operacionalizacao do CRAS/PAIF;

Em contra prestacdo aos servigos prestados pelo (a) CONTRATADO (A) &
CONTRATANTE pagara mensalmente o valor de RS 1.503,00 (hum mil
quinhentos e trés reais)

PARAGRAFO UNICO- O pagamento devera ser efetuado até o 5°(quinto) dia
util a0 més subsequente a prestacio, condicionado a apresentagac da folha de
frequéncia pela Secretaria de Assisténcia Social.

Secretaria de Assisténcia Socizl
Av. Ersina Lapenda n® 107 — Timbi - CEP: 54768-000
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d. Comunicar aoc CONTRATADO (A) quaiquer mudanga do local, d§
prestagao objeto deste contrate,

e. Fornecer so contratado uma identificagéo funcional

f. Descontar do valor mensal a ser pago ao (4) CONTRATADO (A), ¢
ressarcimento de todos, furios sob os objetos que estiverem sob sua
responsabilidade ou prejulzos causados aos bens da CONTRATANTE,
por ocasifo do cumprimento da prestagio de servigo caso sejs
comprovada a responsabllidade do CQNTRATADO (A);

O (A) CONTRATADO (A) teré uma carga semanal de 30 (trinta) haras,
a ser cumprida da seguinte forma: de Segunda a Sexta- feira, 6 (seis) horas
didrias.

PARAGRAFO UNICO ~ O (A) CONTRATADO (A) compromets-ss &
desenvolver as suas atividades, inclusive no periodo noturne ou aos sabados,
domingos e feriados, sempre que a necassidade do trabalho assim o exigirem,

O prazo do presente contrato é de 12 (doze) meses, da acordo com &
legislagdo Municipal, com data de inicio a partir da assinatura do presants

contrato, podendo ser renovade nes termos do artigo 4° Incise IV, da lel
449/2010, sendo facultada as partes a rescisdo unilateral,

@MEMFG PRIMEIRO - Para utilizagdo da faculdade previsle, g §
consequente exclusdo de responsabilidade indenizatoria, bastara a parts
interessada comunicar por escrito, @ outra parte, com antecedéncia de
30(trinta) dias, sua intengao de rescindir o contrato,

Quande o{a) CONTRATADOQ (A), sem justa causa, DEQ GUMBLF 35
chrigagtes assumidas em contrato ou infringir os praceitos legais, regsalvadas
o8 casos fortultos ou de forga maior, devidamente Justificados @ compravadas,
aplicar-se, cenforme nalureza & gravidade da falta comelida, @a sangbes
perinentes 4 espésie, as seguintas penalidadses:

| Desconioe dos Saldrios dofa) CONTRATADO(A) em recorréncia
de atraso ou falla da prestagée de serviges, ora avengada, debitados do
pagamento do(a) CONTRATADO, & a suspensdo lempoeraria do pagamento,

. Se as faltas excederem por mais de 30 (trinta) dias, sem
justificativas nde acsita formalments pela CONTRATANTE, Isto ensejara a
rascis8o comtratual,

; '3 Seorstaria de Assisténea Seaial
~ Av. Ersina Lapenda n® 107 = Timbi - CEP: 54768.000
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d. Comunicar ao CONTRATADO (A) qualguer mudanga do local, da
prestagao objeto deste contrato,

e. Fornecer ao contratado uma identificacao funcional

§ Descontar do valor mensal a ser pago ao (a) CONTRATADO (A), ©
ressarcimento de todos, furtos sob cs objetos que estiverem sob sua
responsabilidade ou prejuizos causados aos bens da CONTRATANTE,

por ocasido do cumprimento da prestagao de servico caso seja
comprovada a responsabilidade do CONTRATADO (A);

CLAUSULA QUARTA — DO REGIME DE TRABALHO:

= O (A) CONTRATADO (A) tera uma carga semanal de 30 (trinta) horas,
a ser cumprida da seguinte forma: de Segunda a Sexta- feira, 6 (seis) horas
diarias.
PARAGRAFO UNICO — O (A) CONTRATADO (A) compromeie-se a
desenvolver as suas atividades, inclusive no periodo noturno ou aos sabados,
domingos e feriados, sempre que a necessidade do trabalho assim o exigirem.

CLAUSULA QUINTA — DO PRAZO;

O prazo do presente contrato & com data de 16/06/2020, de acordo
com a legislagdo Municipal, com data de inicio a partir da assinatura do
presente contrato, podendo ser renovado nos termos do artigo 4°, incisc IV, da
lei 449/2010, sendo facultada as partes a rescisao unilateral.

PARAGRAFO PRIMEIRO - Para utilizagao da faculdade prevista, e a
consequente exclusdo de responsabilidade indenizatoria, bastara a parte
interessada comunicar por escrito, 2 outra parte, com antecedéncia de 30(trinta)
dias. sua intengac de rescindir o contrato.

CLAUSULA SEXTA — DAS PENALIDADES;

Quando o(a) CONTRATADO (A), sem justa causa, naa cumprr as
obrigagées assumidas em conirato ou infringir os preceitos legais, ressalvados
os casos fortuitos ou de forga maior, devidamente justificados e comprovados,
aplicar-se, conforme natureza e gravidade da falta cometida, as sancoes
pertinentes 3 espécie, as seguintes penalidades:

I, Descontos dos Salarios do{a) CONTRATADO(A) em recoréncia
de atraso ou falta da prestagao de servicos, ora avengada, debitados do
pagamento do(a) CONTRATADO, e a suspensao temporaria do pagamento;

Il Se as faltas excederem por mais de 30 (trinta) dias, sem
justificativas nao aceita formaimente pela CONTRATANTE, isto ensejara a
rescisdo contratual.

T Secretaria de Assisténcia Social
" Av. Ersina Lapenda n® 107 - Timbl — CEP: 54788-000
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CLAUSULA SETIMA — DA RESCISAQ;

Podera o Municipio a qualguer tempo, S& o interesse publico assim indicar,
reincidir o presente instrumento sem que se calba ao CONTRATADO(A)
qualquer valor financeiro adiantado a titulo de pagamento,

A Rescisao contratual podera ainda ser determinada por ato unilateral
e escrito do Secretaria de Assisténcia Social de Camaragibe, nos casos que
regem o contrato administrativos.

PARAGRAFO UNICO — Sera motivo de automatica rescisao deste
instrumento, o descumprimento de gquaisquer de suas clausulas ou
imposigae legal que © torne impraticave! independente de notificagad
judicial ou extrajudicial.

CLAUSULA OITAVA — DAS DISPOSICOES GERAIS:

O Contratante podera, ampliar o horario da prestagao de servico a
carga do CONTRATADO (A), desde gque haja necessidade dos servicos
prestados,

Os abonos, ajuda de custos, gratificacao ou adicionais, de qualquer
natureza que por acaso venham a ser percebidas pelo (a) CONTRATADO (A)
durante a vigéncia do presente contrato. serdo concedidas pelo municipio , a
titulo precario, razao pela gual poderao vir a ser suprimidos. a qualquer tempo
e naoc se incorporarao, para efeito algum, 2 remuneragaoc do(a)
CONTRATADO(A).

CLAUSULA NONA — DO FORO:

As partes elegem o Foro da Comarca de Camaragibe, para dirigir as
questoes eventuaimente oriundas do presente negocio juridico, com rendncia
expressa a qualquer cutro por mais prwiiegiado gue possa ser.

E, por assim estarem acordes. depois de lido e achado conforme, fol ©
presente instrumento assinado pelas partes em 03 (trés) vias de iguais teor
forma para um so efeito | |. na presenca das testemunhas abaixo.

: \g: ‘3 Camaragibe, 14 de Fevereiro de 2020.

kﬂgmrl::p_ga.aamﬁwEs DE SOUZA
SECRETARIO DE ASSISTENCIA SOCIAL

Dot Mnamdel da S

DEISE BRANDAO DA SILVA
CONTRATADO(A)
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