{;% " PREFEITURA MUNICIPAL DE
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TERMO DE FOMENTO N° 003/2024
Processo Administrativo n® 1936/2023.

TERMO DE FOMENTO QUE ENTRE SI
CELEBRAM O FUNDO DE ASSISTENCIA
SOCIAL DE INHUMAS-GO E ASSOCIACAO
PESTALOZZI, OBJETIVANDO ATENDER O

CENTRO DE REABILITACAO.

FOMENTO que entre si celebram, de um lado, o FUNDO
MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL - FMAS, pessoa juridica de direito pablico
interno, inscrita no CNPJ sob o n® 11.598.317/0001-98, com sede administrativa Avenida
Wilson Quirino de Andrade n® 450, Bairro Anhanguera, Inhumas, Estado de Goias, neste ato
representado pelo Gestor e O}denador de Despesas Fabio Carlos Teixeira da Silva, brasileiro
inscrito no CPF 991.512.861-49, residente e domiciliado nesta cidade, podendo ser encontrado
na sede da Secretaria Municipal de Assisténcia Socia, e do outro lado a ASSOCIACAO
PESTALOZZI DE INHUMAS, CNPJ n° 06.925.232/0001-37, localizada na Rua Sdo Jodo
Paulo, Qd. 24, Lt. 13, s/n, Vale das Goiabeiras, Inhumas, Estado de Goias, CEP 75400-000,
telefone: (62) 98433-3655 — 98445-1257, e-mail: pcstaloziinhumas@yahoo.com.br

representada pelo presidente, Sr. Carlos Roberto Tiradentes, portador do CPF n°
339.791.381-00, RG n° 931694 SSP-DF, e ambos em conjunto denominados PARCEIROS,
sujeitando-se, no que couber, aos termos da, Lei n° 13.019, de 31 de julho de 2014, Lei de
Diretrizes Orgamentanas vigente, ¢ demais normas que regulamentam a espécie, em
conformidade com o Plano de Trabalho deste instrumento, RESOLVEM celebrar o presente

Termo de Fomento.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1. O presente Termo de Fomento tem por objeto a formalizagdo da
relagdo de parceria, em regime de mutua cooperagdo entre a ASSISTENCIA SOCIAL ¢ a
ASSOCIACAO PESTALOZZI, para a consecugdo de finalidades de interesse publico e
reciproco, mediante a execugio dos recursos financeiros para para pagamento de despesas com

recursos humanos, conforme tabela abaixo, o qual sera em repasse unico: 3‘%
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ITEM DESPESAS VALORES

Pagamentos de Despesas para manter a Associagio e os

R$ 100.000,00

salarios dos fundionariosda.

CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGACOES DOS
PARCEIROS

2. Como forma mitua de cooperagao na execugdo do objeto do Termo
de Fomento, comprometem-se os Parceiros a executar a integralidade das obngagdes

assumidas, no dmbito das respectivas competéncias:

2.1. Sao obrigacgdes comuns dos PARCEIROS:

I - Conjugar esforgos e cooperar um com o0 outro para a plena
realiza¢io do objeto;

I1 - Promover publicidade e transparéncia das informagdes referentes a
csta parceria;

IlI - fomecer, quando requisitadas pelos drgaos de controle interno ¢
externo ¢ nos limites de sua competéncia especifica, informagdes relativas a parceria
independente de autorizagéo judicial;

IV - Priorizar a busca por solugdes pacificas e extrajudiciais, na

hipotese de qualquer divida ou controvérsia sobre a interpretagio e cuamprimento deste Termo.

2.2, Sio obrigacdes da ASSISTENCIA SOCIAL:

[ - Efetuar o repasse dos recursos necessarios a execugdo do Plano de
Trabalho, na forma prevista na Cldusula Terceira;

II - Apoiar a ASSOCIACAQ PESTALOZZI no alcance dos resultados
previstos no objeto da presente parceria, conforme o Plano de Trabalho;

IH - direcionar esforgos para garantir a formagdo continuada de
dirigentes e técnicos da ASSOCIACAQ PESTALOZZI DE INHUMAS,;

IV - Sempre que solicitado, prestar informagdes e esclarecimentos
referente 4 parceria aos integrantes da ASSOCIACAQ PESTALOZZI;

Ry
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V - designar, por ato publicado ne Diario Oficial do Municipio - DOM,
o gestor da parceria e os membros da Comissdo de Monitoramento e Avaliagio;

VI - publicar o extrato desta parceria no Diario Oficial do Municipio
(DOM) € respectivas alteragdes, sc for o caso;

VII - supervisionar, fiscalizar, monitorar ¢ avaliar a execugdo do objeto
da presente parceria;

VIII - analisar as prestagdes de contas na forma das Cléusulas Sexta e
Sétima deste instrumento;

IX - publicar e manter atualizados os manuais de orientagdo a gestores
publicos ¢ ASSOCIACAO PESTALOZZI DE INHUMAS sobre a aplicagio da Lei

13.019/2014, ouvida a Geréncia de Apoio as Parcerias do Municipio de Inhumas.

2.3. Sio obrigagbes da ASSOCIACAO PESTALOZZI:

I - desenvalver, em conjunto com o ASSISTENCIA SOCIAL o objeto
desta parceria conforme o Plano de Trabalho, prestando a ASSISTENCIA SOCIAL as devidas
informacgdes sempre que solicitado;

II - realizar o gerenciamento administrativo e financeiro dos recursos
recebidos, inclusive no que diz respeito as despesas de custeio, de investimento e de pessoal,
na forma da Clausula Quinta deste instrumento;

III - responsabilizar-se pelo pagamento dos encargos trabalhistas,
previdenciarios, fiscais e comerciais relacionados a execugdo do objeto desta parcena,
conforme Clausula Terceira,

IV - manter ¢ movimentar os recursos exclusivamentc em conta
banciria especifica, aplicando-os em cadernetas de poupanga, fundo de aplicagdo financeira de
curto prazo ou operagio de mercado aberto lastreada em titulos da divida publica, todos com
liquidez diaria, enquanto ndo empregados na sua finalidade;

V - alocar os recursos repassados nos seus registros contabeis conforme
as Normas Brasileiras de Contabilidade, sendo vedada sua classificagdo como receita propria
ou pagamento por prestagio de servigos;

VI - ndo remunerar com oS recursos repassados: (i) membro de Poder
ou do Ministério Publico ou dirigente de érgio ou entidade da administragdo publica municipal;
(ii) servidor ou empregado publico, inclusive que exerga cargo em comissdo ou fungio de
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confianga, de 6rgdo ou entidade da administragdo publica municipal celebrante, ou seu conjuge,
companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o segundo grau,
ressalvadas as hipdteses previstas em lei especifica e na lei de diretrizes or¢amentarias; (iii)
pessoas naturais condenadas pela prética de crimes contra a administragdo publica ou contra o
patrimdnio piblico, de crimes elcitorais sujeitos a pena privativa de liberdade, e de crimes de
lavagem ou ocultagdo de bens, direitos e valores;

VH - efetuar a restituicdo de recursos nos casos previstos na Lei n®
13.019/2014;

VIII - zelar pela qualidade das agdes e servigos prestados, buscando
alcangar eficiéncia, eficacia e cfetividade social em suas atividades, assegurando a corregdo de
quaisquer irregularidades;

IX - prestar informagées aos municipes € quaisquer interessados sobre
o carater publico das agdes realizadas em decorréncia dessa parceria, quando for o caso;

X - permitir a supervisio, fiscalizagdo, monitoramento e avaliagdo do
MUNICIPIO sobre a execugdo do objeto da parceria, garantindo o acesso de agentes da
administragdo publica, do controle intemo e do Tribunal de Contas correspondente aos
processos, documentos ¢ informagdes relativos a esta parcenia, e aos locais de execugdo do
objeto;

X1 - prestar contas na forma fixada na Clausula Sexta, mantendo a
guarda dos documentos pelo prazo de 10 (dez) anos, contados do dia 1til subsequente ao da
apresentagio da prestagdo de contas final ou do decurso do prazo para a sua apresentagio;

XTI - comunicar quaisquer alteragdes ern seus atos socictarios ¢ em seu
quadro de dirigentes, quando houver, cm até trinta dias da data de registro no drgdo competente;

XIII - operar, manter ¢ conservar adequadamente o patrimdnio piblico
gerado pelos investimentos decorrentes do Termo de Fomento, de forma a possibilitar a sua
funcionalidade;

XIV - manter sua habilitagio juridica, fiscal, trabalthista e
previdenciaria devidamente regularizada durante toda a vigéncia da parceria;
XV - garantir 0 cumprimento da contrapartida em bens e servigos

conforme estabelecida no Plano de Trabalho, se for o caso.
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CLAUSULA TERCEIRA - DA MOVIMENTACAO DOS
RECURSOS FINANCEIROS

3.1 — A ASSISTENCIA SOCIAL transferiti a ASSOCIACAOQ
PESTALOZZI o valor total de RS 100.000,00 (cem mil reais), a ser pago em 1 (uma) unica
parcela, de acordo com o cronograma dc desembolso ¢ com o plano de aplicagido previstos no
Plano de Trabalho aprovado, anexo tinico deste instrumento;

3.2 - Os recursos serdo automaticamente aplicados em cadernetas de
poupanga, fundo de aplica¢do financeira de curto prazo ou operagdo de mercado aberto
lastreada em titulos da divida publica, todos com liquidez diaria, enquanto ndo empregados na
sua finalidade.

3.3 — O repassc dos recursos financceiros a que se refere esta clausula
serd efetuado até o prazo de pagamento.

34 - Toda a movimentagio financeira deve ser efetuada,
obrigatoriamente, em conta corrente especifica da parceria, isenta de tarifa bancaria, em agéncia
de instituigio financeira piblica, indicada pela ASSOCIACAO PESTALOZZI.

3.4.1 — A conta corrente devera ser aberta conta especifica conforme
consta em lei, ¢ seus dados informados a ASSISTENCIA SOCIAL no prazo méximo de 03
(trés) dias uteis apds a abertura.

3.4.2 — Excepcionalmente, na hipdtese de ndo haver isengdo da tarifa
bancaria pela instituigdo financeira, apés comprovagao da négativa por parte da instituigdo
financeira e comunicagio formal 20 ASSISTENCIA SOCIAL a fim de que o mesmo possa
tomar as devidas providéncias, os valores pagos pela ASSOCIACAO PESTALOZZI a titulo de
tarifa bancaria deverio scr registrados na plataforma cletrénica, nos termos da CLAUSULA
SEXTA, item 6.3.1;

3.5 — Os rendimentos de ativos financeiros serdo aplicados no objeto
da parceria, estando sujeitos as mesmas condigdes de prestagdo de contas exigidas para os
recursos transferidos;

| 3.6 - As despesas decorrentes da execugdo deste Termo de Fomento,
ocorrerdo a conta de recursos alocados no respectivo orcamento do ASSISTENCIA SOCIAL,

na dotagdo orgamentaria a seguir informada, ou suas cquivalentes para os proximos exercicios

financeiros: Q@
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DESCRICAO DOTAGCAO ORCAMENTARIA | DESPESA | FICHA | FONTE | VALOR
Aux. Fin. Ent.
Filant.Assoc.

i 11.21- 08.244.0126.2.141 33504300 | 0912 137 | R$ 100.000,00
Pestalozzi de
Inhumas

CLAUSULA QUARTA — DA EXECUCAO FINANCEIRA

4.1 - Os recursos somente poderdo ser utilizados para pagamento de
despesas constantes do Plano de Trabalho, nas hipoteses previstas na Lei n° 13.019/14, vedada
sua utilizagdo em finalidade diversa da pactuada neste instrumento.

4.2 - Toda movimentagdo de recursos no ambito desta parceria sera
realizada mediante transferéncia eletronica sujeita a identificagdo eletrénica do beneficidrio
final. Os pagamentos devem ser realizados mediante crédito na conta banciria de titularidade
dos fornecedores e prestadores de servigos, por meio da Transferéncia Eletrénica Disponivel —
TED —, Documento de Ordem de Crédito— DOC —, débito em conta e boleto bancario € Cheque
nominal. todos sujeitos 4 identificagdo do beneficidrio final

43 - Os recursos transferidos pelo ASSISTENCIA SOCIAL nio
poderao ser utilizados para despesas efetuadas em periode anterior ou posterior a vigéncia da
parceria, permitido o pagamento de despesas apds o término da parceria, desde que a
constitui¢do da obrigagio tenha ocorrido durante a vigéncia da mesma e esteja prevista no plano
de trabalho, sendo a realizagdo do pagamento limitada ao prazo para apresentagioc da prestagiao
de contas final.

4.3.1 O pagamento das verbas rescisorias da equipe dc trabalho da
organizacio da sociedade civil, podera ser realizada ainda que apds o término da execugio da
parceria, desde que provisionada ¢ proporcional ao periodo de atuagdo do profissional na
execucgdo das metas previstas no plano de trabalho.

4.4 — O ASSISTENCIA SOCIAL reterd as parcelas dos recursos
financeiros destinados 8 ASSOCIACAO PESTALOZZI nas hipoteses ¢ condigdes previstas no

item 7.9 deste Termo.

CLAUSULA QUINTA - DA RESPONSABILIDADE PELO
VINCULO TRABALHISTA, PREVIDENCIARIO, FISCAL E C;)ERC]AL
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5.1 — A ASSOCIAGAO PESTALOZZI ¢ exclusivamente responsavel

pelo pzgamento dos encargos trabathistas, previdenciarios, fiscais e comerciais relativos ao seu

g

funcionamento e ao adimplemento do termo de Fomento, nio se caracterizando
responsabilidade solidéria ou subsidiaria do ASSISTENCIA SOCIAL os respectivos
pagamentos, qualquer oneragio do objeto da parceria ou restrigdo a sua execugio.

5.2 - A inadimpléncia da ASSOCIACAO PESTALOZZI em relagio as
obrigagdes previstas no item anterior nido transfere ao ASSISTENCIA SOCIAL a
responsabilidade por seu pagamento.

5.3 — A remuneracio de equipe de trabalho com recursos transferidos

pelo ASSISTENCIA SOCIAL nio gera vinculo trabalhista ao ASSISTENCIA SOCIAL.

CLAUSULA SEXTA - DA PRESTACAO DE CONTAS

6.1 — A prestacdo de contas tem por objetivo o controle de resultados ¢
devera conter elementos que permitam verificar o cumprimento do objeto da parceria € o
alcance das metas e dos resultados previstos.

6.2— A ASSOCIACAO PESTALOZZI deveri apresentar, no prazo de
30 dias conforme previsto no plano de trabalho, relatorio de execugio do objeto, na plataforma
eletronica, que devera conter.

[ — descrigao das agdes desenvolvidas para o cumprimento do objeto;

Il — demonstragdo do alcance das metas;

HI — documentos de comprovagio da execugdo das agdes e do alcance
das metas que evidenciem o cumprimento do objcto, definidos no plano de trabalho como meios
de verificagdo, como listas de presengas, fotos, videos e outros;

IV — documentos de comprovagio do cumprimento da contrapartida
em bens ou servigos, quando houver,;

' V —relagiio de bens adquiridos, produzidos ou transformados, quando
houver;
VI - justificativa na hipdtese de ndo cumprimento do alcance das metas.

6.2.1 — O relatorio de que trata este item devera fornecer elementos
para avaliagio: /

I - dos impactos econdmicos ou sociais das agoes desenvolvidas;

T - do grau de satisfagdo do publico-alvo, quando pesquisado;

AVENIDA WILSON QUIRINO DE ANDRADE, n® 450, BAIRRO ANHANGUERA, INHUMAS, CEP: 75.400-000, Fone: (62) 35112121
www.inhumas go.gov.br licitaczo@inhumas.go.gov.br



. PREFEITURA MUNICIPAL DE

6.3 - A ASSOCIACAO PESTALOZZI deveri obter de seus
fornecedores e prestadores de servigos notas, comprovantes fiscais ou recibos, com data, valor,

nome e nimero de inscri¢io no CNPJ da ASSOCIACAO PESTALOZZI e do CNPJ ou CPF do

forecedor ou prestador de servigo, para fins de comprovagdo das despesas.

63.1 - A ASSOCIACAO PESTALOZZI dcvera registrar na
plataforma eletrénica os dados de que trata o item anterior até o vigésimo dia do més
subsequente a liquidagdo da despesa, sendo obrigatonia a inser¢io de copia dos comprovantes
referentes aos pagamentos das obrigagbes fiscais, trabalhistas e previdencianas, ficando
dispensada a inser¢do de notas, comprovantes fiscais ou recibos.

6.4 — A ASSOCIACAO PESTALOZZI devera manter a guarda dos
documentos originais relativos a execugio das parcenias pelo prazo de dez anos, contados do
dia atil subsequente ao da apresentagio da prestagido de contas final ou do decurso do prazo
para a apresentacdo da prestagio de contas.

6.5. — Quando descumpridas as obriga¢des constantes do item 6.2 ¢ 6.3,
nos casos em que ndo estiver comprovado o alcance das metas no refatorio de execugio do
objeto ou diante de suspeita circunstanciada de irregularidades, a 'ASSOCIACAO
PESTALOZZI sera notificada para apresentar o relatorio de execugdo financeira, no prazo de
45 (quarenta e cinco) dias, que devera ser instruido com os seguintes documentos:

I —relagdo das receitas auferidas, inclusive rendimentos financeiros e
recursos captados, e das despesas realizadas com a demonstragdo da vinculagdo com a origem
dos recursos e a execugio do objeto, em observancia ao plano de trabalho;

[ — extratos da conta bancaria especifica;

I1] — memoria de calculo do rateio das despesas, quando for o caso;

IV — copias simples das notas ¢ comprovantes fiscais ou recibos,
inclusive holerites, com data do documento, valor, dados da ASSOCIACAQ PESTALOZZI e
do fornecedor e indica¢do do produto ou servigo;

V - justificativa das receitas e despesas realizadas, inclusive
rendimentos financeiros, fazendo constar os fatos relevantes.

6.5.1 — A memodria de célculo referida no inciso III devera conter a
indicacdo do valor integral da despesa ¢ o detalhamento da divisdo de custos, especificando a
fonte de custeio de cada fragdo, com identificagdo do n%do orgdo ou entidade da

)
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parcerta, vedada a duplicidade ou a sobreposigdo de fontes de recursos no custeio de uma

mesma parcela da despesa.

6.6 — Nas parcerias com vigéncia igual ou superior a um ano, a
ASSOCIACAO PESTALOZZI devera apresentar prestagio dc contas anual; exclusivamente
com relagdo ao desenvolvimento de seu objeto, para fins de monitoramento do cumprimento
das metas previstas no plano de trabalho.

6.6.1 — A prestacdo de contas anual devera ser apresentada no prazo de
até 90 {(noventa) dias;

6.6.2 — A prestagdo de contas anual consistirda na apresentagio do
relatério anual dc execugdo do objeto, que devera observar o disposto no item 6.2.

6.7—- A ASSOCIAC[\O PESTALOZZI devera apresentar a prestagdo
de contas final, por meio de relatério final de execugdo do objeto, que deverd conter os
elementos previstos no item 6.2.

6.7.1 — A prestacdio de contas final devera ser apresentada no prazo de
até trinta dias, contado do dia seguinte ao término da vigéncia da parceria.

6.7.2 — Caso haja, dcvera ser apresentado na prestagao de contas final
o comprovante de recolhimento do saldo remanescente de que trata o art. 52 da Lei Federal n°
13.019/14, e eventual provisdo de reserva de recursos para pagamento das verbas rescisorias do
inciso I do art. 46 da Lei Federal n° 13.019/14.

6.7.3— A ASSISTENCIA SOCIAL analisara a prestagio de contas final
em até cento € cinquenta dias, contados da data de recebimento do relatorio final de execugdo

do objeto.

CLAUSULA SETIMA - DO MONITORAMENTO E
AVALIACAOQ:

7.1. As agdes de monitoramento e avaliagdo terdo carater preventivo e
saneador, objetivando a gestio adequada e regular das parcerias, diante do que deverdo
contemplar a analise das informag¢des da parceria constantes da plataforma eletrénica e da
documentagdo técnica apresentada;

7.2 - Cabe a ASSISTENCIA SOCIAL cxercer as atribuigdes de
monitoramento e avaliagdo do cumprimento do objeto da parceria podendo valer-se de recursos
tecnologicos e apoio técaico de terceiros, que serd designado em ato proprio;
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7.3 - A ASSISTENCIA SOCIAL designari um gestor para realizar o

acompanhamento ¢ fiscalizagdo desta parceria, através de publicagio no Diario Oficial do
Maunicipio - DOM.

7.4. A ASSISTENCIA SOCIAL podera designar técnicos responsaveis
para subsidiar o gestor da parceria em relagdo a analise dos relatorios de execugdo do objeto ou
de execugdo financeira, ¢ ainda para a elaboragdo de seu relatério de monitoramento e
avaliagio;

7.5 - A ASSISTENCIA SOCIAL designari, em ato especifico, os
integrantes da comissdo de monitoramento e avaliagdo para analisar os relatorios técnicos de
monitoramento ¢ avaliacdo, que deverdo ser por ¢la homologados.

7.6 - O gestor emitira Relatorio Técnico de Monitoramento e Avaliagdo
da parceria e o submeterd & Comissio de Monitoramento ¢ Avaliagio designada para
hemologagio.

7.7. Na hipotese de o relatorio técnico de monitoramento e avaliagio
evidenciar irregularidade ou ndo comprovagio do alcance das metas, ainda que parcial, o gestor
da perceria notificara a CDL- Camara de Dirigentes Lojistas para, no prazo de 45 (quarenta ¢
cincc) dias, apesentar Relatorio de Execugdo Financeira, nos termos do item 6.5 deste
instrumento.

7.8 — Nas hipdteses em que o monitoramento ¢ avalia¢do da parceria
constate a existéncia de evidéncias de irregularidades na aplicagdo de parcelas anteriormente
recebidas; desvio de finalidade da aplicagio dos recursos ou o inadimplemento da O.8.C. em
relacio a obriga¢Ses estabelecidas no presente Termo de Fomento; ou em que a O.8.C. deixar
de adotar sem justificativa suficiente as medidas saneadoras apontadas pelo ASSISTENCIA
SOCIAL ou pelos érgios de controle interno ou externo, o ASSISTENCIA SOCIAL poderéd
retér as parcelas dos recursos financeiros destinados 4 O.S.C, até o saneamento das
impropriedades constatadas;

7.9 —Na hipoétese de existéncia de irregularidade ou inexecug¢fo parcial
do objsto, mesmo apos 2 notificagdo da O.S.C. para sana-las, o relatdrio técnico parcial de’
monitcramento e avaliagdo podera concluir pela rescis@o unilateral da parceria, determinando
a devolugio dos valores repassados relacionados a irregularidade ou inexecug@o apurada ou a
presta¢cdo de contas ndo apresentada e, em ndo havendo a referida devolugao, a instauragio de
tomada de contas especial.
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, CEP: 75.400-000, Fone: (62) 3511-2121
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7.10 - O ASSISTENCIA SOCIAL devera informar a Controladoria
Geral do Municipio ¢ a Procuradoria Geral do Municipio sobre as irregularidades verificadas
nas parcerias celebradas.

7.11 — A execugdo da parceria podera ser acompanhada e fiscalizada
pelos consclhos de politicas publicas, sem prejuizo da fiscalizagdo realizada pelo
ASSISTENCIA SOCIAL, pelos érgios de controle e mecanismos de controle social previstos

na legislagdo.

CLAUSULA OITAVA — DAS SANCOES

8.1 - Caso a execugdo da parceria estiver em desacordo com o
estabelecido no Plano de Trabalko ¢ ou com as normas ¢ legislagio vigente, o ASSISTENCIA
SOCIAL podera aplicar 8 ASSOCIACAQ PESTALOZZI sangdes de adverténcia, suspensdo
temporaria ¢ declaragido de inidoneidade, na forma da Lei 13.019/2014 sendo garantidos os
direitos de ampla defesa e contraditério da ASSOCIACAQ PESTALOZZL

8.2 - Nas hipoteses dos itens 12.2.1 a 12.2.4 da Clausula Décima
Segunda, a rescisdo podera levar a:

8.2.1 - suspensio temporaria da participagdo em chamamento publico,
suspensdo tempordria para requerer credenciamento prévio, suspensdo temporaria do
credenciamento prévio e impedimento de celebrar parceria ou contrato com 6rgéos € entidades
do ASSISTENCIA SOCIAL, por prazo nio superior a dois anos;

8.2.2 — declaragdo de inidoneidade para participar de chamamento
puablico, declaragdo de inidoneidade para requerer credenciamento prévio, ou celebrar parceria
ol contrato com drgdos ¢ entidades de todas as esferas de governo, enquanto perdurarem os
motivos determinantes da puni¢do ou até que scja promovida a reabilitagdo perante o
ASSISTENCIA SOCIAL, que seri concedida sempre que a O.S.C ressarcir a administragdo
publica pelos prejuizos resultantes, e apos decorrido o prazo da sangao aplicada com base no
item 8.2.1.

8.3 - Na hipétese do item 12.2.2 dessa clausula a rescisio devera gerar
apuragio dos possiveis prejuizos gerados ao ASSISTENCIA SOCIAL.

83.1 - Havendo constatagio de prejuizo para o ASSISTENCIA
SOCIAL, a ASSOCIACAO PESTALOZZI deveri ressarci-lo sob pena de suspensio

AVENIDA WILSON QUIRINO DE ANDRADE, n° 450, BAIRRO ANHANGUERA, INHUMAS, CEP: 75.400-000, Fone: (62) 3511-2121
www.inhumas.go.gov.br licitacao@inhumas.go.got.br
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temporarta da participagdo em chamamento piiblico ¢ impedimento de celebrar parceria on
contrato com 6rgdos ¢ entidades do MUNICIPIO, pelo prazo maximo de dois anos;

8.3.2 - Passado o prazo de dois anos e perdurando os motivos
determinantes da punigio, a ASSOCIACAQ PESTALOZZI DE INHUMAS sera dcclarada
inidonea para participar de chamamento piblico ou celebrar parceria ou contrato com orgios e
entidades de todas as esferas de governo, até que ocorre 0 saneamento.

8.4 — Quando da conclusdo, dentlincia ou rescisdo da parceria, os saldos
financeiros remanescentes, inclusive os provenientes das receitas obtidas das aplicagdes
financeiras realizadas, deverio ser devolvidos ao ASSISTENCIA SOCIAL, no prazo
improrrogavel de 30 (trinta) dias, sob pena de instauragdo de Tomada de Contas Especial
providenciada pelo 6rgéo competente do ASSISTENCIA SOCIAL.

CLAUSULA NONA - DA DIVULGACAO E TRANSPARENCIA

9.1 — Obriga-se a ASSOCIACAO PESTALOZZI DE INHUMAS
em razio deste Termo de Fomento, a fazer constar identificagio do ASSISTENCIA SOCIAL ,
nos formuldrios, cartazes, folhetos, anincios e matérias na midia, assim como produtos da
parceria, tais como livros, relatorios, videos, internet ¢ outros meios de divulgagdo, observando
a legislagdo eleitoral vigente.

9.2. — A utilizagio de logomarca, brasio ou demais simbolos do
MUNICIPIO deverio ser previamente autorizados pela Assessoria da Comunicagdo do
Municipio.

9.3 - A ASSISTENCIA SOCIAL compromete-se a publicar no seu
sitio eletronico oficial, quando houver, ou no sitio cletronico publico do Mapa da
ASSOCIACAO PESTALOZZI e em locais visiveis de suas sedes sociais ¢ dos
estabelecimentos em que exer¢am suas agdes, desde a celebragdo das parcerias até cento e
oitenta dias apos a apresentagdo da prestagdo de contas final, as informagdes de que trata o art.
11 da Lei Federal n® 13.019/2014.

9.4 — Fica vedada a utilizagdo de simbolos partidarios e ou de carater

cleitoral em qualquer matenal de divulgagao.

CLAUSULA DEglMA ~DA VIGENCIA

AVENIDA WILSON QUIRINO DE ANDRADE, n* 450, BAIRRO ANHANGUERA, INHUMAS, CEP: 75.400-000, Fone: (62) 3511-2121
www.inhumas.go.gov.br licitacaof@inhumas.go.gov.br
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10.1 - Este Termo de Fomento, terd vigéncia de 12 (doze meses)
meses, contados a partir da data de sua assinatura e encerrar-se-a ao término de sua vigéncia,
possibilitada a sua prorrogagdo.

10.2 - A vigéncia da parceria podera ser alterada mediante solicitagdo
fundamentada da O.8.C. por meio de Termo Aditivo, devidamente justificada c formalizada, a
ser apresentada ao MUNICIPIO, em, no minimo, 30 (trinta) dias antes do término da sua
vigéncia, desde que ndo haja alteragdo de seu objeto.

10.3 - A alteragdo do prazo de vigéncia do Termo de Fomento, em
decorréncia de atraso na liberagio dos recursos por responsabilidade do MUNICIPIO, sera
promovida “de oficio”, limitada ao periode do atraso verificado, por meio de Termo de

Apostilamento.
CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA ALTERACAO

11.1 — Este Termo de Fomento, podera ser alterado, com as devidas
justificativas, mediante Termo Aditivo, Certiddo dc Apostilamento e ajuste no Plano de
Trabalho, devendo o respectivo pedido ser apresentado pela ASSOCIACAQ PESTALOZZI
com zntecedéncia minima de 60 (sessenta) dias.

11.2 — E vedada a alteragio do objeto do Termo de Fomento, permitida
a ampliagdo, redugio ou exclusio de metas, sem prejuizo da funcionalidade do objeto, desde

que respeitados os limites legais e devidamente justificada e aprovada pelo MUNICIPIO.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA RESCISAO

12.1 - E facultado aos PARCEIROS rescindirem este instrumento a
qualquer tempo, delimitando as respectivas condigdes, sangdes € responsabilidades,
estipulando-se prazo minimo de antecedéncia para a comunicagio dessa inten¢do, ndo inferior
a 60 (sessenta) dias.

12.2 - Esta parceria podera ser rescindida quando:

12.2.1 - ocorrer o descumprimento dc qualquer das obrigagdes ou
condigdes nela estabelecidas;

12.2.2 - quando a ASSOCIACAO PESTALOZZI nio sanar as
impropriedades constantes do itemn 7.9 da clausula oitava;

AVENIDA WILSON QUIRINO DE ANDRADE, n° 450, BAIRRO ANHANGUERA, INHUMAS, CEP: 75.400-000, Fone: (62) 3511-2121
www.inhumas. go.gov.br licitacao@inhumas.go.gov.br
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12.2.3 - pela superveniéncia de normas legais ou razdes de interesse

plblico que a torne formal ou materialmente inexequivel,
12.2.4 - for denunciada a qualquer tempo, por qualquer das partes
mediante prévio aviso com antecedeéncia minima de 60 (sessenta) dias;

12.3. Quando for proceder a rescisdo devera atender o disposto no art.

42 incisos XII, XV ¢ XVI da lei 13.019/2014.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DOS BENS
PERMANENTES E DA PROPRIEDADE INTELECTUAL

13.1 - Os materiais permanentes a serem adquiridos para a
implementag¢do das atividades especificadas na clausula primeira deverdo ser orcados ¢
comprados pelo valor médio de mercado, tendo como norteador os principios da legalidade,
moralidade e economicidade, sob pena de nulidade das despesas.

13.2 - Fica desde ja definida a titularidade da ASSOCIACAO
PESTALOQZZI acerca dos bens permanentes adquiridos e ou produzidos em razio da execugido
deste Termo, podendo a ASSISTENCIA SOCIAL reavé-los, apds a consecugdo completa do
objeto ou em caso de confirmadas irregularidades, na hipdtese de melhor atendimento ao
interesse social.

13.2.1 - Os materiais permanentes reavidos pelo ASSISTENCIA
SOCIAL, serdo retirados no prazo maximo de 90 (noventa) dias, contado da data de notificagdo
da Rescisio dessa parceria.

13.3. E vedada a doagio, venda, cessdo, empréstimo, transferéncia ou
qualquer outra transmissdo de titularidade dos bens permanentes adquiridos € ou produzidos
em razdo da execugido deste Termo;

13.4. Nas hipoteses de produgdo de bens de propriedade intelectual
decorrente da execucgio do objeto desta parceria, a titularidade dos referidos bens sera
compartilhada pelos PARCEIROS, ficando sua utilizagdo condicionada a celebragio de
instrumento proprio, observada a legislagido vigente:

13.4.1. Nas hipdteses em que, em virtude da execugdo do objeto desta
parceria, a ASSOCIACAO PESTALOZZI contratar quaisquer servigos dos quais decorram
bens previstos no item 13.4, fica a ASSOCIACAO PESTALOZZI obrigada a constar do
contrato a ser celebrado, cldusula de cessio dos referidos direitos por parte de seu detentor.

AVENIDA WILSON QUIMANO DE ANDRADE, n* 450, BAIRRO ANHANGUERA, INHUMAS, CEP: 75.400-000, Fone: (62} 3511-2121
/ www.inhumas.go.gov.br licitacao@inhurnas.go.gov.br
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CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO

14.1. Nao logrando éxito na tentativa de conciliagio e solugio
administrativa, fica eleito o foro da comarca de Inhumas-GO para dirimir os conflitos

decorrentes deste Instrumento, com rentncia expressa de qualquer outro, por mais privilegiado
que scja.

E, por estarem acordados com os termos dessa parceria as partes
firmam em 3 (trés) vias de igual teor e forma o presente instrumento.

Inhumas-GO, (. de jﬂ!anP de 2024,

FUNDO MUNI&J«@E ASSISTENCIA SOCIAL

TALOZZI DE INHUMAS

CPF:_(r2 934 A7 -0

20\&‘0‘”‘ }\/\m‘?,m j\o;ano/t}w CPF 069-/4 ?'/9/*/(/
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Ze-lifico vma via do presente
1 Jdo:ur:e-to foi afixada no placar
da Prefeitura Municipal em
ng‘/;mm

Certiddo

PREFEITURA MUNICIPAL DE

DESPACHO

O Dirctor da Comissdo Permanente de Licitagdo do Poder Executivo
Municipal, nomeado pelo Decreto n® 215/2023, no uso das atribui¢des legais, € conforme

determinago constante da Lei Federal n® 14.133/21, ¢,
Considerando o exposto na Lei n° 14.133 de 21 de abril de 2021;

Faz publicar no Placar da Prefeitura Municipal de Inhumas — Goias,

rara o devido conhecimento publico o seguinte extrato: .

EXTRATO DE FOMENTO N° 002/2024

Contratante: FUNDb MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL - FMAS;

Contratada: ASSOCIACAO PESTALOZZI DE INHUMAS;

CNPJ: 06.925.232/0001-37. R

Objeto: Pagamentos de salanos com todas as despesas dos fun(:lonanos da Assocnac;ao .
Fundamento Legal Lei Federal n°. 14 133/2021 e _ -‘ ._

.'Processo orlgem Processo Admlmstratlvo n’ 1936/2023 procedlmento 11c1tator10 modahdade
F-:)mento,
Valor do contrato: RS 100.000,00 (cem mil reais)
Data da Assinatura do Contrato: Q({, /v /2024

Sala da Comissdo de Licitago da Prefeitura Municipal de Inhumas/GO; -

acs o de Yoo - de2024.

2

Lucas Silva Barbosa
Diretor de Licitacoes e Contratos

Av. Wilson Quirine de Andrade, N® 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530

Fone: (62} 3511-2121 / contato@inhumas.go.gov.br
. . S Paginaldel




CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

[

Wome : ASSOCIACAD PESTALQOZEL w IWMHUMAS (MATRIZ b FILIALIS)
CHNPJ: O6.925.232/OC01—37
ertidaoc nv: 20351684/2024
xpecicdo: 26,/03/2024, &s 13:
jelicade: 22/09/2024 — 180 (
de sua expedicao.

= (2

nto e citenta) dias, contados da data

Certifica-se que ASSOCIACAC PESTALOZZI DE INHUMAS (MATRIZ ¥ FILIAIS),
inscritci{a) no cNPJ sob o n® 06. 925.232/0001-37, NAO CONSTA COMO
inadimplente nc manco Nacional de Devedores Trabs,hlstaQ.
Certidac emitlda com base nos arts. 6472-n e B883-A da Consclidagao
das Leis do Trakalho, acrescentades pelas Leis ns. ° 12.440/2011 e
13.467/2017, & no Ato 01/2022 da CGJIT, de 21 de janeiro de 2022.
ne dados constantes desta Certidi&c s30 de IESDODaabllldade dos

'
1

¢

Tripunais Go Trabaiho.

We caso de pessoa juridica, & cervidac atesta a empresa em re_agac

a Tcdos 08 seus.estabelecimentos,-agen ~clas. ou. filiais. _

i azceitacd3o desta certiddo condiciona- se a verificacdo de sua
e cidade 0 wortal do Tribunal Superlor_do_Trabalno na

! lhttp://www.tst;jus.bff. ' s

INFORMACAO IMPORTANTE L
ro Banco Naclional de Devedores TrabaThlstas constim o5 “dados
hec=ssarios & identificacac das Dpess0as naturais ¢ juridicas
inadimplentes perante 2a Justica, do Trabalho quanto. 4s obrigagbes
sstabelecidas em sentenca copaenauorwa transitada em julcado;éﬁ,em
arordeos judiclals crabalhistas, inclusive no ‘Concernénté acs
recolhimentos pr@V¢nan\1ar10%,'a ‘Woridrarios, &' custas, @
clumentos ouUu & recolhimeéntos dete*mlﬂados éem lei; .on decorrentes
dé execucio de acordcs. lrmadoa perante o Mlnﬂsterlo P1011co do
Tranalho, Comissac de Condi L;acao Prévia ou demals fltulos Qde,_ﬂor

dlSDOSLcau Legai, ;onleer LOICa executnva.



761032024, 10:34 Consulta Reguiaridade do Empregader

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  06.925.232/0001-37
Razido

Social: T .
Endereco: RUA SAO PAULO SN QUADRA 24 / VALE DAS GOIABEIRAS / INHUMAS /
GO / 75400-000

ASSCCIACAC PESTALOZZI DE INHUMAS

A Caixa Econémica Federal, no uso da. atribuicdo que the confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encoritra-se em situagao regular perante o
rundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

Q presente Certificadb n3o servird de prova contra cobranca de .
| quaisquer debitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
. decorrentes das obrigagdes com ¢ FGTS.

“validade:10/03/2024 a 08/04/2024

Certificagdo Numero: 2024031001023974400843

Informacdo obtida em 26/03/2024 10:34:22
A utilizagdo deste Certificado -para: 0S fins -previstos -.em ‘‘Lei ‘esta '

condicionada &+ verificacdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

ritpsi/consulta-cri.c aixa.gov.br.fconsuitacrflpageslconsultaEmpregador:jsf




MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAQ NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAC

Nomz: ASSOCIACAO PESTALOZZI DE INHUMAS
CNPJ: 06.925.232/0001-37

Ressalvado o direito de 3 Fazenda Nacional cobrar € inscrever guaisguer dividas de
responsabilicace do sujeito passivo acirma identificado que vierem a sev apuradas, & certificado que
ado senstam pendéncias em seul name, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e & inscrigbes em Divida Ativa da Unidio (DAU) junto a

Procti-adoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo é valida para © estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federative, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se a situagdo do
sujeiic passivo NoO ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigbes sociais previsias
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lein® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacdo desta certidao esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderacos <hitp:/irfo.gov.br>ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certicio emitida gratuitamente com wase na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emiida as 08:05:31 do dia 07/03/2024 <hora e data de Brasilia>.

valida até 03/09/2024.
Cédico de controle da certidzo: 27B_6.CSF.B.2601..‘154B : L e
Quaiquer rasura ou emenda invalidara este documento: -



ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA
SUPERINTENDENCIA EXECUTIVA DA RECEITA

SUPERINTENDENCIA DE RECUPERACAO DE CREDITOS

CERTIDAQ DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA - NEGATIVA

NR. CERTIDAO: N" 43423178

IDENTIFICACAO:
NOME: CNPJ
VALIDA PARA O CNPJ INFORMADO NESTE DOCUMENTO 06.925.232/0001-37

DESPACHG (Certidao valida para a matriz ¢ suas filiais):

NAQ CONSTA DEBITO

FUNDAMENTO LEGAL:

:Fsla cortidabre cxpedida nos termos do Paragrafo 2 do artigo 1, combinado com a alinea &' do incise H dd éxﬁ;i't‘)' 2. ambos da
IN nr. 405/1999- GSF de 16 dc de dezembro de 1999, a]u.rada pela TN nr. 828/2006-GSF, de 13 de nO\cmDm de 2006 e
constitui docuimento habil para comprovar a 1uvu1a.ndadc fiscal pu’dll{(. & Fazenda Publica Estadual, nos termos do inciso 1]

do artigo 29 de Lei nr.8.666 de 21 de junho de 1993, -

SEGURANCA:

Cerridao VALIDA POR 60 DIAS e

A aurenticicade pode ser veuhmdd pela lNTLRVLT no, endexem
hitp//wwWw.seTaz.go.gov.br. _ -

Fica ressalveds o direitode a azmda Pubhca Litddua Lmuuu na dmda L
aliva e COBRAR EVEN iUAl% DLBI 1()% QUL V[LRL\/i A SLR APURADOS o

VALIDADOR: 5.555.657. 444 460 E 7 EMITIDA VIAINTERNET

TUSGTI-SEFAZ: LOCAL E DATA: GOIANIA. 26 MARCO DE 2024 c Hom |u 3%14@



- MUNICIPIO DE INHUMAS - ESTADO DE GOIAS - .
'PREFEITURA MUNICIPAL DE INHUMAS. - . - © ..
% AV.WILSON Q. DE ANDRADE n° 450 B.ANHANGUERA - CEP.:75:407-530

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS DE CONTRIBUINTE

DADOS DO CONTRIBUINTE

NOME: ASSOCIACAO PESTALCZZI DE INHUMAS

CCP: 59714 CPF/CNPJ: 06.925.232/0001-37 TELEFONE:

ENDEREGO: RUA SAQ PAULO QD.24 LT.08 VALE DAS GOIABEIRAS, N° 360, QD. 024, LT. 008, BAIRRO:

FUNDAMENTO LEGAL

Certificamas pa-a os devidos fins que a empresa a seguir identificado VERIFICOU NAO CONSTAR DEBITOS até a presente data com a

" PREFEITURA MUNICIPAL DE INHUMAS-GO.

R POSTERIORMENTE DEBITOS TRIBUTARIOS DE

RESERVA-SE A FAZENDA PUBLICA MUNICIPAL O DIREITO DE LANCAR E COBRA ]
SER APURADAS E CONSTITUIDAS, INCLUSIVE NO

RESFDNSABILIEADE DO §UJEITO PASSIVO ACIMA EPIGRAFADO, QUE VIEREM A
PERIODO DESTA CERTIDAQ, '

A autenticidzde desta certiddo podera ser verificada no site
da arefeitura, conforme dados abaixo:

ALTENTICACAO: KLKZOTFK
EMISSAD: 067/03/2024

VALIDADE: 06/05/2024

INHUMAS.GO.GOV.BR |
Emitido através do portal piblico.

Impressdo: 26/03/2024 10:35:41




