
Ao Sr.(a): André Luís / Waldenice
Empresa: CRG
E-mail: desenprof@crca!.org.br / secretaria@crcal.org.br
Telefone: (82) 3í94. 3030
Data: O9.O7.2Oí8 Horário:08h às í8h
Quantidade de pessoas: 8O

Nomê do Evênto: Gurso prestação de conta eleitoral

Equipamentos inclusos no aluguel dê salão:

. SonoÍização com 01 microÍonê com rio

. 01 Ílip chart com 05 íolhâs - Folhas 6xtÍas R§5,00 un.

. 01 porta banner

. lntêÍnot wiíi

. Extensão do onergia parô ligôr o notobook

@
Sala: R§ 1,2OO,0O

Total do evento: R$ 1.200,00

@
ALIMENTOS E BEBIDAS:

.! A contr6t6ção dos sorviçog do A&B (Alimonlos ê Bêbidai), dovo sor pÍoporcion6l ao númoÍo de pôÍticip.ntog do
ovonto, o clientg so responsabilizará polos número menoÍ d9 p€ssoas ou oxcodêntos.

, Í{ão é permilido a entiadâ de alimeÍllos torceirizados no hotel,
.1. Não âutorizamos a saÍda dg alimontos do hotsl.
, O coftoo broak tom duração máxima do 45 minuto6, não podondo 6xc€der.
.:. O coquetol tem duração máxima do Oi hora, náo podondo oxcoder,
{. O âlmoço deveíá 9eÍ se.vido no restauranto quo t6m câpacidads máxima ds Í50 lugaros, no ho,ário do 12:OOh às

15:OOh.

t Cobramos a laxa de rolha no valor do RS 5O,OO po, gaíraÍa do bobidâ alcoolicâ trazida polo clionto.

MATERIAIS:
* Todo o mateÍial ds eventos devs entÍar pola portariâ do sorviço do hotel, nunca pôla r6c6pção.
+ O mâtorial quo Íot locado torcelrizado po. conta do clionte, á de responsabilidade do m6smo 6m rolação ro

trânspono o rocolhimsnto.
* Não 6 pormilido I utilizsção ds aom alto 6 nôm d6 acos6órios que Íaçam barulho (BUZlllAS, APITOS E ETC) e

incomod€m os nossos hó6p6dos nas dopandôncias dos salõos.
* Não á pormitido íumaÍ dontro dos salõos.
{. É necessário qu6 ao sâir o clionto voÍiÍiquo todo o s6u matoÍial tíazido, evitândo reclamaçõ€s postoriorog. O hotol

não s. ,osponsâbilizârá po, quaisquoÍ objotos doixados em suas depondôncias,
.:. Ssrá cobrado do cliêõto quâlquo. dlno a6fr6nto a ost.utura dos sal6es, depêndencia o oquiprmonlos causldos p6los

participânt6s do ôvonto,

cANCÊLAMENToS e alreneçóes:
* 14 dias anteriores a data do êvento.

Câso o CONTRATANTE venha a câncslá-lo após ostô datâ,
multa do nalureza componsatória, pelas de6p.sas administl
paga pêla CONTRATANTE no patamar dê 25 r% (vinte e cin
orç6monto.
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PAGAMENTO:
.t o pagamento de SOyo deverá sêÍ êfetuado antecipadamente parâ garantia do bloquêio e conÍirmâção do svonto. O

saldo podeÍá sêÍ pago até 15 dias antoriorcs a data do mosmo.
€. O náo pagamento antecipado após a conÍirmação do svsnto, rosultará no cancêlamênto do mesmo.
.l Pagamonlo Íatu.ado apenas com autorização právia do s€tor Íinanceiro do hotel. Prazo para análise de cÍódito de

até 03 dias últeis.
.:. os pREços acrMA MENcroNADos, EsrÃo suJErros a aLTERAçÃo sEM avrso pRÉvro.

NOTAS FISCAIS
.:. Nâo emitimos nota íiscal de alimentos ê bebidas, apenas cupom Íi8cal

RAZAO SOCIAL ou NOME COMPLETO:

NOME FANTASIA

INSCRICAO ESTADUAL:

rNScRrÇÃo MUNTcTPAL:

RESPONSAVEL PELA EMPRESA

ENDEREÇO: BAIRRO:

UF CEP:

OBSERVACOES:

EMAIL:

'. 
FAVOR PREENCHER DADOS PARA O ENVIO DA FATURA:

Aic

ENDEREÇO N BAIRRO:

CIDADE: UF CEP I

OBSERVAÇóES

de

FÂVOR PRÊENCHER OS DADOS PARA À EMIssÁo oE NoTA FISCAL

NOME COMPLETO DO RESPONSÁVÊL

o

ASSINATURA DO RESPONSÁVEL
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Eventos

DADos BANcÁRtos:
MME Rêstaurantos 6 Evontos Ei.oli EPP

CNP J i 28.287.42O I OOO 1 - 1 O /'
Banco: Santander -
Agência:4475
Contâ Corrente: 13000956-6 --

NOME FANTASIA:

.} DE ACORDO:

Declaro estaa ciente de todas as conÍirmacõ6s acima:

de

C.N.P.J ou CPF:

CIDADE:

FORMA DE PAGAMENTO:

TÊLEFONÊ:

I
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Pedido de Contratação n" 000197/2018

Maceió/AL, 26 de junho de 20í 8.

Q-r"; Lls-À-Q"r».
André Luís Trindade de Assis

Assistente Administrativo

Especificação Qtde Valor Unitário Valor Total

Locação de Espaço para Eventos 0t R$ 1.200,00 R$ 1.200,00

MME RESTAURANTE E EVENTOS EIRELI ( MACEIO MAR HOTEL)
ENDEREÇO: Av. Álvaro Otacílio, 2991 - Ponta Verde, Maceió - AL, 57035-180

Valor Totãl
R$ 1.200,00

CNPJ: (082) 2122-8000 CNP J : 28.287.420/0001 -1 0 lnsc. Estadual: 24736166-6
*Observações: A empresa mantém regularidade com a Dívida Ativa da União e Dívida Ativa do Estado, FGTS e
CNDT, conforme art. 29, incisos lll; lV e V da Lei 8.666/93.

Enquadramento Lêgal: Art. 24, inciso ll, da Lei no 8.66/93, in verbis:
"Ad. Zq. É dispensável a Iicitaçâo:

(.. )

ll - para outros serviços e compras de valor até 10% (dez por cento) do limite
previsto na alínea "a", do inciso ll do artigo anterior e para alienações, nos casos
previstos nesta Lei, desde que não se refiram a parcelas de um mesmo serviço, compra
ou alienação de maior vulto que possa ser realizada de uma só vez;".

Justificativa de preço: Proposta de preços constante do Pedido de Contratação n" 000197/2018

Ratifico o enquadramento legal de afastamento de licitação e autorizo a
aquisição/contratação do prod uto/serviço.

Maceió/AL , 26 de junho de 2018.

sca da Araújo Filha
c/4Mari

Diretora utiva
Pág §2,

TERMO DE JUSTIFICATIVA - DTSPEN

OBJETO

FORNECEDOR

Despacho de ratificação



O CRc

A RIZA AODEF RNE IMENTO/SERVI oNo 9t2018

Pedido de Contratação n" 000197/20íB
Modalidade: Dispensa de Licitação No39/2018
Processo No 201 8/0001 97

Prazo de entrega:
Area (s) Demandante (s): DESENPRoF

FORNECEDOR
MME RESTAURANTE E EIRELI ( MACEIO MAR HOTEL)
ENDEREÇO: Av. Álvaro Otací|io,2991 - Ponta Verde, Maceió - AL, 57035-180

CNPJ: (082) 2122-8000 CNP Ji 28.287.420/0001 -1 0 lnsc. Estadual: 2473616G0

Item

coNDrçoEs DE CoMPRAS/SERV|çO
1. O prazo de entrega dos itens constantes desta ordem de compras deverá ser cumprido rigorosamente dentro do estabelecido.
2. Qualquer comunicâção sobre entrega do serviço será realizada junto ao Departamento de Compras.
3. O pâgamento no valoí acima será efetuado, de acordo com a condição de pagamento estabelecida na proposta, após a entrega do
material/serviço com a correspondente nota fiscalâcompanhada das certidôes; CNDT; CRF (FGTS); Divida Ativa da União e Divida Ativa
do Estado.
4. No preço deverão estar inclusas as despesas com trânsporte, tributos e demais êncargos que incidem sobre o objeto desde pedido.
5. Na nota fiscal deverão constar as retenções dos impostos, conforme lN RFB ne 7.23412072, sendü lR, CStt, COFINS, PIS/PASEP e no
caso de prestação de serviço haverá também o ISSQN.

6. Será cobrada multa de 10% (dez por cento), sobre o valor do pedido, ca50 não seja cumprido o prazo de entrega, constante da
proposta apresehtada a este órgão.
7. Reservamos o direito de recusar e devolver, à custa do fornecedor, qualquer parcela do material recebido em quantidade superior
àquela autorizada no pedido, bêm como todo o material rejeitado pelo nosso controle de qualidade.

8. Apresentar declaração de isenção/imunidade tributário, conforme o caso,

9. Apresentar declaração de opção pelo SIMPLES, de acorda com lN RFB na 1.234/2012 (se for o caso).
10. Apresentar medida judicial que comprove suspensão da retenção das contribuiçôes e/ou impostos Íederais (se for o caso).

Maceió/At,26 junho de 2018

Maria F c a Sil a rau o Filha
tora Ex utiva

ecr4
o

Especificação Quant. Unidade
Valor

Unitário valor Total
01 Locaçâo de Espâço para Evento R$ 1.200,00 R$ 1.200,00

Total Geral... Rs 1.200,00

Local de entrega as Nota Fiscal

Rua: Dona Tereza de Azevedo, ne 1.526, Pinheiro, CEPI.57.O57-57O - Maceió/AL.
Tel.: (82) 3194-3030 e-mail: andre@crcal.org.br
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DE ALAGOAS
Rua: Dona Tereza de Azevedo, No 1.526, Pinheiro, CEP: 57.057-570, Maceió/AL
CNPJ: 1 2.303.5 41.0001 178 - Tel. : (82) 31 94-3030 e-mail: crcal@crcal.oro.br


