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TERMO DE ADESAO AO CONVENIO DE ESTAGIO - MODALIDADE PRESENCIAL

RAZAO SOCIAL: PREFEITURA MUNICIPAL D
SACRAMENTO

Endereco: PRACA MONSENHOR SAUL DO AMARAL ,512 |Bairro: CENTRO

E CONCE
E

CNPJ: 18140764000140

Municipio/UF; SACRAMENTO- MG CEP: 38190-000

Pelo presente instrumento particular, a Unidade Concedente indicada acima € a Instituigao de Ensino
constante no preambulo do Convénio de Estagio (“Convénio”), celebram o presente Termo de Adesao ao
Convénio de Estagio (“Termo de Adeséo”), que sera regido pelas clausulas e condigdes que seguem:

1. Pelo presente Termo de Adesao. a Unidade Concedente, adere aos termos e condigdes do Convénio, 0
qual encontra-se registrado no 1° Oficial de Registro de Imoveis, Registro de Titulos e Documentos, Registro Civil de
Pessoa Juridica e 1° Tabelido de Protesto de Letras e Titulos de Franca/SP, sob o n° 112206, e disponivel no enderego

eletronico https://cruzeirodosuledubrO.sharepoint.com/sites/PortaIQualidadeProcessos.

2. A Unidade Concedente declara neste ato DETER PLENA CAPACIDADE PARA CELEBRAR 0

PRESENTE INSTRUMENTO, HAVER RECEBIDO AS ORIENTAGOES NECESSARIAS, LIDO,
COMPREENDIDO E CONCORDADO COM OS TERMOS E CONDIGOES DO CONVENIO.

3. A partir da assinatura deste Termo de Ades3o, ficam as partes obrigadas ao fiel cumprimento das clausulas
e condigdes contidas no Convénio.

4. O presente Termo de Adesdo vigorara pelo prazo de vigéncia do Convénio e podera ser modificado no todo
ou em parte, através de termo aditivo.

5. Fica eleito o Foro da Comarca de Franca/SP, para dirimir todas as questdes resultantes deste Termo de
Ades?o, seja qual for o domicilio da Unidade Concedente e, com renuncia expressa de qualquer outro, por mais

privilegiado que seja.
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dente adere ao presente documento assinando-o em 02 (duas) vias de
do efou aceitando o presente sob premente
to, tendo conhecimento de todo direito e

E, por estar de acordo, a Unidade Conce
igual teor por sua livre vontade, declarando ainda, nao estar assinan
coagéo, estado de necessidade ou outra forma de vicio de consentimen

obrigagéo que assume nesta data.

Unidade Concedente
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