ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO DE TRAVESSEIRO

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO N° 007/2021

Credenciamento de pessoas juridicas para prestacdo de servigos
de confeccdo de Proteses Dentarias para pacientes deste
municipio, mediante Adesdo e Termo de Credenciamento dos
interessados, para fins de atendimento do PROGRAMA BRASIL
SORRIDENTE.

O MUNICIPIO DE TRAVESSEIRO, RS, comunica aos interessados a realizagdo de
CHAMAMENTO PUBLICO, para, a partir do dia 07 de dezembro de 2021, no horario das
08h as 11h30 e das 13h30 as 17h de segundas as sextas-feiras, na sala do Setor de
Licitacbes da Prefeitura Municipal de Travesseiro, com sede na Rua 20 de Marcgo, 337,
Centro, receber a documentacdo para o CREDENCIAMENTO e posterior formalizacdo da
adesdo e do termo de credenciamento de Pessoas Juridicas interessadas na confecgao
de Préteses Dentarias, através da POLITICA NACIONAL DE SAUDE BUCAL - BRASIL
SORRIDENTE, nos termos da Portaria n° 1.825/GM/MS, de 24 de agosto de 2012, e da
Portaria n° 3.168, de 09 de dezembro de 2019, para pacientes deste municipio de
Travesseiro/RS. O credenciamento sera executado de acordo com as normas gerais da Lei
Federal n° 8.666/1993, da Lei Municipal n® 1.703, de 04 de novembro de 2021 e demais
disposicdes legais e regulamentares aplicaveis ao procedimento, conforme condi¢cdes que
seguem:

1-OBJETO

1.1 — Este Edital tem por objeto o CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS
PARA SERVIGOS DE PROFISSIONAIS ODONTOLOGICOS DE MOLDAGEM E
CONFECGAO DE PROTESES DENTARIAS SOB MEDIDA, PARA ATENDER A
DEMANDA DA POPULAGAO DO MUNICIPIO DE TRAVESSEIRO, EM ATENDIMENTO
AO PROGRAMA BRASIL SORRIDENTE, conforme especificagbes contidas na TABELA
DE VALORES abaixo:

ITEM DESCRIGCAO VALOR UNIT.

Prétese Total (superior ou inferior) — confeccdo de placas com roletes,
1 e R$ 292,00
montagem dos dentes e acrilizagao.

2 Protese Total, com tela fundida R$ 310,00

Prétese Parcial Removivel (superior ou inferior) — confecgdo da armagéao

3 metalica de cromo cobalto, montagem dos dentes e acrilizagéo. R$ 378,00

4 Prétese Parcial Acrilica '('supe~r|or ou inferior) - confecgédo de placas com RS 238,00
roletes, montagem e acrilizagao.

5 Reembasamento de Prétese R$ 101,00

1.2 — De acordo com o disposto na Portaria n® 1.825/GM/MS, de 24 de agosto de
2012, a quantidade de proéteses sera de 20 unidades por més, até o limite de R$ 7.500,00
(sete mil e quinhentos reais) mensais.
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1.3 — Os limites quantitativos indicados neste Edital sdo relativos aos servigos
prestados por todos os credenciados, ndo havendo garantia de execugdes individuais
minimas.

1.4 — Todos os servigos serdo pagos de acordo com os valores constantes na tabela
do Item.

2 — CONDIGOES PARA CREDENCIAMENTO

21 — As pessoas juridicas interessadas em prestar os servigos, objeto deste
credenciamento, deverdo entregar os documentos indicados no Item 3 desse Edital na
Administragdo Municipal de Travesseiro, no Setor de Licitagdes, situado na Rua 20 de
Marco, 337, bairro Centro, nesta cidade, durante o horario de expediente indicado no
preambulo.

2.2 — O credenciamento permanecera aberto a futuros interessados que preencherem
as condigbes previstas neste Edital, durante todo o seu periodo de vigéncia.

3 - DOCUMENTOS PARA CREDENCIAMENTO
3.1 — As pessoas juridicas deverao apresentar os seguintes documentos:
a) contrato social devidamente registrado na Junta Comercial do Estado ou no
Cartério de Titulos e Documentos, em que conste, dentre os seus objetos, a prestacdo dos
servicos indicados no ltem 1.1 deste Edital;

b) comprovacgao de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ;

c) comprovagdo de que o profissional responsavel pelo laboratério possui
registro no CRO (Conselho Regional de Odontologia).

d) prova e regularidade com a Fazenda Municipal, relativa ao domicilio ou sede
do credenciado;

e) prova de regularidade com a Fazenda Estadual, relativa ao domicilio ou sede
do credenciado;

f) prova de regularidade quanto aos tributos e encargos sociais administrados
pela Secretaria da Receita Federal do Brasil — RFB e quanto a Divida Ativa da Unido
administrada pela Procuradoria Geral da Fazenda Nacional — PGFN (Certiddo Conjunta
Negativa);

g) certificado de regularidade com o FGTS;
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h) prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho,
mediante a apresentagao de certiddo negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidagao
das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n® 5.452, de 1° de maio de 1943;

i) declaragdo, conforme o modelo instituido pelo Decreto Federal n°
4.358/2002, que atende ao disposto no artigo 7°, inciso XXXIIl, da Constituicdo da
Republica (Anexo Il deste Edital);

j) alvara de localizacao fornecido pelo Municipio do estabelecimento;
1) requerimento de credenciamento (Anexo Ill desse edital);

m) comprovagao da regular inscricdo no laboratorio no CENES — Cadastro
Nacional dos Estabelecimentos em Saude;

n) registro do Laboratério no Conselho Federal de odontologia e inscrigdo no
Conselho Regional de Odontologia em cuja jurisdicdo esteja estabelecido ou exerca sua
atividade;

o) Alvara fornecido pela Vigilancia Sanitaria;
p) Declaracao de Idoneidade da Empresa (Anexo IV deste Edital).

3.2. Os documentos poderao ser apresentados em original, por cépia autenticada por
tabelido ou por servidor do Municipio, ou ainda, por publicacdo em 6rgdo de imprensa
oficial. Os documentos emitidos em meio eletrénico, com o uso de certificagao digital, serdo
tidos como originais, estando sua validade condicionada a verificagdo de autenticidade pela
Administragao.

3.3. A cada protocolo de adesado e entrega de documentagdo dos interessados a
Comisséao de Licitagdes analisara os documentos apresentados e registrara em ata a sua
manifestacgao.

4 — CONDIGOES PARA PRESTAGAO DOS SERVIGOS

41 - Os servicos serao prestados exclusivamente no estabelecimento do
credenciado, com pessoal e material préprios, sendo de sua responsabilidade exclusiva e
integral os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, tributarios, fiscais e comerciais
decorrentes do servico, cujos 6nus e obrigacdes, em nenhuma hipotese, poderdo ser
transferidos para o Municipio.

4.2 — A escolha do estabelecimento ou profissional sera feita exclusivamente pelo
beneficiario, tomador do servigco, que recebera lista dos credenciados, quando autorizado o
servico pela Secretaria de Saude e Saneamento do Municipio.
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4.3 — Para a realizagao do servico, o credenciado devera receber do beneficiario, a
autorizacdo emitida pela Secretaria de Saude do Municipio, devidamente assinada, na qual
constara o servigo a ser realizado.

4.4 — Incumbe a Contratada, além de outras condi¢cdes incluidas neste Edital e no
Termo de Credenciamento:

| - realizar a prestacéo dos servigos, prevista no objeto, nos prazos e condi¢cdes
previstos neste Edital,

Il - pagar todos os tributos, contribuigdes fiscais e para fiscais que incidam ou
venham a incidir, direta e indiretamente, sobre os materiais fornecidos;

lll - franquear a entrada de servidores do Municipio para verificagao/fiscalizagao
do estabelecimento e, principalmente, a fiscalizacdo da parte higiénica e de regularizacao
do estabelecimento junto aos 6rgdos competentes;

IV - manter, durante a execugdo do contrato, as mesmas condi¢cdes da
habilitacao;

V - fornecer servigos e materiais confiaveis e de o6tima qualidade, conforme
padroes usuais de mercado;

VI - responsabilizar-se civil e criminalmente por qualquer tipo de dano ou
prejuizo que causar a terceiros, bem como pelo vazamento de informagdes e
incompatibilidade dos resultados dos exames;

VII - emitir certificado de garantia com identificacdo completa do paciente e da
empresa executora, respeitando e prezando pelo sigilo dos resultados;

VIII - realizar, durante o periodo de garantia e sem custos para o Municipio e/ou
0 paciente, os consertos e ajustes necessarios nas proteses;

IVX - atender prontamente quaisquer exigéncias da fiscalizacdo do contrato,
inerentes ao objeto da contratagao;

X - assumir todos os gastos e despesas que fizer, para o adimplemento das
obrigagdes decorrentes da contratagao, tais como: transportes, materiais, embalagens e
demais custos que se fizerem necessarios para a entrega do bem;

Xl - os servicos e a confeccdo das Proteses Dentarias devem serem
confeccionadas em estrutura propria da Contratada, a qual devera possuir equipamentos e
estrutura adequada ao atendimento dos pacientes, além de profissional especializado com
experiéncia comprovada para a prestagao do servico;
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Xll - entregar, juntamente com a Nota Fiscal, relatério individualizado do
paciente beneficiado com o fornecimento de Prétese, com o nome, CPF, data inicial do
pedido e final de entrega, sobre o qual devera constar, obrigatoriamente, a assinatura do
Paciente;

XIlI - elaborar as proteses com material de primeira linha e 6tima qualidade;

XIV - substituir, sem custo para o Municipio e o paciente, no prazo maximo de
até 02 dias uteis, a protese que apresentar qualquer tipo de problema, que nao for
confeccionada com material solicitado e/ou que for recusada pelo fiscal do contrato ou o
paciente;

XV - juntamente com a nota fiscal, entregar termo de garantia, de maneira
individualizada, com periodo minimo de 01 (um) ano, para cada uma das proteses
confeccionadas;

XVI - realizar, dentro do periodo de 60 (sessenta) dias, sem custo para o
paciente e o Municipio, todos os ajustes necessarios nas proteses;

XVII - entregar a prétese em, no maximo, 60 (sessenta) dias apos a moldagem.
4.5 — E vedado:

a) o trabalho do credenciado nas dependéncias ou setores proprios do
Municipio;

b) o credenciamento de profissionais que sejam servidores, conforme art. 84 da
Lei n® 8.666/1993, do Municipio de Travesseiro, bem como de pessoas juridicas com as
quais esses mantenham qualquer vinculo de natureza técnica, comercial, econémica,
financeira ou trabalhista, conforme art. 9°, inciso Ill e § 3° respectivamente, da Lei n°
8.666/1993;

¢) a cobranca diretamente do beneficiario de quaisquer valores decorrentes do
credenciamento.

d) a transferéncia dos direitos e obrigacdes decorrentes deste Edital ou do
Termo de Credenciamento.

4.6 — O Municipio reserva-se o direito de fiscalizar, de forma permanente, a prestacao
dos servigos pelos credenciados, podendo proceder no descredenciamento, em casos de
ma prestagdo, que devera ser verificada em processo administrativo especifico, com
garantia do contraditério e da ampla defesa.

4.7 — Em caso de negativa injustificada de atendimento, posteriormente a conclusao
do processo administrativo, havera o descredenciamento;
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4.8 — O credenciado podera solicitar o seu descredenciamento a qualquer tempo,
desde que observando o prazo de antecedéncia de 30 dias, durante o qual devera atender
a eventual demanda existente.

5 — CONDIGOES DE PAGAMENTO

5.1 — O pagamento pelos servigos prestados pelo credenciado sera efetuado
mensalmente, tendo em conta o numero de procedimentos efetivamente realizados por
encaminhamento do Municipio, multiplicado pelo valor constante na tabela do Anexo | deste
Edital.

5.2 — O pagamento somente sera efetuado mediante apresentacédo da autorizagao da
prestacdo do servico, emitido pelo Secretario da Saude, devidamente assinada pelo
beneficiario, comprovando a efetiva prestacdo, acompanhada do documento fiscal idéneo
emitido pelo credenciado.

5.3 — A documentacéo indicada no item anterior devera ser entregue na Secretaria de
Saude do Municipio, até o 5° dia util de cada més subsequente, sendo que o pagamento
sera realizado em até 10 (dez) dias uteis apés o seu recebimento e confirmagdo da
prestagcao dos servigos pelo fiscal designado pela Administragao.

5.4 — Ocorrendo atraso no pagamento, os valores serdo corrigidos monetariamente
pelo IPCA-E do periodo, ou outro indice que vier a substitui-lo, e a Administragéo pagara a
contratada com juros de 0,5% ao més, pro rata die.

6 — FORMALIZAGAO

6.1 — O credenciamento sera formalizado mediante termo préprio de contrato,
conforme minuta do Anexo | deste Edital, contendo as clausulas e condi¢cbes previstas
neste edital, bem como aquelas previstas no art. 55 da Lei n°® 8.666/1993, que Ihe forem
pertinentes, ocasido em que devera ser apresentada pelo interessado, como condi¢ao de
assinatura do termo de credenciamento, a prova de regularidade com a Fazenda Municipal
do Municipio de Travesseiro, ou da sede daquele, em observancia ao disposto no art. 193,
do Cddigo Tributario Nacional.

7 - DOTAGAO ORGAMENTARIA

7.1 — As despesas oriundas deste credenciamento correrdo a conta da seguinte
dotacéo orcamentaria:

06 — SECRETARIA DA SAUDE E ASSISTENCIA SOCIAL

02 — Convénios

10.301.0107.2080.000 — Programa FNS — LRPD Préteses Dentarias
3.3.3.9.0.39.00.00.00.00 — Outros Servigos de Terceiros Pessoa Juridica (402)
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3.3.3.9.0.39.05.00.00.00 — Servigos Técnicos Profissionais (62021)
8 — IMPUGNAGCOES E RECURSOS

8.1 — Eventuais pedidos de impugnag¢des ao presente edital de chamamento publico
deverdo ser dirigidos ao Setor de Licitagbes e protocolizados durante o horario de
expediente da Administracdo, até o dia 17/12/2021.

8.2 — Da decisao relativa ao credenciamento ou descredenciamento cabera recurso
no prazo de 5 (cinco) dias uteis, que devera ser dirigido ao Setor de Licitacbes e
protocolizado durante o horario de expediente da Administracgao.

8.3 — E admitido o envio de impugnacées do edital ou de recursos por e-mail, desde
que original seja protocolado na forma dos itens 8.1 e 8.2 no prazo de 2 (dois) dias uteis, a
contar do recebimento do e-mail, sob pena de indeferimento.

9 — INFORMAGOES

9.1 — Informacdes serao prestadas aos interessados no horario da 08h as 11h30min e
das 13h30 as 17h de segunda a sextas-feiras, na Prefeitura Municipal de Travesseiro, no
Setor de Licitagbes, na Rua 20 de Margco, 337, Centro, pelo e-mail
licita@travesseiro.rs.gov.br ou pelo fone (51) 3759 1122.

9.2 — Copia do Edital podera ser obtida por meio eletrénico, no endereco
http://travesseiro.rs.gov.br/, sem qualquer custo, ou por meio fisico, que podera ser
requerida no mesmo horario indicado no item 9.1, mediante o pagamento de R$ 0,25 (vinte
e cinco centavos) por pagina.

Travesseiro, 06 de dezembro de 2021.

GILMAR LUIZ SOUTHIER
Prefeito Municipal

Esse Edital foi revisado e encontra-se aprovado, quanto a forma, por essa Assessoria
Juridica. Em 06/12/2021

ERNANI GRASSI
Assessoria Juridica — OAB/RS 77.247
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ANEXO |

MINUTA DE TERMO DE CREDENCIAMENTO
CONTRATO No [...]

Termo de credenciamento, contrato para prestacdo de servicos de
confeccao de Préteses Dentarias para pacientes deste Municipio.

O MUNICIPIO DE TRAVESSEIRO, pessoa juridica de direito publico interno, com sede
administrativa na Rua 20 de Margo, n°® 337, inscrito no CNPJ/MF sob o no 94.706.124/0001-30,
neste ato representado por seu Prefeito Municipal, Sr. GILMAR LUIZ SOUTHIER, doravante
denominado CONTRATANTE, e [...] (qualificar), inscrito no CNPJ (ou CPF/MF) sob o no [...],
doravante denominado CONTRATADO, tém justo e acordado este Termo de Credenciamento, em
conformidade com a Lei no 8.666, de 21 de junho de 1993 e suas alteragdes, Lei Municipal n°
1.703, de 04 de novembro de 2021 e mediante as seguintes clausulas e condig¢des:

CLAUSULA PRIMEIRA - OBJETO

O presente termo de contrato tem por objeto o CREDENCIAMENTO DE PESSOAS
JURIDICAS PARA PRESTAGAO DE SERVIGCOS DE PROFISSIONAIS ODONTOLOGICOS DE
MOLDAGEM E CONFECGCAO DE PROTESES DENTARIAS SOB MEDIDA, PARA ATENDER A
DEMANDA DA POPULAGAO DO MUNICIPIO DE TRAVESSEIRO, EM ATENDIMENTO AO
PROGRAMA BRASIL SORRIDENTE, conforme especificagbes contidas no Item 3.1. deste
Contrato.

CLAUSULA SEGUNDA - PRAZO

O prazo de vigéncia do presente instrumento sera de 12 (doze) meses, a contar de sua
assinatura, podendo ser prorrogado, por interesse do CONTRATANTE e anuéncia do
CONTRATADO, por iguais e sucessivos periodos, até o limite de sessenta meses.

CLAUSULA TERCEIRA - CONDIGOES DE PAGAMENTO
3.1. Aos servigos contratados pelo presente termo seréo pagos, de acordo com o numero de

atendimentos efetuados, o valor de R$ (valor por extenso) cada, estipulado no Edital de
Chamamento Publico N° 007/2021, conforme tabela abaixo:

ITEM DESCRICAO VALOR UNIT.

Protese Total (superior ou inferior) — confeccdo de placas com roletes,
1 e R$ 292,00
montagem dos dentes e acrilizagao.

2 Protese Total, com tela fundida R$ 310,00

Prétese Parcial Removivel (superior ou inferior) — confecgdo da armagéao

3 metalica de cromo cobalto, montagem dos dentes e acrilizagéo. R$ 378,00

4 Protese Parcial Acrilica _(.supeeror ou inferior) - confeccdo de placas com R$ 238,00
roletes, montagem e acrilizagéo.

5 Reembasamento de Protese R$ 101,00
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3.2. O pagamento somente sera efetuado mediante apresentagdo da autorizagdo da
prestacdo do servigo, emitida pela Secretaria de Saude, devidamente assinada pelo beneficiario,
comprovando a efetiva prestacdo, acompanhada do documento fiscal idéneo emitido pelo
credenciado, até o quinto dia util do més subsequente ao da prestacdo dos servigos, para se
efetivar aquele no prazo de 10 (dez) dias uteis.

3.3. Ocorrendo atraso no pagamento, os valores serdo corrigidos monetariamente pelo
IPCA-E do periodo, ou outro indice que vier a substitui-lo, e a Administracdo pagara a contratada
com juros de 0,5% ao més, pro rata.

3.4. As despesas oriundas deste credenciamento correrdo a conta da seguinte dotacéo
orcamentaria:

06 — SECRETARIA DA SAUDE E ASSISTENCIA SOCIAL

02 — Convénios

10.301.0107.2080 — Programa FNS — LRPD Préteses Dentarias
3.3.3.9.0.39.00.00.00.00 — Outros Servigos de Terceiros Pessoa Juridica (402)
3.3.3.9.0.39.05.00.00.00 — Servigos Técnicos Profissionais (62021)

CLAUSULA QUARTA - CONDIGOES DE EXECUGAO

A prestacao dos servigos observara as seguintes condigdes:

I — O credenciamento caracteriza uma relagao contratual de prestacao de servigos;

Il - O CONTRATADO devera manter, durante a vigéncia deste termo, as condi¢cbes de
habilitagdo exigidas para a sua celebragdo, bem como aquelas previstas no art. 55 da Lei n°
8.666/1993, que lhe forem pertinentes;

Il - E de responsabilidade exclusiva e integral do CONTRATADO a utilizagdo de pessoal,
inclusive de equipamentos, para a execugao dos respectivos procedimentos, incluidos encargos
trabalhistas, previdenciarios, sociais e fiscais resultantes de vinculo empregaticio ou comerciais;

IV — E vedado:

a) o trabalho do CONTRATADO nas dependéncias ou setores proprios do Municipio;

b) (se pessoa juridica) a existéncia de servidor publico, contratado sob qualquer titulo;
ocupante de cargo eletivo ou com registro oficial de candidatura a cargo no Municipio

CREDENCIANTE no quadro social ou de empregados da CONTRATADO, sob pena de rescisado
deste termo; ou

b) (se pessoa fisica) a ocupagdo de cargo publico, contratado ou eletivo, pelo
CONTRATADO no Municipio CONTRATANTE, sob pena de rescisao deste termo;

¢) a transferéncia dos direitos e obrigagbes decorrentes desse termo.

d) a cobrangca diretamente do beneficiario de quaisquer valores decorrentes do
credenciamento.
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V — Aplicam-se as condicdes de execucgao todas as disposi¢cdes contidas no Edital de
Credenciamento n°® 007/2021.

CLAUSULA QUINTA - FISCALIZAGAO

O CONTRANTE realizara a fiscalizagdo dos servigos decorrentes desse termo, que ficara a
cargo da Secretaria Municipal de Saude e Saneamento, que designara servidor especialmente para
tanto, ndo excluindo ou restringindo a responsabilidade do CONTRATADO na prestagao do servigo
objeto desse termo.

CLAUSULA SEXTA — PENALIDADES

A inobservancia de qualquer norma do Edital ou de clausulas do presente instrumento, bem
como a inexecugao total ou parcial do contrato, implicara na aplicagdo de uma das seguintes
penalidades, nos termos do artigo 87 da lei 8666/93, observado o grau de gravidade da infragéo:

a) Adverténcia por escrito, sempre que verificadas pequenas irregularidades;

b) Multa de até no maximo 5% sobre o valor médio calculado desde o inicio de vigéncia do
contrato;

¢) Suspensao temporaria de participacao em licitacdo e impedimento de contratar com a
Administracdo Publica, por prazo n&o superior a 2 (dois) anos;

d) Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre que
a CONTRATADA ressarcir a CONTRATANTE pelos prejuizos resultantes e depois de decorrido o
prazo da sancgao aplicada com base no subitem anterior.

CLAUSULA SETIMA - RESCISAO

A rescisado deste Termo se dara numa das seguintes hipoteses:

a) pela ocorréncia de seu termo final;

b) por solicitagdo do CONTRATADO com antecedéncia de 30 (trinta) dias;

c¢) por acordo entre as partes;

d) unilateral, pelo CONTRATANTE, apdés o devido processo legal, no caso de
descumprimento de condi¢cdo estabelecida no edital ou neste proprio termo.

CLAUSULA OITAVA - FUNDAMENTO JURIDICO

O presente instrumento tem como fundamento o disposto no art. 25, caput, da Lei n°
8.666/93 e suas alteracgdes.
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ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO DE TRAVESSEIRO

CLAUSULA NONA- FORO

Fica eleito o foro da Comarca de Arroio do Meio, RS, para dirimir as duvidas oriundas deste
Termo, quando ndo solvidas administrativamente.

E, por estarem justos e acordados, assinam o presente termo, em 5 (cinco) vias de igual teor
e forma.

Travesseiro, xx de xxxxx de 2021.

XXX XXXX GILMAR LUIZ SOUTHIER
Credenciado Prefeito Municipal
Testemunhas:
1 2.
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ANEXO Il

DECLARAGAO QUE NAO EMPREGA MENOR

A Comissao de Licitagdes

Chamamento Publico para Credenciamento n° 007/2021

.............................................. , inscrito no CNPJ/MF n° , por intermédio de
seu representante legal o(a) Sr(a) , portador(a) da Carteira de Identidade
N° edoCPF n%..ccoovviiiiiiiii. , DECLARA, para fins do disposto no inciso V

do art. 27 da Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n° 9.854, de 27 de
outubro de 1999, que nao emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso
ou insalubre e ndo emprega menor de dezesseis em qualquer trabalho, salvo na condigao

de aprendiz a partir dos 14 anos.

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente.

Assinatura representante legal
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ANEXO Il

Ao Municipio de Travesseiro/RS
A Comissiao de Licitagoes
Chamamento Publico n° 007/2021

A empresa......cccooeeeeevieeieieiiiieeeeean, ,inscrita no CNPJ sob o n® ..o ,
sediada ......cceeeiiiiiii e , por intermédio de seu representante legal, Sr.
€= ) OO , portador (a) da Carteira de Identidade n°....................ccooeeens :
CPF N e, , abaixo qualificado, requer o seu CREDENCIAMENTO
junto ao Municipio de Travesseiro, para prestacao de servigcos profissionais
(oo [oT 01 fo] e | e o X3 , em conformidade com

todos os detalhamentos contidos no Edital de Chamamento Publico n° 007/2021.

(localidade), de de 2021.

(assinatura do representante legal da empresa solicitante)
(carimbo da empresa)
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ANEXO IV

DECLARAGAO DE QUE CUMPRE OS REQUISITOS DO EDITAL

A Comisséo de Licitacdes
Chamamento Publico para Credenciamento n° 007/2021.

A empresa .......... (nome da empresa), inscrita no CNPJ/MF N° ........ (n° do CNPJ),
sediada em (endereco completo), por intermédio de seu representante legal o(a) Sr
() FET— (nome do representante), portador(a) da Carteira de Identidade n°....... (n° da CI)
e do CPF n° ............ (n° do CPF), DECLARA, sob as penas da Lei que cumpre todos os
requisitos de habilitacdo exigidos no Edital do Chamamento Publico para
Credenciamento N° 007/2021, quanto as condicbes de qualificagdo juridica, de
Regularidade fiscal, bem como de que esta ciente e concorda com o disposto em Edital em

referéncia.

Local e data

Representante legal

(Nome e assinatura do representante legal e carimbo de CNPJ da empresa)
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ANEXO V

DECLARAGAO DE IDONEIDADE DA EMPRESA

A Comissao de Licitagdes

Chamamento Publico para Credenciamento n° 007/2021

A empresa, inscrita no CNP sob [ TP , estabelecida
Lo I =T g o [T (= Toto F , através de seu representante legal, DECLARA, sob
as penas da lei, que nao foi declarado inidébneo para licitar ou contratar com a
Administracao Publica.

Por ser expresséo da verdade, firmamos o presente.

Representante Legal da Empresa
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