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PROPOSTA REGISTRADA
Dados do Processo
Municipio: Deputado Irapuan Pinheiro / CE Unidade gestora: Sec. de Administracao e Financas
NGmero do processo: 00003.20241101/0001-48 Modalidade: Dispensa Eletrénica
Namero do certame: 2024.11.05.1 Data da abertura: 08/11/2024 as 09:00
‘ Dados do Fornecedor
Razéo social: A GONCALVES TOMAZ ASSESSORIA Telefone: (88) 9911-00 ) 9911-0018
CNPJ/MF: 36.327.954/0001-50 E-mail: agtomazassesso @gmail.com

Enderego: R NOSSA SENHORA DE FATIMA, 1276, VILA GONCALVES RuUSSOS / CE CEP 62.900-000

Dados das Declaragdes

DECLARAGAO DE ANEXAGAO DE DOCUMENTOS - SIM

Declaro sob as penas da lei, que anexei todos documentos sohc1tado para a minha habilitagéio no presente
processo licitatério, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

Declaragdo de conhecimento de informacgdes SIM

' Declaragéo do fornecedor atestando que conhece todas as informagbes e condigdes locais para o
cumprimento das obrigagées objeto da contratagdo.

DECLARAGAO DE COTA DE APRENDIZAGEM SIM
Declaro sob as penas da Lei, que cumpro a cota de aprendizagem nos termos estabelecidos no art. 429 da
ChT: :

DECLARAGAO DE CUMPRIMENTO DO DISPOSTO DO INCISO XXXIll DO ART 7° DA CONSTITUIGAO SIM
FEDERAL

Declaro para fins do disposto no inciso VI do art. 68 da Lei n° 14.133, de abril de 2021, acrescido pela Lei n°
9.854, de 27 de outubro de 1999, que ndo emprego menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre e ndo emprego menor de 16 (dezesseis) anos, salvo menor, a partir de 14 (quatorze)
anos, na condig@o de aprendiz, nos termos do inciso XXXIlI, do art. 7° da Constituigdo Federal.
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DECLARAGAO DE INEXISTENCIA DE FATOS IMPEDITIVOS SIM

Declaro sob as penas da lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para a minha habilitag&o
no presente processo licitatério, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

DECLARAGAO DE NAO TRABALHO FORGADO E DEGRADANTE SIM

Declaro que nd@o possuo, em minha cadeia produtiva, empregados executando trabalho degradante ou
forgcado, observando o disposto nos incisos lll e IV do art. 1° e no inc. lll do art. 5° da Constitui¢éo Federal.

DECLARAGAO DE RESERVA DE CARGOS SIM
Declaro, para os devidos fins de qualificag&o no certame licitatério conforme estabelecido no inciso IV do
art. 63 da Lei n° 14.133/202], que ESTAMOS DESOBRIGADO a reservar percentual de seus cargos para pessoas
‘ com deficiéncia ou beneficiarios reabilitados pela Previdéncia Social, tendo em vista o nGio enquadramento
na hipétese legal prevista no art. 93, caput, da Lei n° 8.213 de 1991. Segundo o Art. 93, caput, da Lei n° 8.213/91,
a obrigatoriedade de preenchimento de cargos com beneficiarios reabilitados: oupessoas com deficiéncia
é aplicavel exclusivamente a empresas que contam com 100 ou mais empregodos Afirmamos nosso
compromisso continuo com a promogdo da inclusdo e o mcnutenqﬁc de praticas de equidade no
ambiente de trabalho, sempre em conformidade com a legislagdo aplrc{:vai Esta declaragGo é fornecida
com plena consciéncia das suas implicagées Iegars e assegura a precisas racidade das informagdes
apresentadas.

DECLARAGAO ENQUADRAMENTO MEIEPP - e SIM
Declaramos que , ho ano-calen dno de reallzagoo do certame licftat’érlo aindc ﬁ%’é celebramos contratos
com a Administracéo Pablica cujos valores somados extrapolem o receita bruta maxima admitida para fins
de enquadramento como empresa de pequeno porte.

DECLARAGAO QUE CUMPRE PLENAMENTE OS REQUISITOS DE HABILITACAO SIM
Declaro que estou ciente e concordo com as condigées contidas no edital e seus anexos, bem como de que
cumpro plenamente os requisitos de habilitagéo definidos no edital.

DECLARAGCAO RESERVA DE CARGOS SIM
Declaro que, conforme disposto no art. 93 a Lei n° 8.213, de 24 de julho de 199, estou ciente do cumprimento
da reserva de cargos prevista em lei para pessoas com deficiéncia ou para reabilitado da Previdéncia
Social e que, se aplicado ao namero de funciondrios da minha empresa, atendo as regras de acessibilidade
nos termos estabelecidos no art. 429 da CLT.

DECLARAGAO DE ME/EPP SIM
Declaro, sob as penas da Lei, que cumpro os requisitos estabelecidos no Art. 3° da Lei Complementar n® 123,
de 14 de dezembro de 2006, alterada pela Lei n° 11.488, de 15 de junho de 2007, em seu Art. 34, que essa
Empresa/Cooperativa esté apta a usufruir do tratamento favorecido estabelecido nos artigos 42 ao 48 da
referida Lei Complementar.
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Dados da Proposta de Precos

1 - Contratag@o de Empresa Especializada visando a gestdo das informagdes dos eventos de SST (Saade e
Seguranca do Trabalho) para o E-Social com transmissao dos eventos $-2210-CAT/S- 2240 - Condigoes
Ambientais do Trabalho (Fatores de Riscos), com Elaboragdo de laudos, PGR -Programa de Gerenciamento

Especificagdo: GESTAQ DE SST $-2210/S- 2240 E PPP-Perfil Profissiografico Previdencidrio.

Quantidade: 12,0 Unidade: Més
Valor ofertado: R$ 1.400,00 Valor total: R$ 16.800,00
Fabricante/Marca: PROPRIA Modelo: --

‘ Valor de referéncia: R$ 2.190,00

Total geral da proposta: R$ 16.800,00 (dezesseis mil, oitocentos reais)

Validade da Proposta

Proposta vdlida por: 60 dias

Dados de Registro da Proposta

Data de finalizagéo do registro da proposta: 7 de Novembro de 2024 c‘;s 08:42

Dados do Usudrio:
Usudrio logado como: AMANDA GONGALVES E-mail: agtomazassessoria@gmail.com
. TOMAZ GONGALVES
CPF/MF: 014.444.373-21

A GONCALVES Assinado de forma digital por
TOMAZ A GONCALVES TOMAZ

. :ASSESSORIA:36327954000150
ASSESSORIA:3632795 pados: 2024.11.07 10:28:50
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