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	MINISTÉRIO DA ECONOMIA
Secretaria Executiva
Secretaria de Gestão Corporativa
Gerência Regional de Administração nos Estados de Goiás e Tocantins
Gerência de Recursos Logísticos
Comissão Permanente de Licitação



[bookmark: _GoBack]ANEXO IX – 
MODELO DE PROPOSTA 
(LOGOTIPO DA EMPRESA)

PREGÃO ELETRÔNICO GRA-GO/TO nº ___ /2021

	Identificação da Licitante

	Razão Social
	

	
	CNPJ:

	Endereço
	

	
	N°
	UF
	CEP

	Telefone
	(   )

	e-mail
	

	Representante Legal
	Nome
	RG




	Dados Bancários 
(Obs.: Os dados referentes à conta bancária poderão ser informados na fase de contratação.)

	Banco/Nome por extenso
	Agência
	Conta-Corrente

	
	
	




	DADOS DO RESPONSÁVEL PELA ASSINATURA CONTRATUAL:


	Nome do Responsável:

	

	Cargo: 

	

	RG:                                        
	CPF:


	Telefone:

	

	E-mail 
	








	GRUPO 1

	Item
	Local
	Nº de Postos
	Carga Horária Semanal
	Qtde/meses
	Valor Mensal
	Valor Anual (Valor Mensal x 12)
	Valor Global (30 meses)

	1
	GRA-GO/TO
	1
	44 horas
	30
	R$ 
	R$ 
	R$ 

	2
	SPU/GO
	2
	44 horas
	30
	R$ 
	R$ 
	R$ 

	3
	PFN/GO.
	9
	44 horas
	30
	R$ 
	R$ 
	R$ 

	4
	PSFN/Anápolis.
	1
	44 horas
	30
	R$ 
	R$ 
	R$ 

	5
	PSFN/Rio Verde.
	1
	44 horas
	30
	R$ 
	R$ 
	R$ 

	VALOR TOTAL GRUPO 1
	R$ 
	R$ 
	R$ 



[bookmark: _Hlk42167133]

	GRUPO 2

	Item
	Local
	Nº de Postos
	Carga Horária Semanal
	Qtde/meses
	Valor Mensal
	Valor Anual (Valor Mensal x 12)
	Valor Global (30 meses)

	6
	CGU/TO
	1
	25 horas
	30
	R$ 
	R$ 
	R$ 

	7
	SPU/GO
	1
	44 horas
	30
	R$ 
	R$ 
	R$ 

	VALOR TOTAL GRUPO 2
	R$ 
	R$ 
	R$ 





Valor Global da proposta para 30 meses por extenso:
(________________________________________________________________________)


	[bookmark: _Hlk41398661] INDICAÇÃO DOS SINDICATOS, ACORDOS, CONVENÇÕES OU DISSÍDIOS COLETIVOS DE TRABALHO:

	 


O prazo de validade desta proposta é de 90 (noventa) dias.  
Por esta proposta, declaramos inteira submissão aos preceitos legais em vigor, especialmente aos da Lei nº. 10.520/02, do Decreto nº 10.024/19, do Decreto nº.3.555/00, da Lei nº 8.666/93, e às cláusulas e condições constantes do Edital do Pregão Eletrônico GRA-GO/TO nº __/2021.
Declaramos que estamos ciente e concordamos com as condições contidas no ato convocatório e seus anexos, bem como de que cumpre plenamente os requisitos de habilitação definidos no referido documento;
Declaramos, sob as penas da lei, de que até a presente data inexistem fatos impeditivos para a sua habilitação no presente processo licitatório, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores;
Declaramos que se tem pleno conhecimento das condições necessárias para a prestação do serviço.
Propomos a prestação do serviço objeto desta licitação, obedecendo às estipulações do correspondente Edital e às suas especificações, e asseveramos que:
Todos os componentes de despesas de qualquer natureza, custos diretos e indiretos relacionados com salários, encargos trabalhistas, previdenciários e sociais, e todos os demais impostos, taxas, seguros e outras despesas decorrentes de exigência legal ou das condições de gestão do contrato a ser assinado encontram-se inclusos no preço ofertado.

ANEXOS: contam como anexos desta proposta as planilhas de custos e formação de preços por tipo de posto e por localidade, bem como demais documentos de habilitação e declarações, de acordo com o Edital e seus Anexos.


_________________, _____ de ___________ de ___.



___________________________________________
Representante da empresa


ANEXO X – 
MODELO DE DECLARAÇÃO DE CONTRATOS FIRMADOS COM A INICIATIVA PRIVADA E A ADMINISTRAÇÃO PÚBLICA (ANEXO VII-E, DA IN Nº 05, DE 26 DE MAIO DE 2017)

(LOGOTIPO DA EMPRESA)


Declaro que a empresa ___________________________________________________, inscrita no CNPJ nº ____________________, inscrição estadual nº ________________________, estabelecida em _________________________, possui os seguintes contratos firmados com a iniciativa privada e a Administração Pública:
 
	Contratante
	CNPJ
	Nº/Ano do Contrato
	Data da Assinatura
	Data de vigência
	Valor Anual (R$)

	 
	
	
	 
	
	 

	 
	
	
	 
	
	 

	 
	
	
	 
	
	 

	 
	
	
	 
	
	 

	Valor total dos Contratos
	R$____________

	
	 Local e data
 
______________________________________________
Assinatura e carimbo do emissor


 
 Observação:
 Nota 1: Além dos nomes dos órgãos/empresas, o licitante deverá informar também o endereço completo dos órgãos/empresas, com os quais tem contratos vigentes.
 
 FÓRMULA EXEMPLIFICATIVA, PARA FINS DE ATENDIMENTO AO DISPOSTO NOS ITENS "D.1" E “D.2" DA ALÍNEA "D" DO SUBITEM 11.1. DO ITEM 11 DO ANEXO VII-A, DESTA INSTRUÇÃO NORMATIVA
 a) A Declaração de Compromissos Assumidos deve informar que 1/12 (um doze avos) dos contratos firmados pela licitante não é superior ao Patrimônio Líquido da licitante.
 Fórmula de cálculo:
	Valor do Patrimônio Líquido x 12 >1
Valor total dos contratos *


 Observação:
Nota 1: Esse resultado deverá ser superior a 1 (um).
Nota 2: considera-se o valor remanescente do contrato, excluindo o já executado*.
b) Caso a diferença entre a receita bruta discriminada na Demonstração do Resultado do Exercício (DRE) e a declaração apresentada seja maior que 10% (dez por cento) positivo ou negativo em relação à receita bruta, o licitante deverá apresentar justificativas.
 Fórmula de cálculo:
	(Valor da Receita Bruta - Valor total dos Contratos) x 100 =
Valor da Receita Bruta







ANEXO XI –
MODELO DE DECLARAÇÃO DE VISTORIA
(LOGOTIPO DA EMPRESA)


Declaro, para fins de participação no Pregão Eletrônico GRA-GO/TO nº ___/______ que a empresa_____________________ inscrita no CNPJ nº _________________, sediada no endereço_____________________________, por intermédio do Sr. (a) (nome representante legal ou procurador), vistoriou dentro do prazo os locais onde serão prestados os serviços objeto do Pregão Eletrônico ____/______ e tomou conhecimento das condições e dificuldades que possam oferecer para sua perfeita execução.
Declaro que a vistoria foi devidamente acompanhada por servidor competente.
(Local), ___de____________de _______.
____________________________________________________
(Assinatura do representante legal ou procurador)
Nome do representante legal ou procurador
(Número da Carteira de Identidade e CPF)


____________________________________________________
Assinatura e n° SIAPE do servidor responsável pelo acompanhamento da vistoria



OU







MODELO DE DECLARAÇÃO - PLENO CONHECIMENTO
(LOGOTIPO DA EMPRESA)



Declaro que a empresa______________, sediada à ________________, CNPJ N°:____________, telefone__________, tem pleno conhecimento das condições e peculiaridades inerentes à natureza do trabalho, assumindo total responsabilidade por este fato e que não utilizará deste para quaisquer questionamentos futuros que ensejem desavenças técnicas ou financeiras com a contratante. 

(Local),__de____________de _______.
____________________________________________________
(Assinatura do representante legal ou procurador)
Nome do representante legal ou procurador
(Número da Carteira de Identidade e CPF)
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