CAMARA MUNICIPAL DE LENGOIS PAULISTA
Praga das Palmeiras, 55 — Telefone (14) 3269-6000 — CEP 18682-900 — Lengois Paulista — SP

Site: www.camaralencois.sp.qov.br
E-mail: camaralencois@camaralencois.sp.qov.br

TERMO DE REFERENCIA

A CAMARA MUNICIPAL DE LENGOIS PAULISTA, inscrita no CNPJ n.°
54.724.133/0001-30, com sede administrativa na rua Pedro Natalio Lorenzetti, n.° 970,
Centro, Lencgdis Paulista-SP, CEP 18682-010, torna publico que realizara Dispensa
de Licitagdo, com critério de julgamento pelo MENOR PRECO, nos termos do artigo
n.° 75, inciso 1l da Lei 14.133/2021, sendo a PARTICIPACAO EXCLUSIVA para
MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL, MICROEMPRESAS E EMPRESAS DE
PEQUENO PORTE — MEI/ME/EPP. O procedimento sera processado e julgado em
conformidade com a Lei Federal n.° 14.133/2021, a Lei Complementar Federal n.°
123/2006, bem como a Resolugdo n.° 03/2023, da Camara Municipal de Lencgois
Paulista, que pode ser acessada através do link
https://lencoispaulista.siscam.com.br/index/81/8, e exigéncias estabelecidas neste
Aviso de Contratacdo Direta, conforme os critérios e procedimentos a seguir definidos,
objetivando obter a proposta mais vantajosa, observadas as datas e horarios
discriminados a seguir:

1-DO OBJETO

Aquisigdo de quadros de homenagens, conforme condigdes, quantidades e
exigéncias estabelecidas neste Termo de Referéncia.

2 - DO PRAZO PARA ENTREGA DOS PRODUTOS

A Contratada devera apresentar o layout para aprovacao dos quadros descritos
no item 3.1.1 em até 2 (dois) dias uteis apds o envio do mesmo pela Contratante.

O prazo final para entrega dos produtos sera de até 10 (dez) dias contados a
partir da data da solicitacdo formal realizada pela Contratante a Contratada, apos
aprovacgao do layout final enviado pela Contratada.

Os produtos deverdo ser entregues na Sede Administrativa da Camara
Municipal de Lengéis Paulista, sito a rua Pedro Natalio Lorenzetti, n.° 970, Centro,
Lengois Paulista, Estado de Sao Paulo, de acordo com as necessidades da
contratante.

Para o envio de sua proposta de pre¢os, a contratada devera considerar
a possibilidade de ENTREGA FRACIONADA do objeto solicitado, podendo esta
ser de apenas 1 (uma) unidade em cada pedido, de acordo com as necessidades
da Contratante.

A Contratada devera efetuar a troca do(s) produto(s) que nao atender(em) a(s)
especificacao(des) do objeto contratado no prazo de até 5 (cinco) dias uteis, a contar
do recebimento da solicitag&o para troca.
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Os produtos deverao ser entregues acompanhados de nota fiscal, e serdo
recusados se entregues em desacordo com as especificagdes do presente Termo de
Referéncia.

3 - DAS ESPECIFICACOES E DA QUANTIDADE ESTIMADA

3.1 - Das especificagoes
3.1.1 - Dos quadros em a¢o inox:

Quadro confeccionado em ago inox, com espessura minima de 0,8 mm, baixo
relevo (corros&o), colorido, com pintura automotiva e verniz de acabamento, medindo
no minimo 300 x 200 mm, fixado em quadro de veludo em cor a escolher, com moldura
meia cana de aluminio F13, com tamanho final de, no minimo, 400 x 300 mm,
acondicionado dentro de caixa de papeldao simples na cor branca ou em saco
aveludado.

3.1.2 - Do layout dos quadros em ago inox

O layout dos quadros devera seguir o modelo ilustrativo abaixo, sendo
permitida a alteragdo do tamanho da fonte, tipo da fonte, cor da fonte, ornamento do
desenho da borda, e demais itens que compdem a arte visual do mesmo, apds
aprovacgao da Camara Municipal.
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3.2 - Da quantidade estimada

A quantidade estimada para aquisigdo deste objeto esta prevista na planilha
abaixo:

OBJETO QUANTIDADE ESTIMADA
Quadro em ago inox 30

4 - DA ESTIMATIVA MEDIA DE PRECO

O valor para aquisicdo do objeto deste Termo de Referéncia é o seguinte:

QUANTIDADE VALOR VALOR
OBJETO ESTIMADA UNITARIO TOTAL
Quadro em ago inox 30 R$ 354,75 | R$ 10.642,50

5 - DA PROPOSTA DE PRECO

No preco proposto deverao estar inclusas todas as despesas com a entrega
dos produtos solicitados, incluindo todos os impostos, taxas, seguros, encargos
sociais e frete.

Na proposta de pre¢o apresentada devera constar as seguintes informacoes
do proponente:

CNPJ, Inscricao Estadual, Razdao Social, Endereco, Telefone, site (se
houver), e-mail para contato, telefone, validade da proposta (n&o inferior a 60
dias), forma de pagamento (depdsito em conta ou boleto bancario), nome para
contato e CPF.

O preco proposto devera permanecer inalterado durante o ano de 2025, apés
0 envio da Autorizagao de Fornecimento pela Camara Municipal.

Os documentos "Declaragao de Nao Parentesco" e “Dados do Contratado”
deverdo serem preenchidos e assinados pelo responsavel legal da empresa
interessada, e enviados juntamente com a proposta de preco(s), conforme modelo de
Propostas de Precos.

Somente serdo aceitas propostas de precos redigidas em moeda corrente
nacional, ou seja, em Real (R$), em algarismos arabicos e por extenso.

Em caso de haver divergéncia entre o valor numérico e o valor por extenso,
prevalecera o valor por extenso, devendo ser desprezado qualquer outro além de
centavos.
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6 - DO PRAZO PARA APRESENTACAO DAS PROPOSTAS

Os proponentes interessados em apresentar suas propostas deverdo
encaminhar as mesmas no seguinte e-mail: compras@camaralencois.sp.gov.br a
partir da publicagdo deste aviso de contratagdo, até o prazo limite, sendo este o dia
09/06/2025, as 23h59m, tendo como referéncia o horario de Brasilia-DF.

7 -DO PAGAMENTO

O pagamento sera realizado de acordo com os pedidos formais feitos pela
Camara Municipal de Lencgdis Paulista, mediante apresentacdo de nota fiscal e
entrega do produto, conforme especificagdes e prazos estabelecidos neste Termo de
Referéncia.

O valor total do pedido, que podera ser de apenas um “quadro em ago inox” por
vez, sera pago em até 15 (quinze) dias apos a entrega e aceitagdo dos produtos

8 - DO CRITERIO DE JULGAMENTO

O julgamento sera relizado pelo menor prego unitario.

9 - DA JUSTIFICATIVA PARA CONTRATAGCAO

A Camara Municipal de Lengois Paulista, ao longo do ano, presta homenagens
as pessoas que muito contribuiram e contribuem para o progresso de nossa cidade,
bem como para as pessoas que, de uma forma ou de outra, auxiliaram e auxiliam no
desenvolvimento de nosso municipio.

Lencgdis Paulista, 3 de junho de 2025.

Comissao Permanente de Contratagao da Camara Municipal de Len¢oéis
Paulista

Antonio Severo dos Edvaldo Bento Macconi Luciana Paccola
Santos Filho
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DECLARAGAO DE NAO PARENTESCO

A Camara Municipal de Lengéis Paulista,

<NOME DA EMPRESA>, com sede na <RUA/AVENIDA>, <NUMERO>,
<BAIRRO>, <CIDADE/UF>, devidamente inscrita no CNPJ sob n.° <CNPJ>, Inscrigao
Estadual n.° <INSCRICAO ESTADUAL>, representada pelo(a) Senhor(a) <NOME
COMPLETO>, portador(a) do RG n.° <RG> e do CPF n.° <CPF>, DECLARA que
cumpre integralmente os requisitos da Lei Municipal n.° 5.291, de 16 de outubro de
2019, que fixa as vedagdes em processos licitatorios e contratacées pelos Poderes
Legislativo e Executivo do Municipio de Lengdis Paulista e suas autarquias e da outras

providéncias.

DECLARA, ainda, que nenhum de seus proprietarios ou sdcios da empresa
€ funcionario da Camara Municipal de Lengois Paulista, conforme vedado pelo
Estatuto dos Funcionarios Publicos de Lencgois Paulista (Lei Municipal n.° 3.660/2006,
art. 137, inciso XIV).

Por ser verdade, firmo a presente, nos termos e sob as penas da Lei.

Cidade/UF, de de

Carimbo e Assinatura do representante legal da empresa



GRAUS DE PARENTESCO

Formas de Parentesco

Parentes
Consanguineos

Parentes
por Afinidade

em linha
reta

em linha
colateral

em linha
reta

em linha
colateral

ascendentes

descendente

ascendentes

descendente

1° grau

Pais (inclusive
madrasta e
padrasto)

Filhos

Sogros (inclusive
madrasta e
padrasto do
cbnjuge ou

companheiro)

Enteados, Genros,
Noras (inclusive do
cénjuge ou
companheiro)

Graus de Parentesco

2° grau
Avos

Netos

Irméos

3° grau
Bisavés
Bisnetos

Tios e Sobrinhos (e
seus conjuges)

Aviés do cbénjuge  Bisavos do conjuge ou

ou companheiro

Netos
(exclusivos do
cbnjuge ou
companheiro)

Cunhados

(irméos do

cbnjuge ou
companheiro)

companheiro

Bisnetos (exclusivos do
cbnjuge ou
companheiro)

Tios e Sobrinhos do
cénjuge ou
companheiro (e seus
cbnjuges)



DADOS DO CONTRATADO

CONTRATADO:

Razao Social:

CNPJ:

I.LE.

Endereco completo (com bairro):
Cidade:

Estado:

CEP:

Nome do representante:
Nacionalidade:

Estado Civil:

Cargo:

CPF:

RG:

Data de Nascimento:
Endereco residencial completo (com bairro):
Cidade:

Estado:

CEP:

E-mail institucional:
E-mail pessoal:
Telefone fixo:
Telefone celular:

Dados bancarios

Banco:
Agéncia:
Conta Corrente:



MODELO DE PROPOSTA DE PRECOS

Dispensa de Licitagdo n.° xx/2025

QUANTIDADE VALOR VALOR
OBJETO ESTIMADA UNITARIO TOTAL
Quadro em ago inox 30 R$ R$

Validade da proposta, prazo de entrega, condi¢des de pagamento: de acordo com o
Termo de Referéncia.

Declaro para os devidos fins, submeter-me incondicionalmente as prescricoes do
Termo de Referéncia.

Cidade/UF, de de

Carimbo e Assinatura do representante legal da empresa

Dados para pagamento:

( ) Boleto bancario
( ) Depdsito em C/C

Banco n.° Agéncia n.° c/iCn.°




