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ANEXO II -  MINUTA DE PROPOSTA / PROPOSTA PADRONIZADA

A Prefeitura Municipal de Salitre, Estado do Ceará.

Proponente:........................................
CNPJ:.............................................
Endereço:............................................
Banco:..........Agência:........... Conta,

Pela presente declaramos inteira submissão aos preceitos legais em vigor, especialmente os 
da Lei n° 14.133/2.021, bem como às cláusulas e condições da modalidade Pregão Eletrônico n°
xxxxxxxx.

Declaramos ainda, que não ocorreu fato que nos impeça de participar da mencionada
Licitação.

Assumimos o compromisso de bem e fielmente fornecer os produtos/bens especificados no 
Anexo I, caso sejamos vencedor(es) da presente Licitação.

Objeto: AQUISIÇÃO DE VEÍCULO TIPO AMBULANCIA EQUIPADA PARA 
SIMPLES REMOÇÃO (TIPO B) REFERENTE AO CONVÊNIO 17/2024, PARA 
ATENDER AS DEMANDAS DA SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICÍPIO DE 
SALITRE/CE

LOTE/
ITEM DESCRIÇÃO UND MARCA QTDE VR.

UNIT. VR. TOTAL

... ... ... ... ... ... ...

Valor Total da Proposta: R$

Prazo de Entrega: Conforme Edital e Contrato. 
Validade da Proposta: 60 (sessenta) dias.

Cidade/UF e Data:

Assinatura do Proponente
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ANEXO III -  DECLARAÇÕES 

MODELO DECLARAÇÃO ÚNICA

(Razão Social)_________ ________ , inscrita no CNPJ/MF n° _________________, sediada no
Endereço:_______________ , na Cidade:_________________ , por su(eu) representante Legal, a(o)
Sr(a)___________________, inscrito(a) no CPF:____________, que ao final subescreve, DECLARA
EXPRESSAMENTE a quem interessar e para fins de atendimento do Edital e processo em referência que:

a) Não emprega menor de 18 anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e não emprega 
menorde 16 anos, salvo menor, a partir de 14 anos, na condição de aprendiz, nos termos do 
artigo 7o, XXXIII, da Constituição;

b) Não possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando trabalho degradante ou forçado, 
observando o disposto nos incisos III e IV do art. Io e no inciso III do art. 5o da Constituição 
Federal;

c) Inexiste quaisquer fatos impeditivos de sua habilitação e que a mesma não foi declarada inidônea
por Ato do Poder Público Municipal, ou que esteja temporariamente impedida de licitar, 
contratar ou transacionar com a Administração Pública de SALITRE ou quaisquer de seus 
órgãos descentralizados (inciso III e IV do art. 156 da Lei 14.133/2021);

d) Não possui funcionário público no quadro societário da empresa;

e) Está adequada à Lei Geral de Proteção de Dados (LGPD) -  Lei n° 13.709/2018;
f) Conhece na íntegra o Edital, está ciente e concorda com as condições impostas nele e em seus

anexos, ao passo que se submete às condições nele estabelecidas, bem como de que a proposta 
apresentada compreende a integralidade dos custos para atendimento dos direitos trabalhistas 
assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas 
convenções coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na data de 
sua entrega em definitivo e que cumpre plenamente os requisitos de habilitação definidos no 
instrumento convocatório;

g) Atende aos requisitos de habilitação, e o declarante responderá pela veracidade das 
informações prestadas, na forma da lei (art. 63,1, da Lei n° 14.133/2021).

h) DECLARA que o cálculo do valor da contratação considera taxa de risco compatível com o 
objeto da licitação e com os riscos atribuídos ao contratado.

i) Por ser expressão da verdade, assumo inteira responsabilidade por esta declaração, sob pena 
doart. 299 do Código Penal.

(LOCAL), (DATA).

Nome completo do Representante 
CPF:

Razão Social 
CNPJ:
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ANEXO III. 1 -  DECLARAÇÕES

APLICAÇÃO DA LEI COMPLEMENTAR N° 123/2006

MODELO DA DECLARAÇÃO DE ENQUADRAMENTO DE 
MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL, MICROEMPRESA OU EMPRESA DE

PEQUENO PORTE

A Empresa __________________________________________
sob o n°____,por intermédio de seu representante legal, o(a) Sr.(a.)_
Carteira deldentidade n° do CPF n°

inscrita no CNPJ 
portador(a) da

DECLARA sob as sanções administrativas cabíveis e sob as penas da lei, que esta empresa, na presente 
data, éconsiderada:

( )  MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL, conforme §1° do art. 18A.° da Lei Complementar
n° 123, de 14/12/2006.

( )  MICROEMPRESA, conforme inciso I do art. 3.° da Lei Complementar n° 123, de 14/12/2006.

( )  EMPRESA DE PEQUENO PORTE, conforme inciso II do art. 3.° da Lei Complementar n° 123, 
de 14/12/2006.

Declaro, sob as penas da lei, não possuir qualquer dos impedimentos previstos nos §§ 4o e seguintes, 
todos do artigo 3° da LeiComplementar n° 123, de 14 de dezembro de 2006 e alterações, cujos termos 
declara conhecer na íntegra.

Declaro ainda que, no ano-calendário de realização desta licitação, ainda não celebrei contratos com a 
Administração Pública cujos valores somados extrapolem a receita bruta máxima admitida para finsde 
enquadramento como empresa de pequeno porte, ou seja, que ainda não celebrou contratos com a 
Administração Pública cujos valores somados extrapolem 4,8 milhões/ano (Lei Complementar n° 
123/2006, art. 3o, II).

(LOCAL), (DATA).

Nome completo do Representante 
CPF;

Razão Social 
CNPJ:
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