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COMISSAO DE CADASTRO DE FORNECEDORES

CADASTRO

Relacao dos documentos necessarios para CADASTRAMENTO no Servico de Previdéncia Municipal -
SEPREM, conforme artigos 27 a 31 da Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993 e atualizada pela
Leis n°. 8.883/94 e n°. 9.648/98.

10.

11.

12.

13.

14.

Ficha de Cadastro de Fornecedor, devidamente preenchida, assinada pelo representante legal da
empresa, com identificacdo de quem assina, carimbo da empresa e utilizar a ficha timbrada do
Servico de Previdéncia Municipal.

Copias autenticadas das Cédulas de Identidades e CPFs dos Socios.

Copia autenticada do Ato Constitutivo, Estatuto, Contrato Social ou Alteracdo Consolidada, em caso
de Firma individual apresentar Requerimento de Empresario, devidamente registrado na Junta
Comercial, e, no caso de sociedades por acdes, acompanhado de documentos de eleicao de seus
administradores.

Copia autenticada da Inscricdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de
prova de diretoria em exercicio.

Copia autenticada do decreto de autorizagdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizacdo para funcionamento expedido pelo 6rgao
competente, quando a atividade assim o exigir.

Copia da Inscricao do C.N.P.J. (até 90 dias da emissao).

Copia autenticada ou original emitida pela internet da Inscricdo Estadual (até 90 dias da emisséao), ou
Declaracao de Isencdo assinada pelo representante legal da empresa ou copia autenticada ou original
emitida pela internet da Inscricdo Municipal (até 90 dias da emissao).

Certidao Negativa ou Positiva com Efeitos de Negativa de Débito Federal.

Copia autenticada ou original emitida pela internet da Certiddao Negativa ou Positiva com Efeitos de
Negativa de Débito Estadual.

Copia autenticada ou original emitida pela internet da Certidao Negativa ou Positiva com Efeitos de
Negativa de Débito Mobiliario Municipal.

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF.

Copia autenticada da Certidao de Distribuicao Civeis de Faléncia, Concordata e Recuperacoes Judiciais
e Extrajudiciais (até 90 dias da emissao).

Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a apresentacao
de Certiddao Negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidacao das Leis do Trabalho, aprovada pelo
Decreto-Lei n°. 5.452, de 01° de maio de 1.943 (Lei Federal n°.: 12.440 de 07 de julho de 2.011)

Copia autenticada ou original do registro ou inscricdo na entidade profissional competente
comprovadamente em vigéncia.
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Comprovacédo de aptiddao para desempenho de atividade pertinente através de cépia autenticada de 01
(um) Atestado de Capacidade Técnica de profissional integrante do quadro permanente do interessado
devidamente certificado pela entidade profissional competente no caso de obras e servicos. Nos
cadastramentos para fornecimento de bens, a comprovacao de aptiddo, quando for o caso, sera feita
através de atestados fornecidos por pessoa juridica de direito publico ou privado. Obs.: Atestado para
efeito de cadastramento, ficando a real verificacdo da Capacidade Técnica pela Comissdo de Licitacdo
em processo licitatorio através de atestado que a mesma solicitar em edital.

Declaracdo com a indicacdo das instalacdes e do aparelhamento e do pessoal técnicos adequados e
disponiveis, bem como da qualificacdo de cada um dos membros da equipe técnica que se
responsabilizara pelos trabalhos, assinado e rubricado pelo representante legal da empresa, em papel
timbrado da empresa (documento detalhado).

Copia autenticada do Balanco Patrimonial, da Demonstracdo do Resultado do Exercicio, Termo de
Abertura e Termo de Encerramento do ultimo exercicio, constando Registro da Junta Comercial ou
Cartoério Civil.

Declaracdao Art. 9°-Inciso III- Lei 8.666/93; utilizar modelo demonstrado no Anexo I, em papel
timbrado da empresa.

Declaracao Art. 7° -Inciso XXXIII da Constituicao Federal, utilizar modelo demonstrado no Anexo II,
em papel timbrado da empresa.

Orientacoes

1.

A qualquer tempo pode ser alterado, suspenso ou cancelado o registro do inscrito que deixar de
satisfazer as exigéncias do Artigo 27 da Lei Federal 8.666/93, ou as estabelecidas para classificacdo
cadastral.

Os documentos necessarios a habilitacdo poderdo ser apresentados em original, por qualquer
processo de copia autenticada por cartério competente ou por funcionario da unidade que realiza o
cadastro, ou publicacdo em 6rgao de imprensa oficial.

Os documentos emitidos pela internet serao conferidos nos sites onde foram emitidos, sendo aceitos
mediante a fiel comprovacao do teor integral da informacao prestada no documento.

O prazo para julgamento, aprovacao e expedicdo do Certificado de Registro Cadastral pelo Cadastro
de Fornecedores é de 03 (trés) dias uteis contados a partir do dia seguinte ao recebimento dos
documentos, no caso de recadastramento os documentos devem ser enviados 30 (trinta) dias antes do
vencimento da validade do Certificado de Registro Cadastral conforme a relacdo de documentos para
recadastramento, apos a validade devera ser seguida a relacdo de documentos para cadastro.

Na falta ou envio de documentos em desacordo com o solicitado e da decisdo da anélise o prazo acima
sera cancelado e sendo contado do inicio quando for recebido o documento em falta ou em desacordo.

O Servico de Previdéncia Municipal nao se responsabiliza por documentos entregues sem o protocolo
desta Autarquia, bem como reserva-se no direito do prazo de analise e emissdo, sendo
responsabilidade da interessada entregar em tempo habil.
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ATENCAO: AS EMPRESAS INTERESSADAS NO CADASTRAMENTO OU NA RENOVACAO DE CADASTRO
DEVERAO PROTOCOLAR OS DOCUMENTOS ACIMA SOLICITADOS PARA CADA CASO NO BALCAO DE
ATENDIMENTO DO SEPREM, NO HORARIO DAS 08:00 AS 18:00HS OU ENVIAR PARA O ENDERECO
INDICADO ABAIXO SENDO QUE O ENVELOPE SERA PROTOCOLADO PARA EFEITO DE CONTAGEM DO
PRAZO DE ANALISE E EMISSAO DO CERTIFICADO DE REGISTRO CADASTRAL, LEMBRANDO QUE O
PRAZO DE ANALISE COMECA A CONTAR A PARTIR DO DIA SEGUINTE DO PROTOCOLO.

ENDERECO PARA CORRESPONDENCIAS: (COLOCAR EXATAMENTE COMO CONSTA ABAIXO PARA QUE A
SUA CORRESPONDENCIA SEJA ENTREGUE NO LOCAL CORRETO)

SERVICO DE PREVIDENCIA MUNICIPAL
A/C CADASTRO DE FORNECEDORES

RUA DOMINGOS JOSE VIEIRA, N°. 1.181 - CENTRO
ITAPETININGA/SP CEP: 18.200-300
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(PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA)
ANEXO I

MODELO DE DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVO

“DECLARACAO”

Ao
SERVICO DE PREVIDENCIA MUNICIPAL
At. - CADASTRO DE FORNECEDORES

Ref.: Cadastramento para obtencao de Certificado de Registro Cadastral - CRC

(Razdo Social da Empresa), estabelecida na ....(endereco completo)...., inscrita no
CNPJ sob n.° ... , neste ato representada  pelo seu
(representante /s6cio/procurador), no uso de suas atribuicoes legais, vem:

DECLARAR, para fins de cadastramento, sob as penas da Lei, que nao foi declarada
inidonea para licitar ou contratar com a Administracao Piblica, e, que nao esta suspensa de participar
em processos de licitacdo ou impedida de contratar com o Servico de Previdéncia Municipal de
Itapetininga, e que se compromete a comunicar ocorréncia de fatos supervenientes.

Por ser verdade assina a presente.

Razao Social da Empresa

Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador
N.° do documento de identidade
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(PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA)
ANEXO II

MODELO DE DECLARACAO DE REGULARIDADE PARA COM O MINISTERIO DO TRABALHO

“DECLARACAO”

Ao
SERVICO DE PREVIDENCIA MUNICIPAL
At. - CADASTRO DE FORNECEDORES

Ref.: Cadastramento para obtencao de Certificado de Registro Cadastral - CRC

(Razdo Social da Empresa), estabelecida na ....(endereco completo)...., inscrita no
CNPJ sob n.° ... , neste ato representada  pelo seu

(representante /s6cio/procurador), no uso de suas atribuicées legais, vem:

DECLARAR, para fins de cadastramento, sob as penas da Lei, que esta em situacéo
regular perante o Ministério do Trabalho, no que se refere a observancia do disposto no inciso XXXIII, do
Artigo 7° da Constituicdo Federal, e, para fins do disposto no inciso V do artigo 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 nédo emprega menor de dezoito
anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e nao emprega menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condi¢cdo de aprendiz ( ).

(Observacao: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)

Por ser verdade assina a presente.

Razao Social da Empresa

Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador
N.° do documento de identidade
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FICHA DE CADASTRO DE FORNECEDOR

Razdo Social C.N.P.J

Nome Comercial Bairro Fone
Endereg¢o Bairro Fone
Cidade CEP U.F FAX

SITE E-MAIL

Ramo de Atividade

Ultimo Registro na Junta Comercial N.2 DATA
Proprietdrios, Socios e Dirigentes
NOMES CARGOS

INFORMAGGOES CONTABEIS
INTEGRALIZADO IMOBILIZADO EM GIRO
RS RS RS

INSTALACOES FiSICAS

Area da Sede ( ) Propria ( )Locada ()
Area do depésito ( ) Propria ( )Locada ()
Transporte Proprio Assisténcia Técnica Propria Fornece Catalogos
()SIm ( )NAO |( )SImM ( )NAO ()siIm ( )NAO

TERMO DE RESPONSABILIDADE

Declaramos que a empresa ndo possui fato impeditivo para contratar com a Administragéo
Publica, bem como, a veracidade das informagoes supra e autenticidade dos documentos
apresentados.

ASSINATURA E IDENTIFICAGAO DO DATA
REPRESENTANTE LEGAL
CARIMBO DA EMPRESA




