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AVISO DE DISPENSA DE LICITAGAO
(art. 75, 1 e Il da Lei 14.133/2021)

REQUISICAO: 13/2025
PROCESSO: 167/2025
DISPENSA POR LIMITE: 07/2025

[J Exclusivo para participacdo de microempresa ou empresas de pequeno porte
Ampla participagao
O Instituto Previdencidrio do Municipio de Sdo Sebastido torna publico que pretende adquirir ou contratar o

objeto abaixo descriminado, bem como manifesta seu interesse em obter propostas adicionais de eventuais
interessados.

Os interessados deverdo apresentar proposta e documentos de habilitacdo até o hordrio indicado abaixo
através de formulario de proposta (Anexo Il) a ser enderecado para o e-mail: compras@ssprev.sp.gov.br

1. OBJETO:
1.1. Aquisicio de CONTRATACAO SERVICOS DE HOSPEDAGEM, conforme Termo de Referéncia (Anexo I)

2. DATA PARA APRESENTAGCAO DA PROPOSTA:

2.1. Data limite para apresentacdo de novas propostas: 07/04/25 a 09/04/25

3. PROPOSTA

3.1. O fornecedor interessado devera encaminhar sua proposta devidamente assinada, admitindo-se a
assinatura eletronica padrdo IPC-Brasil observando o modelo Anexo Il.

4. DOCUMENTOS DE HABILITACAO:

4.1. Para fins de contratagdo, o fornecedor que apresentar o menor pre¢o sera convocado por e-mail para que
no prazo de 48 (quarenta e oito) horas, apresente os seguintes documentos, sob pena de decair do direito de
contratar:

a) contrato social, requerimento de empresario individual, Estatuto Social, ou outro documento apto a
comprovar a existéncia juridica da proponente, ou inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF) ou no
Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ);

c) prova de regularidade perante a Fazenda Estadual, Municipal (mobilidrios), especialmente quando o
proponente possuir domicilio ou sede no municipio de S3o Sebastido;

d) prova de regularidade relativa a Seguridade Social e ao FGTS, que demonstre cumprimento dos encargos
sociais instituidos por lei;

e) prova de regularidade perante a Justica do Trabalho e

f) prova de registro ou inscricdo na entidade profissional competente, quando for caso.

5. CONTRATACAO
5.1. Caso se conclua pela contratacdo e apds a autorizacdo da autoridade competente, serd firmado Termo de
Contrato ou emitido instrumento equivalente. O fornecedor vencedor da melhor proposta tera o prazo de 48
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(quarenta e oito) horas para assinar o Termo de Contrato ou aceitar instrumento equivalente (nota de empenho
ou autorizacdo de fornecimento), sob pena de decair do direito a contratacdo, sem prejuizo das sangGes
previstas neste aviso.

5.2. O aceite da nota de empenho ou autorizacdo de fornecimento, emitida ao fornecedor, implica no
reconhecimento de que referido documento esta substituindo o contrato, o contratado se vincula a sua
proposta as previsdes contidas no Aviso de Contrata¢do e anexos e o contratado reconhece que as hipdteses
de rescisdo sdo aquelas previstas nos artigos 137 a 138 da Lei 14.133/21 e reconhece os direitos da
Administragao previstos nos artigos 137 e 139 da mesma lei.

5.3. As condicGes de habilitacdo deverdao ser mantidas pelo fornecedor durante a vigéncia do contrato,
inclusive para fins de pagamento.

5.4. Comete infragcdo administrativa o fornecedor que cometer quaisquer das infracdes previstas no art. 155 da
Lei n2 14.133/2021 e ficara sujeito as seguintes sancdes:

a) Adverténcia, quando n3o se justificar a imposicdo de penalidade mais grave;

b) Multa;

c¢) Impedimento de licitar e contratar no dmbito da Administracdo, pelo prazo maximo de 3 (trés) anos e

d) Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar, que impedird o responsavel de licitar ou contratar no
ambito da Administracdo Publica pelo prazo minimo de 3 (trés) anos e maximo de 6 (seis) anos.

5.5. Quando do atraso injustificado na execugdo do contrato de prestacdo de servigos, na execucdo de obra ou
na entrega de materiais, sem prejuizo das demais sang¢des dispostas no caput do art. 156 da Lei 14.133/2021,
sujeitando a contratada a multa de mora calculada sobre o valor da obrigagdo ndo cumprida, a partir do
primeiro dia util seguinte ao término do prazo estipulado:

a) de 0,5% (meio por cento) ao dia, para atraso de até 15 (quinze) dias corridos;

b) superados os 15 (quinze) dias corridos, a partir do 162 a multa serad de 1% (um por cento) ao dia, limitado a
30 (trinta) dias corridos e aplicada em acréscimo a da alinea “a”;

c) apds 30 (trinta) dias corridos, fica caracterizada a inexecucdo parcial ou total, conforme o caso, aplicando-se

o disposto no inciso 5.6, cumulativamente a este.

5.6. Quando da inexecugdo total ou parcial das obriga¢des contratuais, relacionadas quer a entrega do objeto,
quer a de documentos exigidos no edital, ou outras infragbes arroladas no art. 155 da Lei 14.133/2021,
conforme o caso:

a) aplicagdo de multa correspondente a 30% (trinta por cento por cento) sobre o valor do contrato licitado ou
celebrado; ou

b) pagamento correspondente a diferenca de prego decorrente de nova licitagdo para o mesmo fim.

5.7. Quando o adjudicatdrio recusar assinar o contrato, aceitar ou retirar instrumento equivalente, dentro do
prazo estabelecido pela Administracao:

a) multa de 25% (vinte e cinco por cento) sobre o valor do contrato; ou,

b) pagamento correspondente a diferenca de preco decorrente de nova licitacdo para o mesmo fim;

6. DISPOSICOES GERAIS:
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6.1. A apresentacdo da proposta implica obrigatoriedade do cumprimento das disposi¢cdes nelas contidas, em
conformidade com o que dispGe o Termo de Referéncia (Anexo I).

6.2. Uma vez enviada a proposta por e-mail, o fornecedor NAO poder3 substitui-la, podendo, contudo, solicitar
0 seu cancelamento através de mensagem para o mesmo e-mail da proposta desde que devidamente
justificado.

6.3. A apresentagdo de propostas adicionais ndo implica na necessidade da Administracdo adquirir ou contratar
do fornecedor proponente podendo, se for o caso, contratar fornecedor que eventualmente tenha
apresentado proposta de melhor preco por ocasido da realizacdo da pesquisa de precos.

6.4. Cabera ao fornecedor acompanhar as operacdes, ficando responsavel pelo 6nus decorrente da perda do
negécio diante da inobservancia de quaisquer mensagens emitidas pela Administracdo ou de sua desconexao.

S3o Sebastido, 07 de abril de 2025

INSTITUTO Assinado de forma digital
S O
PREVIDENCIARIO DO Bomioticiadio bo

MUNICIPIO DE SAO  MUNICIPIO DE SAO
SEBA:153727140001 SEBA:15372714000106

Dados: 2025.04.07 08:36:59
06 -03'00'

Daniel César Agusto
Presidente
Sao Sebastido PREV
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TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

1.1 Servico de hospedagem para 05 membros do Instituto Previdencidario do municipio de Sao
Sebastido para participacdo no evento 21° Congresso Estadual de Previdéncia APEPREM que ocorrerd na
cidade de Campos do Jorddo/SP, nos dias 23 a 25 de abril de 2025.

1.2 A entrada serd no dia 23/04/2025 e a saida no dia 25/04/2025, contemplando dessa forma duas
diarias para seis quartos.

1.3 Os participantes ficardo em quartos separados (um servidor por quarto) conforme Documento
Formalizacdo de Demanda.

1.4 Estimativa da Contratacdo: R$7.628,70 (sete mil, seiscentos e vinte e oito reais e setenta centavos)

2. FUNDAMENTAGAO DA CONTRATAGAO

2.1 O presente memorial descritivo tem por objetivo a “Contratacdo de hotel para hospedagem de seis
servidores e conselheiros do Sdo Sebastido PREV, participantes do 21° Congresso Estadual de Previdéncia
APEPREM, nos dias 23/04/2025 a 25/04/2025, no Convention center - Centro de Convencdes de Campos
do Jordao, atendendo as necessidades de acomodacdo dos mesmos”.

2.2 O hotel para atender as necessidades devera ser de no minimo 03 (trés) estrelas, localizado na
Regido proxima ao Enderego: Av. Macedo Soares, 499 - Capivari, Campos do Jorddo - SP, 12460-000 e as
dependéncias deverao ser apartamentos simples, com condicionador de ar, banheiro privativo, TV a cores,

frigobar e o café da manha incluso na didria.

3. CLASSIFICAGAO

3.1 Servico de hospedagem, alimenta¢do aos membros do SAO SEBASTIAO PREV participantes do 21°
Congresso Estadual de Previdéncia APEPREM, nos dias 23/04/2025 a 25/04/2025, no Centro de
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Convencgdes de Campos do Jordao, Convention Center.

3.2 Servigo comum.

4. DESCRICAO DA SOLUCAO

4.1 O presente objeto visa a contrata¢do do servico de hospedagem para 05 (cinco) pessoas com as
seguintes caracteristicas:

4.2 01 hdspedes por quarto, com banheiro

4.3 Com café da manha incluido no preco,

4.4 Com Condicionador de ar;

4.5 Numero de diarias: 02

5. REQUISITOS DA CONTRATAGAO

5.1 A contratacdo do servico de hospedagem se dard através da proposta mais vantajosa ao Instituto
Previdencidrio do Municipio de S3o Sebastido, isto é, aquela que contemple as localizacdes geograficas
proximas ao evento, condi¢Ges de instalagbes e o menor valor de diaria proposta para o periodo de
hospedagem, ja incluidas todas as despesas que incidam sobre seus custos, inclusive impostos, taxa de

servigos e demais 6nus.

6. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO

6.1 A reserva das didrias devera ser confirmada com pelo menos 24 (vinte e quatro) horas de
antecedéncia da data de inicio prevista, através de requisicdo ou outra forma de comunicag¢do oficial
expedida pelo setor competente.

6.2 Eventuais despesas além das descritas neste termo, correrdao as expensas do hdspede, tais como:
bebidas em geral, inclusive alcodlicas; servigos de lavanderia; telefonia; alimentacdo, exceto café da
manha3;

6.3 Check in;

6.3.1 O check in sera realizado no dia 23 de abril de 2025 apéds o horario do café da manha.
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6.4 Check out;

6.4.1 O checkout sera realizado no dia 25 de abril de 2025 em horario a definir visando o final do evento.

7. GESTAO DO CONTRATO

7.1 A gestdo do contrato competird ao Presidente do Instituto Previdenciario do Municipio de Sdo
Sebastido, nos termos do inciso VIl do art. 16 do Decreto Municipal n2 9136/2023.

7.2 Os representantes do Instituto Previdenciario do Municipio de Sdo Sebastido presentes no evento,
atuardao como fiscalizadores da execucdo do contrato, sendo composto pelas conselheiras que participarao
do evento.

8. MODELO DE GESTAO

8.1 A prestacdo dos servicos devera obedecer, rigorosamente, as especificacées deste TERMO DE
REFERENCIA;

8.2 A contratada deverd sanear eventuais solicitacdes voltadas ao saneamento das irregularidades
verificadas durante a vigéncia do contrato.

8.3 Observar rigorosamente as normas legais que regulamentam a prestacdo dos servicos e a aquisicao
dos produtos, em especial, o Codigo de Defesa ao Consumidor - CDC, cabendo-lhe inteiramente a
responsabilidade por eventuais transgressées a que der causa.

8.4 A contratada devera fornecer os servigcos conforme especificado pelo contratante, com base no
resultado e homologac¢do do procedimento licitatério;

8.5 A contratada deverd cumprir as exigéncias, no que concerne a apresentacdo das certiddes
negativas de débitos tributarios e fiscais (CARTAO DO CNPJ, CND FGTS, CND INSS, CND TRABALHISTA, CND
DiVIDA ATIVA DA UNIAO, CND ESTADUAL, CND MUNICIPAL) para fins de pagamento.

8.6 A contratada deverd apresentar Nota Fiscal/fatura na via e-mail a CONTRATANTE especificando os
valores e servicos, discriminando os quantitativos e seus respectivos valores conforme constam
discriminados no presente termo.

8.7 A contratada deverd responsabilizar-se pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais,
comerciais e de transporte resultantes da execucao do Objeto.

8.8 A contratada devera responder pelos danos causados diretamente a Administracdo ou a terceiros,
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decorrentes da sua culpa ou dolo na execucdo do contrato, ndo excluindo ou reduzindo essa
responsabilidade a fiscalizagdo ou acompanhamento pelo CONTRATANTE.

8.9 A CONTRATADA se obriga a executar o fornecimento rigorosamente de acordo com o disposto no
item 3.

8.10 Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente a Administracdo ou a terceiros, decorrentes
de sua culpa ou dolo na execugao do objeto, ndo excluindo ou reduzindo essa responsabilidade a
fiscalizacdo ou o0 acompanhamento pelo drgdo interessado.

8.11 Fornecer o servico, parceladamente conforme for solicitado, no prazo maximo de 24 (vinte e
quatro) horas, contadas a partir da solicitagdo da CONTRATANTE.

8.12 O retardamento no fornecimento, ndo justificado, considerar-se-a como infracdo contratual.

8.13 A CONTRATADA assumird a responsabilidade e o 6nus pelo recolhimento de todos os impostos,
taxas, tarifas, contribuicées ou emolumentos federais, estaduais e municipais, que incidam ou venham a
incidir sobre os produtos objeto deste Contrato e apresentar os respectivos comprovantes, quando
solicitados pelo CONTRATANTE, exceto com relacdo aos tributos e contribuicdes que serdo recolhidos pelo
CONTRATANTE no ato do pagamento.

8.14  Caberd a CONTRATADA todas as providéncias e obrigacOes estabelecidas na legislacdo especifica
de acidente de trabalho, quando em ocorréncias da espécie forem vitimas os seus técnicos e empregados

no desempenho do servico, ou em contato com eles nas dependéncias da CONTRATANTE.

9. CRITERIOS DE MEDIACAO E PAGAMENTO

9.1 O valor contratado sera aquele que apresentar o menor prego, cujo pagamento serd nos moldes
da legislacdo para contratacdo por meio de licitacdo pertinente a Lei Federal n? 14.133/2021, em até 15
(dias) apds o final da prestacdo do servico e entrega das respectiva Nota fiscal devidamente atestada pelo

ordenador de despesa.

10. FORMA E CRITERIO DE SELECAO DO FORNECEDOR

10.1 Aforma e o critério de sele¢do do fornecedor seguirdo os seguintes parametros:
10.2  Para areferida contratacdo adotou-se a dispensa de licitacdo nos termos do art. 75 inciso Il da Lei

n? 14.133/2021, uma vez que em pesquisa de precos prévia verificou-se que o valor dos servicos ndo
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ultrapassava o valor de RS 59.906,02.
10.3 O julgamento das propostas sera realizado de acordo com o critério do menor prego e distancia do

evento, nos termos do art. 33 do inciso | da Lei Federal n2 14.133/2021.

11. PRAZO DA EXECUGAO E A VIGENCIA DO CONTRATO

11.1  Avigéncia e a execugdo do contrato sdo por tempo determinado, do dia 23 a 24/04/2025.

12. Fonte de recurso

12.1 Declaro que existe dotacdo suficiente para suportar as despesas decorrentes da pretensa
contratacdo que correrdao a conta abaixo especificada ou outra que vier a substitui-la, suplementada. se
necessario:

12.2  Natureza: 3.3.90.39.80 - Hospedagens, Programa 4008, Fungdo 2162.
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E-mail para envio da proposta: compras@ssprev.sp.gov.br
DADOS CADASTRAIS DO FORNECEDOR
Razao Social:
CNPJ:
Enderego:
Municipio:
Telefone:
E-mail:
PROPOSTA
DESCRITIVO:
Lote| Item | Und. Item/Descri¢do DIARIAS Valor unitdrio Valor total
1 1 UND [ HOSPEDAGEM PARA MEMBROS DO| 05 quartos,

SAO SEBASTIAO PREV, CONFORME
TERMO DE REFERENCIA

contemplando
duas diarias

Valor Total

Declaro que li o termo de referéncia, conforme anexo | e estou ciente das condigées.

Assinatura e Carimbo da empresa ou assinatura digital.
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