PREFEITURA DE Secretaria Municipal de Assisténcia Social

- ) Rua Francisco Franco, 133
; ‘: MOGI DAS CRUZES CEP 08710-590 * Mogi das Cruzes — SP — Brasil
e GENS

Telefone (55 11) 4798-6931
www.mogidascruzes.sp.gov.br

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA TERMO DE COLABORACAO PARA

A EXECUCAO DO PROGRAMA PROSPERA FAMILIA - 1040 VAGAS

1. PREAMBULO

1.1

A Prefeitura de Mogi das Cruzes, por intermédio da Secretaria Municipal de
Assisténcia Social torna publico, para conhecimento de quantos possam se
interessar, o teor do presente Edital de Chamamento Publico de nimero 07/2022,
objetivando a selecdo de Organizacdo da Sociedade Civil (OSC), para pactuar
Termo de Colaboragéo para execucado do Programa Prospera Familia - 1040-
vagas nos termos da Lei Federal de n® 13.019, de 31 de julho de 2014, e alteracdes,
do Decreto Municipal de n° 17.105, de 17 de janeiro de 2018, e, subsidiariamente,
do Decreto Federal de n® 8.726, de 27 de abril de 2016, em conformidade com as
disposicfes do presente Edital e seus anexos.

2. PROPOSITO DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO

2.1

2.2.

2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

A finalidade do presente Chamamento Publico € a selecdo de propostas através
de Planos de Trabalho para a celebracéo de parceria com a Prefeitura de Mogi das
Cruzes, por intermédio da Secretaria Municipal de Assisténcia Social, para
formalizacdo de termo de colaboracdo, para a consecucao de finalidade de
interesse publico em regime de mutua cooperagdo envolvendo a transferéncia de
recursos financeiros a Organizacdo da Sociedade Civil (OSC), para execucédo do
Programa Prospera Familia - 1040 vagas conforme as condi¢cdes estabelecidas
neste Edital e Anexos.

O presente Edital sera divulgado em pagina do sitio eletrénico oficial da Prefeitura
de Mogi das Cruzes na internet (www.mogidascruzes.sp.gov.br) e nos meios de
comunicacéo local, com prazo minimo de 30 (trinta) dias para a apresentacao dos
Planos de Trabalho, contados da data de publicacao do Edital.

E de responsabilidade das OSCs e de todo e qualquer interessado acompanhar o
processo de chamamento publico no sitio eletrbnico, para conhecimento de
possiveis comunicados e alteracées.
A selecao das propostas observara a ordem decrescente de classificacdo (da maior
para a menor nota), bem como a reserva orcamentaria necessaria para a
celebracdo da parceria.

Neste chamamento publico poderdo ser selecionadas tantas OSC quantas forem
necessarias para que o referencial de atendimento constante do ANEXO I, do
presente edital seja atendido.
Qualquer pessoa podera impugnar o presente Edital, com antecedéncia minima de
05 (cinco) dias da data-limite para envio das propostas dos Planos de Trabalho,
através de oficio, devidamente assinado pelo(a) presidente da OSC, enderecado
a(o) titular da Secretaria Municipal de Assisténcia Social, ha sede da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social, da Prefeitura de Mogi das Cruzes, localizado na
Rua Francisco Franco, 133, térreo, sala RH/Comisséo de Sele¢do, Centro, Mogi
das Cruzes, Sdo Paulo, CEP 08710-590; - ou, virtualmente, através do e-mail
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institucional assistenciasocial@mogidascruzes.sp.gov.br, com cOpia para o e-mail
comissaodeselecao.semas@mogidascruzes.sp.gov.br, dentro do horério de
expediente administrativo da Secretaria Municipal de Assisténcia Social (das 08 até
as 17 horas).

2.7. A resposta as impugnacdes cabera a (ao) titular, ou adjunta (0), da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social, de acordo com os art. 2° e 4°, do Decreto Municipal
n°® 17.500/2018, no prazo de até 5 (cinco) dias uteis da data do pedido de
impugnagéo.

2.8. Os pedidos de esclarecimentos, decorrentes de duvidas na interpretacdo deste
Edital e de seus anexos, deverdo ser encaminhados com antecedéncia minima de
05 (cinco) dias Uteis antes da data prevista para envio dos Planos de Trabalho,
dentro do horario de expediente administrativo da Secretaria Municipal de
Assisténcia Social (até as 17 horas), exclusivamente de forma eletrénica, pelo e-
mail: comissaodeselecao.semas@mogidascruzes.sp.gov.br.

2.9. Os esclarecimentos demandados serédo prestados, de igual forma, pela Secretaria
de Assisténcia Social, no prazo de até 5 (cinco) dias Uteis da data do pedido de
esclarecimento.

2.10. As impugnacdes e pedidos de esclarecimentos nao suspendem os prazos previstos
no Edital.

2.11. As respostas as impugnacdes e o0s esclarecimentos prestados serdo juntados aos

autos do processo de Chamamento Publico e estardo disponiveis para consulta, no
sitio  eletrénico  oficial da  Prefeitura de Mogi das  Cruzes
(www.mogidascruzes.sp.gov.br), para qualquer interessado.
Eventual modificacdo no Edital, decorrente das impugnacdes ou dos pedidos de
esclarecimentos, ensejara divulgacdo, pela mesma forma que se deu o texto
original, somente quando a alteracdo afetar a formulagdo dos Planos de Trabalho
ou o principio da isonomia. Nesse caso, alterar-se-a 0 prazo inicialmente
estabelecido através de publicacdo especifica.

2.12.0 prazo correspondente ao tempo necessario para execucao integral do objeto de
parceria prevista neste edital sera de 60 (sessenta) meses, com atualizacdo anual
do Plano de Trabalho e adequacdes do custo real do servico (atualizacdo monetaria
acumulada) a cada periodo de 12 (doze) meses, desde que haja disponibilidade de
recurso financeiro.

2.13.0 procedimento de selecdo reger-se-a pela Lei Federal n® 13.019/2014, pelo
Decreto Municipal n°® 17.105/2018, e, nos termos do Caput do Decreto Federal n°
8.726/2016, e demais normativas aplicaveis, além das condi¢cdes previstas neste
Edital.

2.14.Sera selecionado 1 (um) Plano de Trabalho para execu¢édo do Programa Prospera
Familia - 1040 vagas, conforme metas apresentadas, observada a ordem de
classificacdo e a disponibilidade orcamentaria para a celebragcdo do termo de
colaboracéo.

2.15. Os demais Planos de Trabalho habilitados e classificados, mas néao selecionados,
ficardo em lista de espera e serdo eventualmente aproveitados, caso haja
desisténcia ou impugnacao da OSC classificada, nos termos deste edital.
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3. OBJETO DO TERMO DE COLABORAQAO

3.1. O termo de colaboracéo tera por objeto a execucédo do Programa Prospera Familia
- 1040 vagas de forma continuada e em regime de mutua cooperacao.

3.2. Os valores dos termos de colaboracao serdo referenciados conforme as metas a
serem praticadas, incluidos na tabela a seguir:

Tabela 1
Referéncias Pactuadas Valor Mensal | Valor Total Anual

1040 vagas 80.621,67 967.460,00
(13 turmas — com 80
vagas cada)

3.3. Nos casos de cessao de bens pela Administracdo Publica, conforme clausula de
inalienabilidade em termo de colaboracdo, os mesmos ndo podem ser alienados
(vendidos, doados, dados em garantia, etc.) pela Organizacao da Sociedade Civil,
tendo em vista que sao considerados bens publicos.

3.4. Devera ser formalizada a transferéncia de propriedade a Administracao Publica, de
modo que, quando a parceria se extinguir, os bens séo incorporados ao patriménio
publico

3.5. Os bens remanescentes adquiridos ou cedidos pela Administracdo Publica
poderdo, a critério, do administrador publico, ser doados quando apds a
consecucao do objeto, ndo forem necessarios para assegurar a continuidade do
servico pactuado, observado o disposto no respectivo termo e na legislagcéo
vigente.

3.6. Seréo selecionados:

3.6.1. 01 (um) Plano de Trabalho, correspondendo a formalizagdo de um Termo de
Colaboracgéo para execucéo do Programa Prospera Familia - 1040 vagas conforme
as condicdes estabelecidas neste Edital e Anexos;

3.6.2. Nao sera possivel apresentar Plano de Trabalho com meta de atendimento menor
ao previsto neste edital.

3.7. Abrangéncia territorial e meta de atendimento

3.7.1. O servico devera ser ofertado no municipio de Mogi das Cruzes, devendo ser
especificado no Plano de trabalho e no Termo de Colaboragéo a meta e o valor de
referéncia, conforme item 3.2., ndo sendo admitida a proposicéo de atendimento
em quantidade de vagas inferiores.

3.8. Justificativa

3.8.1. O Prospera Familia é um Programa do Governo do Estado de Séo Paulo, instituido
pela Resolugcdo SEDS n° 04 de 10 de fevereiro de 2021, e o Decreto Estadual no
64.756, de 24 de janeiro de 2020. A necessidade de contratacdo de Organizacéo da
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Sociedade Civil (OSC) se da em razao da adesao do Municipio de Mogi das Cruzes
ao Programa em 2022 e com base nas informacdes de Cadastro Unico para
Programas Sociais, no qual se constatou pela Vigilancia Socioassistencial da
Secretaria Municipal de Assisténcia Social (SEMAS), como publico alvo do
Programa, 8.577 familias monoparentais com filhos entre 0 e 6 anos que se
encontram em extrema pobreza e pobreza. A meta de acompanhamento é de 1.040
pessoas e tem por objetivo promover mobilidade social e romper com o ciclo
intergeracional de perpetuacdo da pobreza por meio da protecao integral, inclusao
produtiva e estimulo a geracéo de renda das familias em situacéo de vulnerabilidade.
A perda de renda das familias, sobretudo no trabalho informal, contribuiu para o
aumento das vulnerabilidades sociais atendidas pela Politica de Assisténcia Social,
nesse contexto, o Programa torna-se relevante, ao contribuir na potencializacdo de
habilidades empreendedoras e na promocdo de novas aquisicdes que possam
garantir autonomia e qualidade de vida as familias.

4. REQUISITOS PARA PARTICIPACAO NO CHAMAMENTO PUBLICO

4.1. Poderéao patrticipar deste Edital as OSCs, nos termos do Decreto Municipal n®
17.105/2018:

4.1.1. entidade privada sem fins lucrativos que nédo distribua entre 0os seus soOcios ou
associados, conselheiros, diretores, empregados, doadores ou terceiros eventuais
resultados, sobras, excedentes operacionais, brutos ou liquidos, dividendos,
isencbes de qualquer natureza, participacdes ou parcelas do seu patrimonio,
auferidos mediante o exercicio de suas atividades, e que os aplique integralmente
na consecucdo do respectivo objeto social, de forma imediata ou por meio da
constituicdo de fundo patrimonial ou fundo de reserva,

4.1.2. as sociedades cooperativas previstas na Lei n° 9.867/1999; as integradas por
pessoas em situacéo de risco ou vulnerabilidade pessoal ou social; as alcancadas
por programas e acdes de combate a pobreza e de geracéo de trabalho e renda;
as voltadas para fomento, educacdo e capacitacdo de trabalhadores rurais ou
capacitacdo de agentes de assisténcia técnica e extenséo rural; e as capacitadas
para execucao de atividades ou de projetos de interesse publico e de cunho social;
e, “as organizagdes religiosas que se dediquem a atividades ou a projetos de
interesse publico e de cunho social distintas das destinadas a fins exclusivamente
religiosos”.

4.1.3. Possuir inscricdo no Conselho Municipal de Assisténcia Social, nos termos da Lei
Federal n° 8.742/1993, da Lei Organica de Assisténcia Social, da Resolugcédo n°
14/2014, do Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS), e da Resolucdo n°
08/2012, do Conselho Municipal de Assisténcia Social (COMAS) do Municipio de
Mogi das Cruzes.

4.1.4. Se a OSC nao desenvolver qualquer servigo, programa, projeto ou beneficio
socioassistencial no municipio de Mogi das Cruzes, sera, eventualmente, aceita a
inscricdo do Conselho Municipal de Assisténcia Social onde estéa instalada a sede
da OSC e/ou de onde desenvolva o maior numero de atividades.

4.1.5. Nos casos previstos nos itens 4.1.3. e 4.1.4, se a OSC for contemplada neste
edital, devera pleitear sua inscricdo e atender os critérios para a certificacdo no
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COMAS de Mogi das Cruzes.

4.1.6. Ser regida por normas de organizacdo interna que prevejam, expressamente,
escrituracédo de acordo com os principios fundamentais de contabilidade e com as
Normas Brasileiras de Contabilidade.

4.1.7. Podera participar do certame a OSC que possuir 1 (um) ano de existéncia, no
minimo, com cadastro ativo e comprovado por meio de documentacéo emitida pela
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB), com inscricdo no Cadastro Nacional
da Pessoa Juridica (CNPJ) até a data de envio do Plano de Trabalho.

4.1.8. Possuir experiéncia prévia na realizacéo, com efetividade, do objeto da parceria,
ou em objeto de natureza semelhante, a ser apontada no Plano de Trabalho e
comprovada no momento da celebragdo da parceria, com base nos elementos
descritos no art. 26, inciso Ill, do Decreto Federal n° 8.726/2016.

4.1.9. A oferta dos espacos fisicos e mobiliarios necessarios para a execucado do
programa contara com a parceria da Secretaria de Assisténcia Social - Programa
CONDUZ, Secretaria de Desenvolvimento Econémico e Social e Secretaria de
Educacao — Programa CRESCER.

4.1.10. Nao sera necessaria a demonstracdo de capacidade prévia instalada, sendo
admitida a aquisicdo de bens e equipamentos ou a realizacdo de servicos de
adequacao de espaco fisico para o cumprimento do objeto da parceria, devendo
ser providenciada apés a fase de selecdo até o ato de formalizacdo da parceria.

4.1.11.Devera apresentar, no Plano de Trabalho, que a OSC, alternativamente, detém
capacidade técnica e operacional, ou indicar a previsdo de contratacdo, para o
desenvolvimento do objeto da parceria e 0 cumprimento das metas estabelecidas,
atestado mediante o preenchimento do termo de declara¢cédo do (a) representante
legal da OSC, conforme ANEXO Xlll: DECLARACAO SOBRE CAPACIDADE
TECNICO E OPERACIONAL.

4.1.12.Nao sera necessaria a demonstracao prévia de capacidade técnica e operacional,
sendo admitida a contratacdo de profissionais e servicos para o cumprimento do
objeto da parceria, devendo ser providenciada ap0s a fase de sele¢cdo até o ato
de formalizagéo da parceria.

4.1.13. Nao é permitida a atuacdo em rede, sendo a OSC celebrante da parceria Unica
responsavel pela oferta do Servico.

5. IMPEDIMENTOS PARA A CELEBRACAO DO TERMO DE COLABORACAO

5.1. Ficara impedida de celebrar o termo de colaboracdo a OSC que:

5.1.1. Nao esteja regularmente constituida, ou, se estrangeira, ndo esteja autorizada a
funcionar no territorio nacional;

5.1.2. Esteja omissa no dever de prestar contas de parceria anteriormente celebrada;

5.1.3. Tenha tido as contas rejeitadas, definitivamente, pela administracdo publica nos
altimos 5 (cinco) anos e nao tenha sanado as irregularidades apontadas e quitado
os débitos eventualmente imputados;

5.1.4. Tenha tido suas contas de parceria julgadas irregulares ou rejeitadas por Tribunal
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ou Conselho de Contas de qualquer esfera da Federacdo, em decisao irrecorrivel,
nos ultimos 8 (oito) anos;

5.1.5. Tenha sido punida, com as sanc¢des previstas no art. 87, incisos Il e 1V, da Lei
Federal n° 8.666/1993;

5.1.6. Tenha sido punida, com as sancdes previstas no art. 73, inciso Il e lll, da Lei
Federal n°® 13.019/2014;

5.1.7. Tenha, em seu quadro de dirigentes, membros de Poder Publico ou do Ministério
Publico, Vereadores, Deputados Estaduais ou Federais, e Secretarios Municipais,
além de Prefeito e Vice-Prefeito, estendendo-se a vedacdo aos respectivos
cbnjuges ou companheiros, bem como parentes em linha reta, colateral ou por
afinidade, até o segundo grau, ndo séo considerados membros do Poder Publico,
para fins dessa vedacédo, os integrantes de conselhos de direitos e de politicas
publicas, nos termos do art. 6°, caput, do Decreto Municipal n°® 17.105/2018.

5.1.8. Tenha, em seu quadro de dirigentes, pessoas:

5.1.8.1. Cujas contas relativas a parcerias tenham sido julgadas irregulares ou rejeitadas
por Tribunal ou Conselho de Contas, de qualquer esfera da Federagdo, em deciséo
irrecorrivel, nos ultimos 8 anos;

5.1.8.2. Julgada responsavel por falta grave e inabilitada para o exercicio de cargo em
comissao ou funcao de confianga, enquanto durar a inabilitacéo;

5.1.8.3. Considerada responsavel por ato de improbidade, enquanto durarem os prazos
estabelecidos nos incisos | a lll, do art. 12, da Lei Federal n® 8.429/1992;

5.1.8.4. E, tenham como demais integrantes da equipe dimensionada no plano de
trabalho, ou em alteracdes posteriores, conjuge, companheiro, ou parente em linha
reta, colateral ou por afinidade, até o segundo grau, de membros da diretoria da
entidade.

6. PROGRAMAQAO ORCAMENTARIA E VALOR PREVISTO PARA A
REALIZACAO DO OBJETO.

6.1. O valor total de recursos disponibilizados no exercicio de 2022 sera repassado a
partir do inicio da execucdo do objeto da parceria, conforme a referéncia
pactuada, abaixo:

Tabela 2
Referéncias Pactuadas Valor Mensal | Valor Total Anual

1040 vagas 80.621,67 967.460,00
(13 turmas — com 80
vagas cada)

6.2. Os recursos financeiros para a celebracdo do TERMO DE COLABORACAO, a
serem formalizados por conta deste Edital, serdo atendidos e correra
integralmente com recurso Estadual, por meio da Classificagcdo Funcional
08.244.3001.2.926 — Servico de Atendimento a adultos e familias.

6.3. A indicacéo dos créeditos orcamentarios e empenhos necessarios a cobertura de
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cada parcela da despesa, a ser transferida pela administracao publica municipal
nos exercicios subsequentes, serd realizada mediante registro contabil e devera
ser formalizada por meio de certiddo de apostilamento do instrumento da parceria,
no exercicio em que a despesa estiver consignada, conforme art. 24, paragrafo
anico, e art. 43, 819, Il, do Decreto Federal n° 8.726/2016.

6.4. Nos casos das parcerias com vigéncia plurianual, a previsdo dos créditos
necessarios para garantir a execucao das parcerias sera indicada nos orgcamentos
dos exercicios seguintes, podendo haver a revisdo dos valores, de forma a se
garantir o atendimento e a satisfacdo do objeto do termo de colaboracdo, com a
reposicdo do indice inflacionario e realinhamento do custo do servico, se
necessario.

6.5. Para consecucdo dos objetivos constantes deste Edital e Anexos, a transferéncia
de recursos sera realizada em observancia ao cronograma de desembolso definido
na proposta do Plano de Trabalho.

6.6. O valor exato a ser repassado sera definido no Termo de Colaboracao, observado
o Plano de Trabalho apresentado pela OSC selecionada.

6.7. As liberacdes de recursos obedecerdo ao cronograma de desembolso, que
guardard consonancia com as metas da parceria, consignados no Plano de
Trabalho.

6.8. No caso dos Recursos Estadual e Federal, quando houver, o repasse dependera
do crédito das referidas esferas.

7. DA APRESENTAC}AO DAS PROPOSTAS E DA DOCUMENTAQAO DE
HABILITACAO.

7.1. A OSC devera apresentar, até as 15 horas da data de envio das propostas,
conforme o cronograma apresentado no item 8.1 deste Edital, 01 (um) envelope
lacrado, enderecados a Comissdo de Selecdo, a Secretaria Municipal de
Assisténcia Social, localizada a Rua Francisco Franco, 133, térreo, RH-Comissdo
de Selecéao, Centro, Mogi das Cruzes, Séao Paulo, CEP 08710-590.

7.2. O envelope lacrado apresentado pela OSC devera conter a proposta do Plano de
Trabalho e vir escrito com o0s seguintes dizeres:

CHAMAMENTO PUBLICO NO. __ /2022
ENVELOPE PROPOSTA
NOME E CNPJ DA PROPONENTE

7.3. A proposta devera conter:

7.3.1. Oficio de Requerimento ao Prefeito devidamente preenchido e assinado pela (0)
representante legal ou presidente da OSC, conforme ANEXO XI - MODELO DE
OFICIO DE REQUERIMENTO AO PREFEITO.

7.3.2. Plano de Trabalho por unidade executora, utilizando o instrumental ANEXO IV —
MODELO DE PLANO DE TRABALHO, apresentado através de uma via impressa,
com todas as folhas rubricadas e sequencialmente numeradas, e, ao final, ser
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assinada pelo técnico responsavel pela elaboracdo do Plano de Trabalho e pelo
representante legal da OSC proponente, acrescido obrigatoriamente de uma cépia
do Plano de Trabalho em midia digital (CD ou pen drive), em formato PDF, sob
pena de nédo ser recebido.

7.3.3. Apresentar devidamente preenchida a Declaracdo de Ciéncia e Concordancia,
conforme ANEXO VII: DECLARAGAO DE CIENCIA E CONCORDANCIA;

8. DA FASE DE SELECAO
8.1. A fase de selecao observara o cronograma das etapas previstas na tabela inclusa:

Tabela 3
ETAPA DESCRICAO DA ETAPA DATAS

1 Publicacdo do Edital de Chamamento Publico. 04/07/2022
5 Periodo de Publicizacdo do Edital de Chamamento 04/07;2022
Publico 02/08/2022
3 Audiéncia Publica para esclarecimento de davidas. 18/07/2022
4 Envio dos Planos de Trabalho pelas OSCs 03/08/2022
5 Sessao Publica de Abertura dos Envelopes 04/08/2022
6 Etapa competitiva de avaliacdo dos Planos de Trabalho 05/0842022
pela Comissao de Selecéo. 16/08/2022
7 Divulgacéo do resultado preliminar. 17/08/2022
18/08/2022

8 Interposicao de recursos contra o resultado preliminar. a
22/08/2022
23/08/2022

9 Andlise dos recursos pela Comisséao de Selecao. a
26/08/2022
10 Andlise dos recursos recqnader_aplos pela(o) titular da 20/08/2022

Secretaria Municipal.
Publicacao do resultado definitivo e homologacéo da
11 fase de sele¢ao, com divulgacgéo das decisdes recursais | 30/08/2022
proferidas (se houver).
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8.2. Da Etapa 1: Publicagdo do Edital de Chamamento Publico.

8.2.1. Consiste na publicagcdo de Edital de Chamamento Publico para sele¢do de
propostas de Planos de Trabalho mais adequadas ao objeto, apresentadas pelas
OSCs, com o intuito de celebrar parceria para consecucdo do objeto do presente
Edital.

8.3. Da Etapa 2: Periodo de Publicizacédo do Edital de Chamamento Publico.

8.3.1. O prazo de publicizacdo do Edital sera de, no minimo, 30 (trinta) dias, contados
da data de publicacdo do presente Edital, conforme o cronograma disposto no item
8.1.

8.3.2. Os prazos se iniciam e expiram exclusivamente em dia Util no a&mbito do 6rgdo
responsavel pela conducédo do processo de selecéo.

8.4. Da Etapa 3: Audiéncia Publica.

8.4.1. A juizo da autoridade competente e/ou a pedido da(s) OSC(s), sera facultado a
comissao de selecéo a designacao de audiéncia publica para esclarecimentos de
guestionamentos vinculados ao teor do presente Edital.

8.5. Da Etapa 4: Envio dos Planos de Trabalho.

8.5.1. A apresentacdo dos envelopes com as propostas esta designada para o dia 03 de
agosto de 2022, até as 15 horas, na sede da Secretaria Municipal de Assisténcia
Social, localizado a Rua Francisco Franco, nimero 133, sala RH/Comissdo de
Selecéo, Centro, Mogi das Cruzes, Sédo Paulo, CEP 08710-590.

8.5.2. As propostas deverdo estar em consonancia com as previsfées dispostas no item
7 e seguintes deste Edital.

8.6. Da Etapa 5: Sesséo Publica de Abertura dos Envelopes.

8.6.1. Sera realizada sessao publica para a abertura dos envelopes, primeiramente, da
Proposta do Plano de Trabalho e, posteriormente, da Documentacdo de
Habilitac&o, para atestar sua inviolabilidade.

8.6.2. A sessdo publica sera realizada no dia 04 de agosto de 2022, as 13:30 horas, no
Auditério da Secretaria Municipal de Assisténcia Social, localizado a Rua Francisco
Franco, numero 133, no Prédio I, da Prefeitura de Mogi das Cruzes.

8.6.3. Os documentos extraidos dos envelopes deverdo ser rubricados por 1 (um) ou
mais membros da Comissao de Selecdo durante a sessao publica.

8.6.4. Poderao participar da sessédo publica os representantes das OSCs proponentes.

8.6.5. Serdo convidados para a sessao publica representantes do COMAS e DRADS.

8.6.6. Seré lavrada ata da reunido de abertura dos envelopes de Documentacéo de
Habilitacdo e Proposta de Plano de Trabalho, que sera assinada pelos membros
da Comisséao de Selecao.

8.6.7. Os membros da comissdo responsavel pelo recebimento dos envelopes,
procedera a conferéncia do conteldo para atestar sua consonancia ao item 7.3.2
deste edital, incluindo a abertura das midias digitais em computador que estara
disponivel para conferéncia do conteudo.

8.6.8. Nao seréao recebidos os planos de trabalho que ndo obedecerem ao previsto no

item 7.3.2.
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8.6.9. Planos de Trabalhos apresentados em formato diverso do instrumental constante
do ANEXO — MANUAL DE PLANO DE TRABALHO néo serdo analisados.

8.7. Das Etapas 6 e 7: Etapa competitiva de avaliacdo dos Planos de Trabalho

pela Comisséo de Selecéo e Divulgacao do resultado preliminar.

8.7.1. Na etapa competitiva de avaliacdo dos Planos de Trabalho pela Comissédo de
Selecado de carater eliminatorio e classificatorio, a Comissdo de Selecdo analisara
os Planos de Trabalho apresentados pelas OSCs concorrentes.

8.7.2. A andlise e o julgamento de cada plano serédo realizados pela Comissédo de
Selecdo, que tera total independéncia técnica para exercer seu julgamento,
observados os critérios apresentados no presente edital de chamamento publico,
conforme o art. 15, caput, do Decreto Municipal n°® 17.105/2018.

8.7.3. Segundo o grau de adequacdo ao ANEXO |: REFERENCIAL TECNICO, as
propostas de Plano de Trabalho serdo classificadas em habilitadas e inabilitadas.

8.7.4. A Comisséao de Selecao tera o prazo estabelecido na Tabela 3 do item 8.1. para
conclusdo do julgamento dos planos e divulgacdo do resultado preliminar do
processo de selecdo, podendo tal prazo ser prorrogado, de forma devidamente
justificada, por até mais 30 (trinta) dias.

8.7.5. Em havendo a dilagdo do prazo para conclusao do julgamento dos planos de
trabalho, os demais prazos subsequentes seréo revistos e, previamente,
informados através de publicacao especifica.

8.7.6. A avaliacdo individualizada e a pontuacéo serdo feitas com base nos quesitos,
critérios de julgamento, metodologia de pontuacdo e pontuagdo por item
apresentados, na tabela abaixo:

Tabela 4
. Critérios de . ~ Pontuacédo |Pontuacéa
Quesitos Metodologia de Pontuacéo . § §
Julgamento por item o Geral
- Grau Pleno
Valor Global Atend bieto d . ¢ . 0,5
Adequacio do ende ao 0 {e o. a parc.erla com custo superior ao
Plano de valor de referéncia no edital.
Trabalho ao valor
de referéncia
Valor Global constante do . . - 0,5
) - Grau insatisfatério
edital, com
MENGAO0 EXPressa|nzo apresenta o valor global do Plano de Trabalho.
ao valor global do 0
_IFanr;olge Obs.: A atribuigdo de nota “zero” neste critério implica
rabaino eliminacdo do Plano de Trabalho, por for¢ca do artigo 16,
paragrafo 2°, do Decreto Federal de nimero 8.726, 27
de abril de 2016, e do artigo 10, caput e incisos, do

10
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Decreto Municipal de nimero 17.105, 17 de janeiro de
2018.
- Grau satisfatdrio
A justificativa atende integralmente ao exigido no item 1
(X.Y) do Anexo IV - Manual para Preenchimento do
Plano de Trabalho.
- Grau intermediério
Just|f|cat|vai € A justificativa atende parcialmente ao exigido no item 0,5
compreensao (X.Y) do Anexo IV - Manual para Preenchimento do
o pub.||c':o. o Plano de Trabalho.
territorio
Estar de acordo - Grau insatisfatério
Justificativa | com o item (X.Y) 1
do Anexo IV - | A justificativa n&o atende ao exigido no item (X.Y) do
Manual para | Anexo IV - Manual para Preenchimento do Plano de
Preenchimento |Trabalho.- Grau insatisfatério
do Plano de
Trabalho.
Obs.: A atribuicdo de nota “zero” neste critério implica 0
eliminacdo do Plano de Trabalho, por for¢a do artigo 16,
paragrafo 2°, inciso Il, do Decreto Federal de numero
8.726, 27 de abril de 2016, e do artigo 10, caput e
incisos, do Decreto Municipal de numero 17.105, 17 de
janeiro de 2018.
- Grau Pleno
Acbes 15
Realizadas Todas as acdes propostas pela OSC estdo aptas para ’
atingirem os Objetivos Especificos.
(Decreto Federal - Grau Satisfatorio
8726 art.16 § 2).
. As acdes propostas pela OSC, em sua maioria, estédo 1
Procedimentos As acoes aptas para atingirem os Objetivos Especificos.
Metodoldgicos propostas pela 45
OSC devem ter - Grau Intermediario
como finalidade o
atendimento aos |As acdes propostas pela OSC, em sua maioria, NAO 0,5
Objetivos estdo aptas para atingirem os Objetivos Especificos.
Especificos do
Plano de
Trabalho (5.2) - Grau Insatisfatério 0

11
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A OSC néo apresentou agBes que tenham potencial
para atingir os Objetivos Especificos.
Obs.: A atribuicdo de nota “zero” neste critério implica
eliminacado do Plano de Trabalho, por for¢ca do artigo 16,
paragrafo 2°, inciso Il, do Decreto Federal de nimero
8.726, 27 de abril de 2016, e do artigo 10, caput e
incisos, do Decreto Municipal de numero 17.105, 17 de
janeiro de 2018.
- Grau Pleno
Todos os indicadores apresentados pela OSC permitem 1
mensurar se os Objetivos Especificos foram
alcancados.
- Grau Satisfatorio
Os indicadores apresentados pela OSC, em sua 07
maioria, permitem mensurar se os Objetivos Especificos '
Indicadores de foram alcancados.
Resul -
esultados - Grau Intermediario
Os indicadores apresentados pela OSC, em sua
Estar de acordo - ~ P . P L 0,4
. maioria, NAO permitem mensurar se os Objetivos
com 0 previsto no Especificos foram alcancados
Item (5.2) do P ¢ )
Anexo IV - - Grau insatisfatério
Manual para | osc nao apresentou indicadores que permitam
Preenchimento | ongyrar se os Objetivos Especificos foram
doPlanode |5 cancados.
Trabalho.
Obs.: A atribuicdo de nota “zero” neste critério implica 0
eliminacdo do Plano de Trabalho, por for¢ca do artigo 16,
paragrafo 2°, inciso Il, do Decreto Federal de nimero
8.726, 27 de abril de 2016, e do artigo 10, caput e
incisos, do Decreto Municipal de numero 17.105, 17 de
janeiro de 2018.
Formas de q _ ) Gra; Plenlo 20 ad q
mensuracio Todos os meios apr((a;en;a osg)e a O?Cdsao adequados 1
dos indicadores |Para mensurar os indicadores de resultados.
Estar de a.cordo - Grau satisfatorio
co:n 0 pl’e\;ISLO N0 0s meios apresentados pela OSC, em sua maioria, S&o 0,7
tem (5.2) do adequados para mensurar os indicadores de resultados.

12
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Anexo IV -
Manual para
Preenchimento - Grau Intermediério
do Plano de |Os meios apresentados pela OSC, em sua maioria,
Trabalho. NAO s&o adequados para mensurar os indicadores de 0,4
resultados.
- Grau insatisfatério
Os meios apresentados pela OSC nédo sdo adequados
para mensurar os indicadores de resultados.
Obs.: A atribuigdo de nota “zero” neste critério implica 0
eliminacdo do Plano de Trabalho, por for¢ca do artigo 16,
paragrafo 2°, inciso Il, do Decreto Federal de nimero
8.726, 27 de abril de 2016, e do artigo 10, caput e
incisos, do Decreto Municipal de numero 17.105, 17 de
janeiro de 2018.
- Grau Pleno
Todos os prazos apresentados pela OSC s&o precisos e 1
factiveis.
- Grau satisfatorio
Os prazos apresentados pela OSC sdo, em sua maioria, 0,7
Prazos para precisos e factiveis.
execucao - Grau Intermediario
Os prazos apresentados pela OSC NAO s&o, em sua 0,4
Estar de acordo . . Lo
_ maioria, precisos e factiveis.
com 0 previsto no
ltem (5.2) do - Grau insatisfatério
Anexo IV - 1A OSC nao apresentou prazos ou todos os prazos
Manual para  |apresentados néo sdo precisos e factiveis.
Preenchimento
doPlanode [Obs.: A atribuicdo de nota “zero” neste critério implica
Trabalho. eliminacdo do Plano de Trabalho, por forca do artigo 16,
paragrafo 2°, inciso lll, do Decreto Federal de ndmero 0
8.726, 27 de abril de 2016, e do artigo 10, caput e incisos,
do Decreto Municipal de nimero 17.105, 17 de janeiro de
2018.
Planejamento Detalhamento - Grau Pleno
. das acdes O Plano de Trabalho descreve detalhadamente como
Organizacéo do . ~ : ~ . 1 2,0
Trabalho previ _st_as todas as acdes pr/ewgtas serdo executadas, indicando
essenciais ao |prazos e responsaveis.

13
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servico. - Grau Satisfatorio
O Plano de Trabalho descreve detalhadamente como a 07
Estar de acordo |maioria das acdes previstas sera executada, indicando '
com o previsto no |prazos e responsaveis.
Item (5.3) do
Anexo |V - - Grau intermediario
Manual para |O Plano de Trabalho NAO descreve detalhadamente 0,4
Preenchimento |COMO a maioria das acgGes previstas sera executada.
do Plano de . L.
Trabalho. - Grau 1nsat|sfator|o
O Plano de Trabalho NAO descreve detalhadamente 0
como as acles previstas serdo executadas ou deixa de
transcrever todas as acdes previstas.
- Grau Satisfatdrio
O Plano de Trabalho prevé articulagdo com a rede
Articulacdo com necessaria para possibilitar o cumprimento dos objetivos 1
a Rede do servico. Descreve as agdes, 0S responsaveis e
Estar de acordo |define os objetivos da articulagao.
com 0 previsto no - Grau Intermediario
I3 ({8 4) e O Plano de Trabalho deixa de prever articulagdo com
A VY = alguns atores necessarios para possibilitar o
Manual para : . . 0,5
Preenchimento cur~npr|mento dos Obj'etl\{OS do serwgo. Ou dgsgreve as
acbes, os responsaveis e define os objetivos da
do Plano de : ~ . L
articulacdo de maneira genérica.
Trabalho
- Grau Insatisfatério
O Plano de Trabalho ndo prevé as articulagdes com a 0
rede.
Recursos - Grau satisfatorio
Humanos Atende a equipe minima exigida e permitida no edital,
demonstrando que a contratacdo de sua equipe (com 05
Recursos recurso publico) estd compativel ao percentual '
humanos apresentado no item de despesa com Recursos
conforme Humanos no Anexo 3/4
previsto na - Grau insatisfatério
Capacidade Tabela 2 do item |\56 atende a equipe minima exigida no edital; e/ou n&o
Técnico- 10. Recursos  |gemonstra que a contratacéo dos profissionais previstos 2.0
Operacional Humanos do | edital (com recurso pblico) esta compativel ao
Anexo | percentual apresentado no item de despesa com
Referencial  |Recursos Humanos no Anexo 3/4; efou inclui 0
teenico @ - Iprofissionais além dos autorizados no edital, custeados
orentagao N0 | g recurso publico.
Item (6.1) do
Anexo IV - Obs.: A atribuigéo de nota “zero” neste critério implicara
Manual para  |na eliminagdo do Plano de Trabalho, por falta de
Preenchimento |capacidade técnico operacional, conforme artigo 4°,
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do Plano de |inciso IV, alinea ‘c’, e do artigo 10, caput e incisos, do
Trabalho Decreto Municipal de nimero 17.105, 17 de janeiro de
2018.
- Grau pleno 05
Experiéncia |Indicag&o superior a 6 anos de experiéncia ’
Prévia
- Grau intermediario 03
Detalhamento da |Indicacdo acima de 4 anos até 6 anos de experiéncia ’
experiéncia i .
prévia na o - Gl’alf satisfatério o 0.2
realizac&o do Indicacdo de 1 ano até 4 anos de experiéncia completos
pa?ctzﬁf:uade - Grau insatisfatdrio
Indicagéo inferior a 1 ano de experiéncia.
natureza
semelhante
(atestados,
convénios
executados com
0 poder Obs.: A atribuicdo de nota “zero” neste critério implica
publico)conforme |eliminacdo do Plano de Trabalho, por forca do artigo 4°, 0
orientacdo no |inciso IV, alinea ‘b’, do artigo 10, caput e incisos, do
Item (6.2) do  |Decreto Municipal de niimero 17.105, 17 de janeiro de
Anexo IV - 12018, cumulado com o artigo 26, inciso Ill, do Decreto
Manual para  |Federal de niimero 8.726, de 27 de abril de 2016.
Preenchimento
do Plano de
Trabalho
Histérico da A OS.C apresenta parceria ja gxistente com o} ppder
Organizacéo da publico na pr_esta(;éo de Servigo de Conywénua e 0,25
Sociedade Civil, Fortalecimento de Vinculos no municipio.
no municipio - 5 Organizagdo da Sociedade Civil (OSC) é sediada no
Detalhamento da Municipio, ou com repre_se_ntagéo atu_anEe e_ recor!hecida 0.25
parceria pelo Conselho Municipal c_ie Assisténcia Social
. (COMAS) de Mogi das Cruzes.
existente, da
atua(;ég da OSC (A Organizac¢éo da Sociedade Civil (OSC) apresenta
no ml_JnN'C'p'O eda inscricdo vigente na Certificacdo de Entidades de 0,5
Inscri¢do Cebas. | agsjstancia Social (CEBAS), do Ministério da Cidadania

Pontuacéo
Total Maxima

10

8.7.7. Seréo eliminados aqueles Planos de Trabalho:
8.7.7.1. Pontuacéo total for inferior a 5,0 (cinco pontos);
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8.7.7.2. Que recebam nota “zero” nos critérios de julgamento:

8.7.7.2.1. Valor Global;

8.7.7.2.2. Justificativa e compreensao do publico e do territorio;

8.7.7.2.3. Acbes a serem realizadas;

8.7.7.2.4. Indicadores de Resultados;

8.7.7.2.5. Formas de Mensuracao dos Indicadores;

8.7.7.2.6. Prazo para Execucao;

8.7.7.2.7. Recursos Humanos, com o ndo atendimento da equipe profissional exigida;e,

8.7.7.2.8. Experiéncia Prévia.

8.7.7.3. Que estejam em desacordo com o presente Edital; ou,

8.7.7.4. Contenham valor incompativel com o objeto da parceria, a ser avaliado pela
Comissado de Selecéo, a luz da estimativa realizada na forma do art. 9°, 88° do
Decreto Federal de n°® 8.726/2016, cumulado com o art. 15, 81° do Decreto
Municipal de n® 17.105/2018, e de eventuais diligéncias complementares, que
ateste a inviabilidade econémica e financeira do Plano de Trabalho, inclusive a luz
do orgamento disponivel.

8.7.8. Os Planos de Trabalho ndo eliminados serdo classificados, em ordem
decrescente (da maior nota para a menor), acordo com a pontuagéao total obtida, e
evidenciado a selecdo da proposta mais vantajosa do ponto de vista estritamente
financeiro.

8.7.9. No caso de empate entre dois ou mais Planos de Trabalho, o desempate sera
feito com base na maior pontuacéo obtida no quesito “Procedimento Metodoldgico”.

8.7.10. Persistindo a situacao de igualdade, o desempate sera feito com base na maior
pontuacdo obtida, sucessivamente, nos quesitos “Capacidade Técnico
Operacional” e “Valor Global”.

8.7.11. Caso essas regras ndo solucionem o empate, sera considerada vencedora a
OSC com mais tempo de constituicdo e, em ultimo caso, a questdo sera decidida
por sorteio.

8.7.12. ApOs a analise e julgamentos das propostas de Planos de Trabalhos
apresentados, a Comissao de Selecdo divulgara e publicara, conforme o item
8.7.7., o resultado preliminar da Etapa Competitiva de Avaliacdo das propostas de
Planos de Trabalhos apresentados pelas OSCs na pagina do sitio eletrdnico oficial
da Prefeitura de Mogi das Cruzes na internet (www.mogidascruzes.sp.gov.br), na
data prevista no cronograma disposto na Tabela 3, do item 8.1., iniciando-se
imediatamente o0 prazo para recurso.

8.8. Das Etapas 8, 9 e 10 : Interposicao de recursos contra o resultado preliminar,
Analise dos recursos ao resultado preliminar e Analise dos recursos nao
reconsiderados pela(o) titular da Secretaria Municipal.

8.8.1. Com a publicacdo do resultado preliminar inicia-se o prazo de 5 (cinco) dias
corridos para recurso, contados da publicacado da deciséo, nos termos do Decreto
Federal n® 8.726/2016.

8.8.2. As OSCs proponentes, que desejarem recorrer contra o resultado preliminar,
deverdo apresentar recurso administrativo & Comissdo de Selecao.

8.8.3. ApGs a publicacdo do resultado preliminar, para a conclusdo da andlise e
julgamento do Plano de Trabalho pela Comissao de Selecao, a OSC, durante o
periodo de interposicdo de recurso, poderda apresentar esclarecimentos e/ou
alteragdes no Plano de Trabalho, salvo no quesito ““PROCEDIMENTO
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METODOLOGICO”,

8.8.4. Os recursos deverdo ser protocolados até as 15 horas, na Sede da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social, localizado a Rua Francisco Franco, numero 133,
sala RH/Comissao de Selecao, Centro, Mogi das Cruzes, Sao Paulo, CEP 08710-
590.

8.8.5. N&o sera conhecido recurso interposto fora do prazo.

8.8.6. Os prazos se iniciam e expiram exclusivamente em dia util no ambito do érgéo
responsavel pela conducéo do processo de selecéo.

8.8.7. E assegurado as OSCs participantes obter copia dos elementos dos autos
indispensaveis a defesa de seus interesses, solicitado por meio de oficio, assinado
pelo representante legal da OSC e protocolado diretamente com a Comisséo de
Selecéo, na sala RH/Comisséo de Selegao, da Secretaria Municipal de Assisténcia
Social, localizada a Rua Francisco Franco, nimero 133, Centro, Mogi das Cruzes,
Séo Paulo, CEP 08710- 590.

8.8.8. Recebido o recurso, a Comissao de Selecéo podera reconsiderar sua decisdo até
0 prazo de 4 (quatro) dias corridos contados do fim do prazo para recebimento do
recurso.

8.8.9. Os recursos que nao forem reconsiderados pela Comisséo de Selegao, no prazo
de 3 (trés) dias, serdo encaminhados a(o) titular, ou adjunta(o), da Secretaria de
Assisténcia Social para deciséo final que sera publicada sitio eletrénico oficial da
Prefeitura de Mogi das Cruzes na internet (www.mogidascruzes.sp.gov.br), na data
prevista no cronograma disposto na Tabela 3, do item 8.1.

8.9. Das Etapa 11 : Publicacdo do resultado definitivo da fase de selecdo, com
divulgacéo das decisdes recursais proferidas (se houver) e Homologacgéo do
resultado definitivo da fase de selegdao.

8.9.1. Decorrido o prazo recursal, a Comissao de Selecéo devera divulgar e publicar, no
sitio eletrbnico oficial da Prefeitura de Mogi das Cruzes, as decisdes recursais
proferidas e o resultado definitivo do processo de sele¢cédo, na data prevista no
cronograma disposto na Tabela 3, do item 8.1..

8.9.2. Compete a(o) titular, ou adjunta(o), da Secretaria Municipal de Assisténcia Social,
a homologacdo da classificacdo das propostas avaliadas pela Comissao de
Selecéo.

8.9.3. A decisdo de homologac¢éo néo gera direito para a OSC quanto a celebracao da

parceria, conforme art. 16, 82°, do Decreto Municipal n® 17.105/2018.

8.9.4. Apoés o recebimento e julgamento dos Planos de Trabalho, havendo uma anica
OSC classificada (ndo eliminada) e atendidas as exigéncias deste Edital, a
Secretaria Municipal de Assisténcia Social dard prosseguimento ao processo de
selecdo e a convocara para iniciar o processo de celebracdo do termo de
colaboracéo.

9. DA FASE DE CELEBRACAO

9.1. Compete a Secretaria Municipal de Assisténcia Social dar prosseguimento a fase
de celebragéo.

9.2. Afase de celebracdo observara as seguintes etapas até a assinatura do instrumento
de parceria:
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Tabela 5
ETAPA DESCRICAO DA ETAPA
1 Convocacgéo da OSC selecionada para apresentagéo do

atendimento dos requisitos para celebrac&o da parceria e de que
nao incorre nos impedimentos (vedacdes) legais.

2 Verificacdo do cumprimento dos requisitos para celebragao da
parceria e de que ndo incorre nos impedimentos (vedacgdes) legais.

3 Assinatura do termo de colaboragéo.

4 Publicacdo do extrato do termo de colaboracdo no site oficial da
Prefeitura Municipal de Mogi das Cruzes

9.3. Das Etapas 1,2: Convocacado da OSC selecionada para apresentacédo dos
requisitos para celebracdo da parceria e de que ndo incorre nos
impedimentos (vedagdes) legais: Verificagdo do cumprimento dos requisitos
para celebracdo da parceria.

9.4. Com a homologacédo do resultado definitivo da fase de selecdo, a OSC mais bem
qualificada na fase de Selecado sera convocada para apresentacdo e comprovacao
dos requisitos necessarios para a formalizag&do da parceria.

9.5. Deverao ser apresentados, obrigatoriamente, pela OSC proponente, no prazo de
15 dias corridos os seguintes documentos:

9.5.1. Declaracdo de contrapartida em bens e servi¢cos, quando couber, conforme
ANEXO X: DECLARACAO DE CONTRAPARTIDA;

Copia da inscricdo no Conselho Municipal de Assisténcia Social (COMAS), seja do
municipio de Mogi das Cruzes, ou do municipio onde possua a sede ou execute
0S Servicos;

9.5.2. Comprovante da sede da OSC, ou declaragao publica do Conselho Municipal de
Assisténcia Social de Mogi das Cruzes (COMAS) que ateste a regularidade de
atuacao da OSC no municipio de Mogi das Cruzes, se houver;

9.5.3. Comprovante de inscricdo no CNEAS — Cadastro Nacional de Entidades de
Assisténcia Social, se houver;

9.5.4. Comprovante valido e vigente da Certificacdo de Entidades de Assisténcia Social
(CEBAS), do Ministério da Cidadania, se houver;

9.5.5. Comprovante(s) de experiéncia prévia na realizacdo do objeto da parceria ou de
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objeto de natureza semelhante de, no minimo, um ano de capacidade técnica e
operacional, conforme exigéncia do art. 26, inciso Ill e X, do Decreto Federal n°
8.726/2016 e art. 4°, do Decreto Municipal n° 17.105/2018

9.5.6. Copia atualizada do estatuto social registrado e suas alteracbes, bem como a
cOpia da ata de eleicdo do quadro dirigentes em exercicio;

9.5.7. Cépia da Cédula de Identidade de Registro Geral do(a) Presidente da OSC, ou
outro documento de identificacdo congénere;

9.5.8. Comprovante de Situacdo Cadastral no Cadastro de Pessoa Fisica, da Secretaria
da Receita Federal do Brasil, do(a) Presidente da OSC,;

9.5.9. Prova dainscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridica, CNPJ, do Ministério
da Fazenda, através de certiddo expedida pelo oficial de cartério de registro civil,
ou coépia atualizada do estatuto registrado e eventuais alteracfes, ou, tratando-se
de sociedade cooperativa, certiddo simplificada emitida por junta comercial,

9.5.10. Certificado de Regularidade junto ao FGTS (CRF), ou extrato emitido pelo
Servigo Auxiliar de Informacdes para Transferéncias Voluntérias, Cauc, quando
disponibilizados pela Secretaria do Tesouro Nacional, do Ministério da Economia;

9.5.11. Certiddo de Débitos Tributarios a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa
da Unido, ou extrato emitido pelo Servico Auxiliar de Informacdes para
Transferéncias Voluntarias, Cauc, quando disponibilizados pela Secretaria do
Tesouro Nacional, do Ministério da Economia;

9.5.12. Certiddo Negativa de Débitos Tributarios N&o Inscritos, da Secretaria da
Fazenda, do Governo do Estado de S&o Paulo;

9.5.13. Certiddo Negativa de Débitos de Tributos Mobiliarios, da Secretaria de Financas,
da Prefeitura de Mogi das Cruzes;

9.5.14. Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas;

9.5.15. Relacdo nominal atualizada do quadro de dirigentes da OSC, acrescido do
endereco, numero de telefone, enderegco eletrdnico, nimero da Cédula de
Identidade (RG) e 6rgao expedidor, nimero da inscricdo no Cadastro de Pessoas
Fisicas (CPF), de cada dirigente, Declaracdo do art. 6°, do Decreto Municipal n.°
17.105/2018, cumulado com os art. 26 e 27, do Decreto Federal n.° 8.726/2016,
conforme ANEXO III: DECLARACAO SOBRE RELAQAO DOS DIRIGENTES DA
OSC;

9.5.16. Comprovante que a OSC funciona no endereco declarado, por meio de cépia de
documento habil, a exemplo de conta de consumo ou contrato de locacdo, quando
houver;

9.5.17. Apresentar o balanco ou demonstracéo contabil das receitas da OSC, sendo que,
com a eventual celebracdo do Termo de Colaboracdo, oportunamente, serao
solicitados os dados bancéarios necesséarios para o recebimento dos recursos,
separadamente por esferas;

9.5.18. Apresentar devidamente preenchida a Declaracdo da N&o Ocorréncia de
Impedimentos, conforme ANEXO 1X: DECLARAGCAO DA NAO OCORRENCIA DE
IMPEDIMENTOS;

9.5.19. Apresentar devidamente preenchida a Declaracdo de Compromisso quanto a
observagdo dos principios constitucionais da Administragdo Publica, durante a
execucao da Parceria, conforme ANEXO VIII: DECLARACAO DE COMPROMISSO
QUANTO A OBSERVACAO DOS PRINCIPIOS CONSTITUCIONAIS DA
ADMINISTRACAO PUBLICA;

9.5.20. Apresentar devidamente preenchida a Declaracdo de Compromisso quanto a
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vedacéo do Artigo 6, lll, do Decreto Municipal no 17.105/2018, conforme o ANEXO
XIV: DECLARA(}AO DE COMPROMISSO QUANTO A VEDAQAO DO ART. 6°, Ill,
DO DECRETO MUNICIPAL No 17.105/2018;

9.5.21. Apresentar devidamente preenchida a Declaracdo de Escrituracdo Contabil,
conforme o ANEXO XV: DECLARAGAO DE ESCRITURAGAO CONTABIL;

9.5.22. Apresentar devidamente preenchida a Declaracdo Negativa de Empregar
Trabalho Infantil, conforme o ANEXO XVI - DECLARACAO NEGATIVA DE
EMPREGO DE TRABALHO INFANTIL; e,

9.5.23. Apresentar devidamente preenchida a Declaracdo Negativa de Empregar
Pessoas em Regime de Trabalho Escravo, conforme o ANEXO XVII -
DECLARACAO NEGATIVA DE EMPREGO DE PESSOAS EM REGIME DE
TRABALHO ESCRAVO.

9.5.24. Quando a OSC executar qualquer servico que seja cofinanciado pela
Administracdo  Publica, deverd apresentar a declaracdo ou atestado de
regularidade das prestacdes de contas; no ambito municipal a certiddo é expedida
pela Comissdo Permanente de Fiscalizacdo das Prestacdes de Contas (CPFPC),
da Secretaria de Financas, da Prefeitura de Mogi das Cruzes; em caso de
cofinanciamento por outros municipios e demais entes federativos, a certidao
devera ser expedida pelo 6rgdo administrativo assemelhado.

9.5.25. Atender as exigéncias previstas na legislacdo especifica, na hipétese da OSC se
tratar de sociedade cooperativa, nos termos da legislacéo vigente.

9.5.26. Todos os documentos referentes ao Edital de Chamamento Publico deveréo ser,
devidamente, assinados por seu representante legal da OSC proponente, nos
termos do art. 10°, caput, do Decreto Municipal n® 17.105/2018.

9.6. E facultado & Comiss&o de Selecéo a indicacio de recomendacéo e adequacdes ao
Plano de Trabalho aprovado necessérios a formalizacdo da parceria.

9.7. Das Etapas 3 e 4: Assinatura do termo de colaboracéo: e, Publicacdo do extrato do
termo de colaboracgao no site oficial da Prefeitura Municipal de Mogi das Cruzes

9.8. Ap6s o atendimento das Etapas 1 e 2, da Fase de Celebracdo, a Secretaria
Municipal de Assisténcia Social procedera com a devida tramitacdo administrativa
do processo para a formalizacdo da parceria com a assinatura do termo de
colaboracéo entre as partes e a publicacéo do extrato do termo de colaboracdo no
site oficial da Prefeitura Municipal de Mogi das Cruzes

10. DA APLICACAO DOS RECURSOS DA PARCERIA

10.1.Nas contratacdes e na realizacdo de despesas e pagamentos em geral efetuados
com recursos da parceria, a OSC devera observar o instrumento de parceria e a
legislag&o regente quanto ao gerenciamento administrativo-financeiro dos recursos
e pelo pagamento dos encargos trabalhista, previdenciarios, fiscais e comercias
relacionado a execucao do objeto da parceria, bem como a relacdo de despesa e
pagamentos previsto nos art. 45 e 46, da Lei Federal n® 13.019/2014.

10.2.Todos os recursos da parceria deverao ser utilizados para satisfacéo de seu objeto,
sendo admitidas, dentre outras despesas previstas e aprovadas no plano de
trabalho, aquelas com base no disposto no art. 46, da Lei Federal n° 13.019/2014.

10.3.E recomendavel a leitura integral deste Edital e das legislaces correlatas, néo
podendo a OSC ou seu dirigente alegar, futuramente, que ndo a conhece, seja para
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deixar de cumpri-la, seja para evitar as sanc¢des cabiveis.

10.4.As parcerias serdo executadas em observancia as clausulas pactuadas sendo
VEDADO, conforme art. 45, da Lei Federal n® 13.019/2014, as seguintes despesas:

10.4.1. Utilizar recursos para finalidade alheia ao objeto da parceria, a entidade definira
no Plano de Trabalho os itens de gastos e seus detalhamentos, somente podendo
realizar a aplicagdo em despesas que abranjam tais defini¢des; e,

10.4.2. Pagar, a qualquer titulo, servigco ou empregado publico com recursos vinculados
a parceria, salvo nas hipoteses previstas em lei especifica e na lei de diretrizes
orcamentérias: servidores ou empregados publicos serdo custeados diretamente
pelo ente publico responsavel pelo Chamamento podendo ser esta uma das
obrigacdes do ente no instrumento de parceria, sendo que somente em situacdes
legalmente previstas em lei especifica e na lei de diretrizes orcamentarias
servidores e empregados publicos poderdo ser custeados com recursos das
parcerias.

10.5.E vetado remunerar, a qualquer titulo, com recursos vinculados a parceria, servidor
ou empregado publico, inclusive aquele que exerca cargo em comissao ou funcao
de confianca, de érgao ou entidade da administracao publica federal celebrante, ou
seu cbnjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até
0 segundo grau.

10.5.1. Nao se enquadram na hipétese de vedacdo imposta pelo subitem acima os
servidores inativos.

10.6.A OSC devera apresentar a Secretaria Municipal de Assisténcia Social, gestora da
parceria, o0 Manual de Aplicacdo dos Recursos Financeiros (manual de compras e
contratacdes), para aprovacdo pelo Orgédo Gestor, no prazo de 90 dias, contados
do inicio da celebracdo da parceria.

10.7.As compras e contratacbes pelas OSCs, feitas com recursos das parcerias
considerardo as praticas de mercado e observardo 0s principios da
impessoalidade, moralidade e economicidade.

10.8.A OSC devera verificar a compatibilidade entre o valor previsto para realizacdo da
despesa, aprovado no plano de trabalho, e o valor efetivo da compra ou
contratacao, respeitadas as disposicbes no manual de compras a ser elaborado
pela organizacdo e aprovacdo da SEMAS, apOs a celebracdo do termo de
colaboracéo, no prazo maximo de 90 dias da celebracao da parceria.

10.9.Se o valor efetivo da compra ou contratacéo for superior ao previsto no plano de
trabalho, a OSC devera demonstrar a compatibilidade do valor efetivo com os novos
precos praticados no mercado.

10.10. Para a contratagdo da equipe dimensionada no plano de trabalho, a OSC podera
adotar procedimento de selecdo com métodos usualmente utilizados pelo setor
privado.

10.11. As despesas serdo executadas em estrita observancia ao plano de trabalho
aprovado sendo vedado:

10.11.1. Utilizar recursos para finalidade alheia ao objeto da parceria;

10.11.2. Pagar a qualquer titulo, servidor ou empregado publico com recursos
vinculados a parceria, salvo nas hipoteses previstas em lei especifica e na lei de

21



PREFEITURA DE Secretaria Municipal de Assisténcia Social

ﬂ' g Rua Francisco Franco, 133
158 MOGI DAS CRUZES CEP 08710-590 « Mogi das Cruzes — SP — Brasil

! Telefone (55 11) 4798-6931

b www.mogidascruzes.sp.gov.br

diretrizes orgcamentarias;

10.11.3. Pagar despesa cujo fato gerador tenha ocorrido antes da vigéncia do
instrumento da parceria,;

10.11.4. Pagar multas, juros ou corre¢cdo monetaria, inclusive referente a pagamentos
os recolhimentos fora dos prazos.

10.12. Poderdo ser pagos, entre outras despesas necessarias, com recursos vinculados
a parceria:

10.12.1. Remuneragdo da equipe de trabalho do objeto da parceria, podendo
contemplar as despesas com pagamentos de impostos, contribuicbes sociais,
Fundo de Garantia do Tempo de Servico — FGTS, férias, décimo terceiro saléario,
salérios proporcionais, verbas rescisorias (proporcional ao periodo de atuacao
durante a vigéncia do plano de trabalho) e demais encargos sociais e trabalhistas,
relativas ao periodo de vigéncia da parceria.

10.12.2. Custos indiretos necessarios a execucao do objeto nos termos da Lei Federal
n°. 13.019/2014.

10.13. As despesas deverao corresponder as atividades previstas no plano de trabalho,
bem como a qualificacdo técnica adequada a execucdo da funcdo a ser
desempenhada.

10.14. O pagamento da despesa devera ser proporcional ao tempo efetivamente
dedicado a parceria e ser compativel com o valor de mercado observando o0s
acordos de convencdes coletivas de trabalho.

10.15. Os valores referentes a verbas rescisorias serdo provisionados em escrituracao
contéabil especifica.

10.16. Para a composicdo de sua equipe de trabalho, a OSC devera cumprir o disposto
neste Edital e Anexos.

10.17. Os recursos humanos deverao estar compativeis com o Plano de Trabalho, tendo
em seu quadro profissionais capacitados para realizar as atividades, e no caso da
equipe técnica , estes devem possuir registro em seu respectivo conselho de
classe, atendendo inclusive ao que dispbde as legislacdes especificas de cada
profissao.

10.18. Além dos cargos previstos Equipe Profissional Exigida e Equipe Complementar,
conforme ANEXO |I: REFERENCIAL TECNICO, é opcional & OSC contratar outros
profissionais, desde que fique demonstrado e devidamente justificado, no Plano de
Trabalho, a importancia do profissional para execucao da parceria, a viabilidade
orcamentaria, a pertinéncia da categoria/profissional, o regime de contratacdo, a
proporcionalidade da carga horéria e da remuneracéo.

10.19. A contratacdo dos profissionais previstos no Plano de Trabalho devera ocorrer,
obrigatoriamente, no prazo de 15 (quinze) dias ap0s a celebragéo da parceria. Caso
excedido o prazo mencionado, o recurso financeiro referente ao periodo devera ser
devolvido proporcionalmente & administragéo publica.

10.20. Recomenda-se que as contratacdes dos profissionais ocorram por meio de
regime que esteja em consonancia com as legislacdes vigentes que tratam desta
matéria.

10.21. No caso de profissionais que executem atividades continuas, a contratagdo
devera ocorrer por meio do regime celetista.

10.22. Para a realizacdo das atividades que ndo sé@o de carater continuo (oficinas,
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palestras, atividades pontuais), a contratacdo dos profissionais podera ocorrer por
meio das legislagbes vigentes para este fim, podendo ser utilizado o recurso
destinado a Servicos de Terceiros.

10.23. Recomenda-se que a remuneragao esteja em consonancia com o piso previsto
na Convengao Coletiva de Trabalho vigente, do Sindicato dos trabalhadores em
Instituicbes Beneficentes, Filantropicas e Religiosas de Suzano e regido, e das
demais categorias.

10.24. O desligamento e/ou afastamento de profissionais, dimensionados no Plano de
Trabalho, durante a vigéncia da parceria devera ser informado, imediatamente, ao
técnico de monitoramento por meio de oficio.

10.25. A substituicdo do profissional devera ocorrer no prazo de 30 (trinta) dias. Caso
excedido o prazo mencionado, o recurso financeiro referente ao periodo devera ser
devolvido proporcionalmente a administracdo publica.

10.26. O recurso financeiro destinado e nao utilizado com Recursos Humanos nao
podera ser remanejado para outros fins e devera ser devolvido a Administracao
Publica.

10.27. Nos termos do art. 46, § 3° da Lei 13.019/2014, o pagamento de remuneracéo da
equipe contratada pela organizacdo da sociedade civil com recursos da parceria
nao gera vinculo trabalhista com o poder publico.

11. CONTRAPARTIDA

11.1.E facultativa a apresentacio de contrapartida pela OSC, na forma de bens e
servicos economicamente mensuraveis, cuja expressao monetaria devera ser
obrigatoriamente  identificada no ANEXO X: DECLARACAO DE
CONTRAPARTIDA, e, posteriormente na fase de celebracdo, no termo de
colaboracéo, conforme apresentada no ANEXO VI: MINUTA DO TERMO DE
COLABORACAO.

11.2.Como quesito de pontuacao no processo de selecdo do Plano de Trabalho sera
aceito o imével a ser utilizado como sede para a execucdo do servi¢co, ou seja,
imovel préprio ou locacao integral custeada pela OSC.

12. COMISSAO DE SELECAO

12.1.A Comissado de Selecdo é o 6rgao colegiado destinado a processar e julgar o
presente chamamento publico, previamente a etapa de avaliacdo dos Planos de
Trabalho, constituida na forma de Portaria Municipal n° 6.182/2020, e dispositivos
normativos posteriores.

12.2.Cabe a Comissao de Selecao avaliar e classificar as propostas apresentadas pelas
OSCs com base nos critérios de julgamento dispostos nesse Edital.

12.3.Compete a Comissédo de Selecdo, verificar a compatibilidade dos custos de
remuneracoes de pessoal apresentados pelas OSCs em seu plano de trabalho com
os salarios praticados no mercado, de acordo com as estimativas feitas pela
Secretaria Municipal de Assisténcia Social, com base em cotacdes, tabelas de
precos de associacdes profissionais, publicacdes especializadas ou quaisquer
outras fontes de informagdes disponiveis ao publico e idéneas, com base no art.
15, 81°, do Decreto Municipal n® 17.105/2018.

12.4.A selecédo da proposta, devidamente classificada, que n&o seja mais vantajosa do
ponto de vista estritamente financeiro, devera ser detalhadamente justificada pela
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Comisséo de Selecédo, conforme o disposto no art. 15, 82°, do Decreto Municipal n®
17.105/2018.

12.5.0 membro da Comissao de Selecdo devera se declarar impedido de participar do
processo de selecdo caso que tenha participado, nos ultimos 5 (cinco) anos,
contados da publicagéo do presente Edital, como associado, cooperado, dirigente,
conselheiro ou empregado de qualquer OSC participante do chamamento publico,
ou cuja atuacao no processo de selecéo configure conflito de interesse nos termos
do Decreto Municipal n® 17.105/2018.

12.6.A declaracdo de impedimento de membro da Comisséo de Selecdo ndo obsta a
continuidade do processo de selecao.

12.7.Configurado o impedimento, o membro impedido devera ser imediatamente
substituido por membro que possua qualificacdo equivalente a do substituido, sem
necessidade de divulgacéo de novo Edital.

12.8.Para subsidiar seus trabalhos, a Comissdo de Selecdo podera solicitar
assessoramento administrativo e técnico de especialista que ndo seja membro
desse colegiado.

12.9.A Comissdo de Selecdo podera realizar, a qualquer tempo, diligéncias para
verificar a autenticidade das informacfes e documentos apresentados pelas OSCs
concorrentes ou para esclarecer duvidas e omissoes.

12.10. Em qualquer situagdo, devem ser observados 0s principios da isonomia, da
impessoalidade e da transparéncia.

13. MONITORAMENTO E AVALIACAO E PRESTACAO DE CONTAS

13.1.A Secretaria Municipal de Assisténcia Social promovera o monitoramento e a
avaliacao do cumprimento do objeto da parceria, de carater preventivo e saneador,
objetivando a gestdo adequada e regular das parcerias.

13.2.A Secretaria Municipal de Assisténcia Social estabelecera os procedimentos para
acompanhamento da execucéo fisica e o cumprimento de metas e objetivos da
parceria, nos termos do art. 22, do Decreto Municipal n°® 17.105/2018.

13.3.Sem prejuizo da avaliacdo discriminada no artigo antecedente, a execucado da
parceria podera ser acompanhada e fiscalizada pelos conselhos de politicas
publicas das areas relacionadas, ao objeto contido no Termo de Colaboracgéo, bem
como também estara sujeita aos mecanismos legais.

13.4.Nos termos do art. 24, paragrafo Unico, do Decreto Municipal n°® 17.105/2018, nao
compete a Comissdo de Monitoramento e Avaliacao a fiscalizacdo financeira da
parceria.

13.5.A prestacédo de contas do cofinanciamento sera realizada nos termos dispostos no
Capitulo VII, art. 26 e seguintes, do Decreto Municipal n°® 17.105/2018, e,
subsidiariamente, nos termos do Capitulo VII, art. 54 a 70, do Decreto Federal n°®
8.726/2016.

13.6.A Comissao Permanente de Fiscalizagcdo das Prestacdes de Contas (CPFPC),
instituida por meio do Decreto Municipal n°® 4.465/2003, é um G6rgao consultivo,
deliberador e fiscalizador, que tem por objetivo a perfeita aplicagdo dos recursos
financeiros repassados as OSCs.

13.7.A CPFPC verificarA a existéncia e a regularidade contabil dos documentos,
remetendo a prestacdo de contas a Secretaria Municipal de Assisténcia Social para
analise do gestor da parceria.
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13.8.A gestora da parceria e responsével pela aprovacao das contas, no que concerne
ao cumprimento das metas e resultados fisicos, € a(o) titular da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social.

13.9. Juntamente com a equipe técnica, a gestora da parceria, de acordo com o art. 38,
do Decreto Municipal n® 17.105/2018, compete:

13.9.1. a verificagao pertinente dos gastos realizados, com base no plano de trabalho
aprovado pela Comisséo de Selecéo;

13.9.2. a submissao de relatorio de execucdo do objeto da parceria apresentado a
Comisséo de Monitoramento e Avaliacao;

13.9.3. a emisséo de opinativo pela aprovacgao, pela aprovagcédo com ressalva, ou pela
reprovacdo das contas prestadas, a partir da verificacdo do cumprimento das
metas e resultados fisicos da parceria.

13.10. Apéds a emisséo do opinativo, do item 13.9.3., a(o) titular da Secretaria Municipal
de Assisténcia Social encaminharé o processo a CPFPC, que emitira manifestacdo
acerca da prestacao de contas.

13.11. A CPFPC declarara a presta¢cdo de contas:

13.11.1. regulares, quando expressarem, de forma clara e objetiva, o cumprimento das
metas estabelecidas no Plano de Trabalho;

13.11.2. regulares com ressalvas, quando evidenciarem impropriedade ou qualquer
outra falta de natureza formal, que ndo resulte dano ao erario;

13.11.3. irregulares, quando: comprovada omissdo no dever de prestar contas; ou,
descumprimento injustificado dos objetivos e metas estabelecidos no Plano de
Trabalho; ou, dano ao erario decorrente de ato de gestdo ilegitimo ou
antieconémico; ou, desfalque ou desvio de dinheiro, bens ou valores publicos.

13.12. As decisdes da CPFPC serdo tomadas, sempre, por maioria absoluta dos votos
de seus membros, exceto quando implicar a aprovacéo das prestacdes de contas,
gue deverdo ser deliberadas por maioria de dois tercos dos votos de seus
membros.

13.13. O desacordo com o plano de trabalho e com a prestacdes de contas podera
implicar as sancdes previstas nos art. 71 a 74, do Decreto Federal n°® 8.726/2016 e
Decreto Municipal n°® 17.105/2018art. 24 de acordo com gravidade do ato.

14. DISPOSICOES FINAIS

14.1.0 presente Edital, em sua integralidade, sera divulgado em pagina do sitio
eletrbnico  oficial da Prefeitura de Mogi das Cruzes na internet
(www.mogidascruzes.sp.gov.br), com prazo minimo de 30 (trinta) dias para a
apresentacao dos Planos de Trabalho, contado da data de publicagéo do Edital.

14.2.A Secretaria Municipal de Assisténcia Social resolvera 0s casos omissos e as
situagOes nao previstas no presente Edital, observadas as disposi¢cdes legais e 0s
principios que regem a administragédo publica.

14.3.A qualguer tempo, o presente Edital podera ser revogado por interesse publico ou
anulado, no todo ou em parte, por vicio insanavel, sem que isso impligque direito a
indenizacao ou reclamacéao de qualquer natureza.
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14.4.A proponente é responsavel pela fidelidade e legitimidade das informacdes
prestadas e dos documentos apresentados em qualquer fase do Chamamento
Publico.

14.5.A falsidade de qualquer documento apresentado ou a inverdade das informacoes
nele contidas poderéo acarretar na eliminacéo do Plano de Trabalho apresentado,
a aplicacdo das sancfes administrativas cabiveis e a comunicacdo do fato as
autoridades competentes, inclusive para apuracdo do cometimento de eventual
crime.

14.6.Além disso, caso a descoberta da falsidade ou inverdade ocorra apés a celebracao
da parceria, o fato podera dar ensejo a rescisao do instrumento, rejeicdo das contas
e/ou aplicacéo das sancdes de que trata o art. 73, da Lei Federal n® 13.019/2014.

14.7.A administracdo publica ndo cobrara das OSCs concorrentes taxa para participar
deste Chamamento Publico.

14.8.Todos os custos decorrentes da elaboracdo dos Planos de Trabalho e quaisquer
outras despesas correlatas a participacdo no Chamamento Publico serdo de inteira
responsabilidade das OSCs concorrentes, nao cabendo nenhuma remuneragéo,
apoio ou indenizacéo por parte da administracéo publica.

14.9.0 presente Edital tera vigéncia de 12 (doze) meses, a contar da data da
homologacao do resultado definitivo, passivel de prorrogacéo por igual periodo, a
critério da administracéo publica.

14.10. Constituem anexos do presente Edital, dele fazendo parte integrante e
indissociavel:

ANEXO I: REFERENCIAL TECNICO;
ANEXO Il: DECLARACAO SOBRE INSTALACOES E CONDICOES
(PREENCHIMENTO NAO NECESSARIO PARA ESTE EDITAL)

ANEXO lIl: DECLARACAO SOBRE A RELACAO DOS DIRIGENTES DA OSC;
ANEXO IV: MODELO DE PLANO DE TRABALHO;

ANEXO V: MANUAL DE PREENCHIMENTO,;
ANEXO VI: MINUTA DO TERMO DE COLABORACAO;
ANEXO VII: DECLARACAO DE CIENCIA E CONCORDANCIA;

ANEXO VIII: DECLARACAO DE COMPROMISSO QUANTO A OBSERVACAO
DOS PRINCIPIOS CONSTITUCIONAIS DA ADMINISTRACAO PUBLICA,
DURANTE A EXECUCAO DA PARCERIA;

ANEXO IX: DECLARACAO DA NAO OCORRENCIA DE IMPEDIMENTOS;
ANEXO X: DECLARACAO DE CONTRAPARTIDA (QUANDO COUBER);
ANEXO XI: OFiCIO DE REQUERIMENTO AO PREFEITO;

ANEXO XIlI: ORIENTACOES PARA INTERPOSICAO DE RECURSOS; ANEXO
XlIl: DECLARACAO SOBRE CAPACIDADE TECNICO E OPERACIONAL;

ANEXO XIV: DECLARACAO DE COMPROMISSO QUANTO A VEDACAO DO
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ART. 60, Ill, DO DECRETO MUNICIPAL No 17.105/2018;
ANEXO XV: DECLARACAO DE ESCRITURACAO CONTABIL;

ANEXO XVI: DECLARACAO NEGATIVA DE EMPREGO DE TRABALHO
INFANTIL; e,

ANEXO XVII: DECLARACAO NEGATIVA DE EMPREGO DE PESSOAS EM
REGIME DE TRABALHO ESCRAVO.

14.11. O acesso aos anexos, sera dado pelo link seguinte:
https://drive.googdle.com/drive/folders/1nd10ORO5bJ5ULTghTSIAKUblaX46vnSU6?usp=sharing

Secretaria Municipal de Assisténcia Social, 04 de Julho de 2022.

CELESTE XAVIER GOMES
Secretaria Municipal
Secretaria Municipal de Assisténcia Social
Prefeitura de Mogi das Cruzes
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