PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAMBE

Estado do Parana
Praca Rui Barbosa, 34 - Fone (44) 3231-1222
e-mail: prefeitura@itambe.pr.gov.br
CNPJ 76.282.6980001-47

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N2 08/2021_Ret_Retificado
Processo N2 082/2021

TORNA PUBLICO EDITAL DE CHAMAMENTO
PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO DE CASA
ASILAR PARA ABRIGAMENTO DE IDOSOS

O Prefeito Municipal de Itambé, no uso de suas atribuigdes legais, torna publico a realizagdo de
CHAMAMENTO PUBLICO, no periodo de 17/11/2021 a 17/05/2021, no horério das 8h as 11h e das 13h as 17h, na
Prefeitura Municipal de Itambé, na Praga Rui Barbosa, 34 - Centro — CEP.: 87175-000, para fins de
CREDENCIAMENTO DE CASA ASILAR PARA ABRIGAMENTO DE IDOSOS, atendendo ao pedido do Departamento
de Assisténcia Social e em conformidade com a Lei n2 8.666/93 e alteracdes e ainda pelas disposi¢bes estabelecidas
no presente Edital.

Os interessados deverdo apresentar a documentacgdo para habilitacdo a fim de possibilitar a contratacdo
por inexigibilidade de licitagdo, junto aDivisdo de Licitagdo do Municipio, sito a Praca Rui Barbosa, 34 - Centro —
CEP.: 87175-000, a partir do dia 17/11/2021.

1. DO OBJETO DA LICITAGAO:

Credenciamento de casa asilar para abrigamento de idosos, conforme abaixo descrito:

ITEM DESCRICAO/SERVICOS VALOR MENSAL (RS) VAGA/IDOSO VALOR TOTAL
1 ATENDIMENTO A IDOSOS 24 h 2.000,00 la5s 2.000,00
1.1 |Individuo Auténomo 300,00 5 1.500,00
1.2 | Grau de Dependéncia | 300,00 5 1.500,00
1.3 |Grau de Dependéncialll 550,00 5 2.750,00
1.4 |Grau de Dependéncia lll 1.100,00 5 5.500,00
TOTAL MAXIMO MENSAL 13.250,00
TOTAL MAXIMO ANUAL (12 meses) 159.000,00

1.1. O valor maximo mensal serd de R$ 13.250,00 (treze mil duzentos e cinquenta reais) e o valor global do contrato
serd de R$ 159.000,00 (cento e cinquenta e nove mil reais).

1.2. Grau de dependéncia do idoso (RDC n2 283/2005)

1.2.1. Individuo Auténomo - é aquele que detém poder decisério e controle sabre a sua vida;

1.2.2. Grau de Dependéncia | - idosos independentes, mesmo que requeiram uso de equipamentos de auto-ajuda;

1.2.3. Grau de Dependéncia ll- idosos com dependéncia em até trés atividades de autocuidado para a vida didria
tais como: alimentag¢do, mobilidade, higiene; sem comprometimento cognitivo ou com alteragdo cognitiva
controlada;

1.2.4. Grau de Dependéncia lll - idosos com dependéncia que requeiram assisténcia em todas as atividades de
autocuidado para a vida diaria e ou com comprometimento cognitive.

I. A combinagdo dos servigos sera 1 com: 1.1 ou 1.2 ou 1.3 ou 1.4;

II.  Ossubitens 1.1; 1.2; 1.3 e 1.4 n3do serdo custeados de forma cumulativa.

Ill. A atualizacdo do repasse sera revista a cada doze meses tendo como referéncia o indice oficial do municipio

(INPC).

2. DAENTREGA DOS DOCUMENTOS

Os interessados em participar do chamamento deverdo apresentar, até o dia fixado no preambulo deste
Edital, a documentacgdo, no endereco indicado, dirigida a Comissao de Licitagdo, como segue:

A PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAMBE

Nome:

CHAMAMENTO PUBLICO N.2 08/2021

FONE:

ENVELOPE N.2 01 DOCUMENTOS DE HABILITACAO
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4.
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DA FORMA DE APRESENTACAO DOS DOCUMENTOS

. Os documentos necessdrios a habilitacdo poderdo ser apresentados em original, por qualquer processo de

cOpia autenticada, ou por servidor da Administracao lotado no Setor de LicitagGes.
Os documentos que dependam de validade e que ndo contenham prazo de validade especificado no préprio,
em Lei ou neste Edital, devem ter sido expedidos no maximo até 90 (noventa) dias antes da abertura dos

envelopes de habilitagdo.

DA HABILITAGAO

4.1. DOCUMENTOS DE HABILITAGAO: O envelope n.2 01 devera conter:

11}
v
\
\
Vi

Vil

4.2.

5.2.

- Regularidade Juridica:

a) Cépia do estatuto social e das suas alteragdes devidamente registras;
b) Cépia da Ultima ata de elei¢do da diretoria, devidamente registrada, em que conste a relagdo de dirigentes
atuais da organizagdo da sociedade civil;

- Regularidade Fiscal e Trabalhista:

a) Inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ;

b) Copia de documento que comprove que o domicilio fiscal de sua sede administrativa é o endereco registrado
no CNPJ;

c) Prova de regularidade com as Fazendas, Estadual e Municipal, mediante a apresentacdo das respectivas
certiddes;

d) Prova de regularidade com a Fazenda Federal, inclusive com as contribui¢cGes devidas ao Instituto Nacional
de Seguridade Social, mediante a apresentagao da respectiva certid3do;

e) Certiddo de regularidade com o Fundo de Garantia por Tempo de Servigo; e,

f) Certiddo negativa de débitos trabalhistas — CNDT, expedida pelo Tribunal Superior do Trabalho.

g) Alvara de localizagdo fornecido pelo Municipio de domicilio do interessado;

h) Alvara da Vigilancia Sanitaria Municipal;

i) Alvara de Funcionamento Municipal;

- Documento que comprove a experiéncia prévia, com efetividade, dos servicos solicitados.

- Declaracgdo de Idoneidade, modelo ANEXO I;

- Carta de credenciamento, modelo ANEXO II;

- Declaragdo que atende ao disposto no artigo 7°, inciso XXXIII, da Constituicdo Federal, modelo ANEXO llI;
- Declaragdo de que aceita prestar o servigo pelos valores e nas condigdes fixados pelo Municipio para a vaga
asilar, conforme ANEXO IV;

- Declaragdo do numero de vagas disponiveis na instituicdo, conforme ANEXO V.

Na auséncia ou irregularidade de qualquer dos documentos, sera concedido o prazo de 05 (cinco) dias uteis
para regularizacao da documentagao.

DO PAGAMENTO

. O pagamento serd efetuado ao habilitado, de acordo com os valores citados no objeto, mediante a emissdo e

apresentacdo da Nota Fiscal, até o 102 dia util do mes subsequente ao vencido - apds a prestagdo do servigo,
de acordo com o numero de vagas utilizadas.

Ocorrendo atraso no pagamento, os valores serdo corrigidos monetariamente pelo INPC do periodo, ou outro
indice que vier a substitui-lo, e a Administragdo compensara a CONTRATADA com juros de 0,5% ao més, pro
rata die.

FONTE DE RECURSOS

As despesas decorrentes da presente contratagdo, ocorrerdo a conta da seguinte dotagdo orcamentaria:

10.001.08.244.0003.2051.3.3.90.39.00.00/01000 - Outros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica
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7. DAS CONDICOES DE PRESTAGAO DOS SERVICOS

7.1. Atendimento 24h em ambiente da Instituicdo, Assisténcia de Enfermagem 24h na instituicdo, moradia,
alimentacgdo, avaliagdo/acompanhamento nutricional, vestudrio, assisténcia psicoldgica, social, fisioterdpica,
assisténcia médica, atividade laboral e transporte para consulta e exames no municipio em que o servigo é
oferecido.

7.2. Fica a cargo da Municipalidade gastos oriundos com medicamentos fora da lista basica do municipio do asilo,
devendo o mesmo procurar o Departamento Municipal de Assisténcia Social do municipio de origem dos
asilados, com documentacgdo necessdria (atestado médico do SUS, comprovante do cartdo do SUS, CPF e RG do
paciente) para encaminhamento do mesmo pelos servigos de Satide deste municipio.

7.3. Nos casos em que o idoso depender de locomogdo para exames fora do municipio do asilo, 0 mesmo devera
procurar a Departamento Municipal de Assisténcia Social, para os procedimentos necessarios.

7.4. Em caso de hospitalizacdo de idoso, quando ndo houver acompanhamento de familiares e o idoso necessitar
deste, fica sob a responsabilidade do Municipio de origem providenciar o acompanhamento, caso for solicitado
a Casa Asilar, esse custo sera repassado ao Municipio.

7.5. Fica a cargo do Municipio gastos oriundos de funeral.
7.6. No caso de fuga ou desisténcia de asilado, o fiscal do contrato deverd ser imediatamente informado.

8. DO LOCAL DA PRESTAGAO DOS SERVICOS

Os servicos deverdo ser prestados em Casa Asilar sediada em, no maximo, 100km (cem quilometros) de
distancia dos limites geograficos do Municipio de Itambé, enfatizando que tal exigéncia objetiva minimizar custos
de deslocamentos quando da eventual necessidade de prestagdo assistencial, pela Administra¢dao, daqueles
municipes alcangados pelo objeto do presente certame.

9. DO CONTRATO
9.1. O Municipio firmara contrato com a Instituicdo estabelecendo as condi¢des da prestacdo dos servigos seguindo

as orientagdes deste Edital.

9.2. O prazo da contratacdo sera da homologacdo do Chamamento n2 xx/2021, até o prazo de um ano, iniciando a
contagem a partir da assinatura do contrato, podendo ser prorrogado havendo acordo entre as partes, até o
limite da Lei.

10. DA AVALIAGAO DOS DOCUMENTOS E PROPOSTA
Os documentos de habilitagdo serdo analisados pela Comissao de Licitagdes nomeada pelo Decreto n.2
059/2021, que lavrara ata circunstanciada.

11. DAS PENALIDADES E SANGOES

11.1. Por descumprimento de qualquer clausula ou disposicdo contida neste edital, caracterizard como negligéncia
ao cumprimento do contrato, podendo o CONTRATANTE aplicar as seguintes sangoes:

a) adverténcia - na primeira vez que o fato ocorrer;

b) multa — equivalente a 5% do valor contratado.

c) suspensdo temporaria para licitar e impedimento para contratar com a administragdo, por prazo ndo superior a
02(dois) anos.

d) declaragdo de inidoneidade, nos termos do artigo 87 da Lei n.” 8.666/93.

12. RECURSOS ADMINISTRATIVOS

Aos credenciados é assegurado o direito de interposi¢do de recurso, nos termos do art. 109 da Lei n9.
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8666/93, 0 qual sera recebido e processado nos termos ali estabelecidos.

13. DISPOSIGOES GERAIS

13.1.

13.2.

13.3.

13.4.

13.5.

13.6.

13.7.

13.8.

O municipio de Itambé ndo se transforma em devedor soliddrio ou subsididrio perante credores da
CONTRATADA, inexistindo qualquer responsabilidade da Administracdo Publica por encargos trabalhistas,
previdenciarios, fiscais, comerciais e dividas pessoais da contratada, resultantes da execugao do contrato.

Ficam sob inteira responsabilidade da CONTRATADA os encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e
comerciais resultantes da execu¢do do contrato, ndo se transferindo a Administragdo Publica, em caso de
inadimpléncia, a responsabilidade pelo seu pagamento, nos termos do Artigo 71, da Lei n? 8.666/93 suas
alteragdes.

A licitante vencedora, se CONTRATADA, devera manter-se, durante toda a execugdo do contrato, em
compatibilidade com as demais obrigacGes por ela assumidas, e todas as condi¢cGes de Habilitacdo e
Qualificacdo exigidas neste Edital.

Responsabiliza-se ainda a CONTRATADA, por todas as dividas que se originarem de operagdes necessarias a
execugdo do presente contrato, inexistindo qualquer responsabilidade da Administragdo Publica por encargos
e dividas pessoais da mesma.

A participagdo nesta licitagdo implica plena aceitagdo dos termos e condi¢des deste Edital e de seus anexos,
bem como das normas administrativas vigentes.

O(s) habilitado(s) sera (3o) chamado(s) para assinatura do contrato, no prazo de até 05 (cinco) dias, contados
da data da comunicagdo do resultado da licitagdo, podendo a administra¢do cancelar o pedido no caso da ndo
obediéncia ao referido prazo, independentemente da aplicabilidade das san¢bes previstas na Lei n.2 8.666/93
ealteragdes.

Maiores informagdes poderdo ser obtidas junto ao Departamento Municipal de Assisténcia Social, sita a Rua
Santo Indalécio, 1044 - Centro — CEP.: 87175-000 - fone (44) 3231-2236.

As consultas interpretativas ao presente Edital poderdo ser feitas por escrito, dirigidas a Diretoria de Licitagdes,
a Praca Rui Barbosa, 34 - Centro — CEP.: 87175-000, na cidade de Itambé/PR, observado o disposto no art. 41 e
paragrafos da Lei 8.666/93 e alteragdes.

14. ANEXOS

Os anexos abaixo relacionados sdo integrantes do presente Termo e ndo serdo aceitos documentos que

ndo estejam em conformidade com os mesmos.

a) Anexo | - Declaracdo de Idoneidade;

b) Anexo Il - Modelo de Carta de Credenciamento;

c) Anexo lll - Declaragdo que atende ao disposto no artigo 7°, inciso XXXIIl, da CF;

d) Anexo IV- Declaragdo de que aceita prestar o servigo pelos valores fixados pelo Municipio para a vaga asilar;
e) AnexoV - Declaragdo do numero de vagas disponiveis na instituicdo;

f) Anexo VI- Minuta do Contrato.

[també/PR., 16 de novembro de 2021.

Vitor Aparecido Fedrigo
Prefeito Municipal
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Em papel timbrado da interessada.

ANEXO |
MODELO - DECLARAGAO DE IDONEIDADE

Declaro sob as penas da Lei, para fins desta licitagdo, que a empresa (nome)_,
nao foi declarada inidonea para licitar ou contratar com a administragdo publica, nos termos do Inciso IV, art.
n.2 87, da Lei n.2 8.666/93 e alteracdes, bem como, comunicarei qualquer fato ou evento superveniente a
entrega dos documentos de habilitagdo, que venha alterar a atual situagdo quanto a capacidade juridica,

técnica, regularidade fiscal e econémico-financeira.

Local e Data (assinatura)
Diretor, Sdcio-gerente ou Equivalente



Em papel timbrado da interessada.

ANEXO Il
MODELO - CARTA DE CREDENCIAMENTO

A Empresa __(nome)__credencia o (a) Sr. (a) (nome)_CPF n.2 ,RGn.2

, conferindo-lhe todos os poderes necessarios a pratica de quaisquer atos relacionados com ao
presente Edital Chamamento Publico n.2 xx/2021, assim como os poderes especificos para rubricar a

documentagdo e as propostas, apresentar reclamagdes, impugnag¢des ou recursos e assinaratas.

Local e Data (assinatura)
Diretor, Sdcio-gerente ou Equivalente



Em papel timbrado da interessada.

ANEXO 11l
MODELO DE DECLARAGAO REGULARIDADE MINISTERIO DO TRABALHO

(NOME DA EMPRESA) CNPJ n? , por meio
de seurepresentante legal (ou procurador) Sr. , CPF , DECLARA para
fins do dispositivo no inciso V do artigo 27 da lei 8.666/93, acrescido do inciso XXXIIl do artigo 72 da Constituicdo
Federal, que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e, que nao
emprega menor de dezesseis anos.

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

Local e Data (assinatura)
Diretor, Sdcio-gerente ou Equivalente



Em papel timbrado da interessada.

ANEXO IV
MODELO DE DECLARACAO

A proponente abaixo assinada, participante da licitagdo modalidade Chamamento Publico n.2
xx/2021, por seu representante credenciado, declara, que aceita prestar o servigo pelos valores e condigdes

fixados pelo Municipio, para a aquisicdo de vaga asilar.

Local e Data (assinatura)
Diretor, Sdcio-gerente ou Equivalente



Em papel timbrado da interessada.

ANEXO V
MODELO DE DECLARACAO

Declaramos para fins de comprovacao que a entidade possui

onumero de vagas disponiveis na instituicdo para o abrigamento de idosos.

Local e Data (assinatura)
Diretor, Sdcio-gerente ou Equivalente
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ANEXO VI
MINUTA DE CONTRATO

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE

ITAMBE E ENTIDADE NOS TERMOS DO
PROCESSO DE INEXIGIBILIDADE DE LICITA(;AO N2
xx/2021.

Pelo presente, que entre si celebram, de um lado o MUNICIPIO DE ITAMBE, pessoa juridica de direito publico
interno, inscrito no CNPJ N.2 76.282.698/0001-47, neste ato representado pelo Prefeito Municipal, senhor Vitor
Aparecido Fedrigo, residente e domiciliado nesta cidade, neste instrumento denominado simplesmente
CONTRATANTE/CONVENENTE e de outro lado a ,(Razdo Social da empresa), com
sede , representada por (Nome, cargo), residente e domiciliada em ,
neste instrumento abreviadamente denominada CONTRATADA/CONVENIADA, que fazem sob as seguintes
cldusulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA: O presente contrato tem por objeto o repasse de valores, por parte do CONTRATANTE
para a CONTRATADA, para atendimento de idosos oriundos do Municipio de ITAMBE, que necessitem de abrigo,
na seguintes condigdes:

I. Atendimento 24h em ambiente da Instituicdo, Assisténcia de Enfermagem 24h na instituicdo, moradia,
alimentacdo, avaliagdo/acompanhamento nutricional, vestudrio, assisténcia psicoldgica, social,
fisioterapica, assisténcia médica, atividade laboral e transporte para consulta e exames no municipio em
gue o servigo é oferecido.

Il. Fica a cargo da Municipalidade gastos oriundos com medicamentos fora da lista basica do municipio do
asilo, devendo o mesmo procurar o Departamento Municipal de Assisténcia Social do municipio de origem
dos asilados, com documentagdo necessaria (atestado médico do SUS, comprovante do cartdo do SUS,
CPF e RG do paciente) para encaminhamento do mesmo pelos servigos de Saude deste municipio.

Ill.  Nos casos em que o idoso depender de locomogao para exames fora do municipio do asilo, 0 mesmo
deverd procurar a Departamento Municipal de Assisténcia Social, para os procedimentos necessarios.

IV. Em caso de hospitalizagdo de idoso, quando ndo houver acompanhamento de familiares e o idoso
necessitar deste, fica sob a responsabilidade do Municipio de origem providenciar o acompanhamento,
caso for solicitado a Casa Asilar, esse custo serd repassado ao Municipio.

V. Fica a cargo do Municipio gastos oriundos de funeral.

VI.  No caso de fuga ou desisténcia de asilado, o fiscal do contrato devera ser imediatamente informado.

CLAUSULA SEGUNDA: O CONTRATANTE repassard a CONTRATADA em moeda corrente nacional, o valor da
seguinte forma:

ITEM DESCRICAO/SERVICOS VALOR MENSAL (RS) VAGA/IDOSO VALOR TOTAL
1 ATENDIMENTO A IDOSOS 24 h
1.1 |Individuo Autbnomo
1.2 |Grau de Dependéncia |
1.3 |Grau de Dependéncialll
1.4 |Grau de Dependéncia lll
TOTAL MAXIMO MENSAL
TOTAL MAXIMO ANUAL (12 meses)

§ 1.2 O valor maximo mensal serd de RS xxxxx (xxxxxx) e o valor global do contrato serd de RS xxxx (Xxxxx).
§ 2.2 O repasse dos recursos de que trata a presente clausula devera observar, rigorosamente, avaliacdo prévia
e o encaminhamento do abrigando em parecer formulado pela Assistente Social do Municipio.
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§ 3.2 O pagamento do valor da prestacdo de servigos fica condicionado a emissdo do recibo e apresentagao de
relatdrio de execugdo dos servicos realizados com identificagdo dos idosos abrigados.

CLAUSULA TERCEIRA: Em caso de ébito do idoso interno, ndo havendo responsabilidade por parentes, o
CONTRATANTE assume todas as despesas de funeral, podendo o mesmo ser realizado pela CONTRATADA.

CLAUSULA QUARTA: A CONTRATADA disponibilizard o nimero de vagas a CONTRATANTE, conforme a
necessidade e justificativas apresentadas pelo Servigo Social do municipio. Em caso de haver vacancia, a
CONTRATADA fard a comunicagdo para eventual substitui¢do, dentro da necessidade do municipio.

CLAUSULA QUINTA: O presente Contrato tera validade de 1 (um) ano, a contar da sua assinatura, podendo ser
renovado anualmente, até o limite previsto na Lei n2 8.666/93, mediante termo aditivo.

Paragrafo tnico — Na hipotese de renovagao do prazo de vigéncia do Contrato, o valor estipulado na clausula
segunda serd reajustado pelo INPC/FGV.

CLAUSULA SEXTA: Este Contrato poderd ser revogado a qualquer tempo e por qualquer das partes, mediante
prévia comunicacgdo, por escrito, com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias.

CLAUSULA SETIMA: O encaminhamento do idoso & CONTRATADA sera feito pelo CONTRATANTE, obedecendo
a0s seguintes pré-requisitos:

a) Idade minima de 60 (sessenta anos);

b) Avaliagdo da situagdo de vulnerabilidade e risco social, tendo em vista ndo ter quem se responsabilize por
eles;

c¢) Quando o idoso estiver acamado antes de sua aceitagdo por parte da CONTRATADA, obrigatoriamente
deverd ser submetido a avaliagdo pela equipe de enfermagem da Entidade.

Paragrafo Unico: A prestagdo dos servicos serd acompanhada e avaliada pela Diretoria da Assisténcia Social,
através da Assistente Social do municipio designada.

CLAUSULA OITAVA: As despesas decorrentes do presente Contrato correrdo & conta da prépria dotagdo
orcamentaria da CONTRATANTE.

CLAUSULA NONA: Para aceitacdo por parte da CONTRATADA de qualquer idoso, o mesmo devera ser submetido
previamente a avaliagdo por parte da equipe multidisciplinar da mesma.

CLAUSULA DECIMA: O Contrato se sujeita as seguintes penalidades:

a) Adverténcia por escrito, sempre que verificar irregularidades;

b) Multas de 10% sobre o valor total do contrato pelo descumprimento de cldusula ou norma de legislagdo
pertinente;

¢) A multa dobrard em caso de reincidéncia, ndo podendo ultrapassar a 30% do valor atualizado do contrato,
sem prejuizo de perdas ou danos que venham a ser causados ao interesse publico e da possibilidade de
rescisdo contratual.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA: Para todos os efeitos de direito, as partes declaram aceitar o presente contrato
nos expressos termos em que foi lavrado, obrigando-se a bem e fielmente cumpri-lo.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: As partes elegem, de comum acordo, o foro da Comarca de Marialva, para dirimir
eventuais duvidas emergentes deste Contrato.

E por estarem justos e acertados, assinam este instrumento em duas vias de igual teor e forma, na presenca de
testemunhas.
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Vitor Aparecido Fedrigo
PREFEITO MUNICIPAL
CONVENENTE

Testemunhas:
XXXXX
XXXXX

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAMBE
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Itambé, de de 2021.

XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXX
CONVENIADA
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EDITAL DE PUBLICAGAO

CHAMAMENTO PUBLICO Ne¢ 08/2021
PROCESSO N2 082/2021

O Municipio de Itambé, Estado do Parana, por meio da Comissdao Permanente de Licitagdes, designada
por ato do Chefe do Poder Executivo Municipal e de conformidade com a Lei n?. 8.666/93, suas alteracdes e
demais legislagBes aplicaveis, torna publica a realizagdo de Chamamento Publico no periodo de 17/11/2021 a
17/05/2022, para CREDENCIAMENTO DE CASA ASILAR PARA ABRIGAMENTO DE IDOSOS, nos termos das
condicGes estabelecidos no presente Instrumento de Chamamento. O Edital de Chamamento estard disponivel
no endereco eletrénico www.itambe.pr.gov.br, aba PROCESSOS LICITATORIOS, no Setor de Licitagdo da
Prefeitura Municipal, no horario das 08:00h as 11:00h e das 13:00h as 17:00h em dias de expediente no Pago
Municipal, na Praca Rui Barbosa n2 34 - Centro - CEP: 87175-000 - Iltambé/Pr, Fone: (44) 3231-1222.

Itambé/Pr, 16 de novembro de 2021.

Luis Cezar Contreras
Presidente da CPL
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