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SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
MUNICIPIO DE TOBIAS BARRETO

EDITAL N°. 002/2021

CHAMADA PUBLICA DE INSTITUICOES E ENTIDADES
SOCIOASSITENCIAIS PARA PARTICIPACAO NO
PROGRAMA DE AQUISICAO DE ALIMENTOS — COMPRA COM DOACAO
SIMULTANEA NO MUNICIiPIO DE TOBIAS BARRETO

Chamada Publica n.° 02/2021 para
selecionar  instituigdes ¢ entidades
socioassistenciais (unidades reccbedoras)
para rccchimento da doagdo de géneros
alimenticios, no ambito do Programa dc
Aquisi¢io de Alimentos — modalidade
Compra com Doagdo Simultdnea — PAA
Municipal, com dispensa de licitagéo,
conforme disposto pelo art. 19 da Lei n®
10.696/2003 com suas alteragdes ¢ pelo
Termo de  Adesio n® 1482/2014 de
conformidade com a Portaria SEISP/MC
n°21 de 23 de abril de 2020, publicada no
DOU em 27 de abril de 2020.

i JUSTIFICATIVA

A Prefeitura de Tobias Barrcto pessoa juridica de direito pablico, com sede a Praga Dom José
“Thomay - s/n, inscrita no CNPJ sob o n° 13119300/000136, representado neste ato pelo Prefeito
Aditson de Jesus Santos no uso de suas prerrogativas legais, ¢ considerando o disposto no art.19
da el 10.696/2003, com suas alteragdes, Resolugdes do GGPAA n‘s: 62/2013 ¢ 81/2018, os
nermativos e regras do Termo de Adesdio n°1482/2014 de conformidade com a Portaria n° 21 de
23 de abril de 2020, publicada pela SEISP/MC (DOU em: 27/04/2020), vem, por intermédio da
Geeretaria Municipal de Assisténcia Social realizar Chamada Publica de entidades  para
recobimento de véneros alimenticios, no ambito do Programa de Aquisigdo de Alimentos, de
suricultores(as) familiares ¢ empreendedores(as) familiares rurais cnquadrados(as) no Programa
Nusiona) de Fortalecimento da Agricultura Familiar - PRONAL, incluidas suas organizagGes
conperativas ¢ associages, destinados ao abastecimento alimentar de instituigdes ¢ entidades da

rede socioassistenciais municipal, no perfodo de junho 2021 a abril de 2022.
2. OBJETO

(> objcto da presente Chamada Pablica tem como principal finalidade a scle¢@o de linudades
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Socioassistenciais, Equipamentos Publicos de SAN, Servicos/Programas Estatais Sociais e de
Satde e organizagdes sem fins lucrativos para na qualidade de Unidades Recebedoras, tornarem-
se aptas ao recebimento dos géneros alimenticios provenientes do Programa de Aquisi¢do de
Alimentos — modalidade Compra com Doagdo Simultinea e fornecé-los aos beneficiarios

consumidores, em consonancia com as normas estabelecidas neste Edital.

3. DAS UNIDADES RECEBEDORAS ELEGIVEIS

3.1 Poderdo participar deste processo de selecdo de Entidades/Instituicoes que:

a) Entidades e equipamentos da rede socioassistencial, que ofertem servigos, programas, projetos
e beneficios da Assisténcia Social. Tais como: CRAS, CREAS, Acolhimento Institucional, bem
como, entidade sem fins lucrativos que isolada ou cumulativamente, prestem atendimento e
assessoramente aos beneficiarios da Assisténcia Social, assim como, atuem na defesa e garantia de
direitos e que obrigatoriamente sejam inscritas no Conselho Municipal de Assisténcia Social —
CMAS.

b) Equipamentos de Alimentagdo e Nutrigdo que tenham entre suas atividades, agdes voltadas
para o fornecimento de refei¢des prontas 4s familias e pessoas em situagdo de inseguranga
alimentar e vulnerabilidade social tais como: Restaurante popular, Cozinhas Comunitarias, Bancos
de Alimentos; Creches e escolas pliblicas ou conveniadas; Redes publicas e servigos publicos de
saude que ofertem servigos de saude basicos, ambulétoriais ¢ hospitalares por meio do SUS e
estabelecimentos de satide de direito privado sem fins lucrativos que possuam obrigatoriamente
Certificado de Entidade Beneficente da Assisténcia Social (CEBAS);

¢) Entidades de atendimento governamental e nao governamental que plangjam e executam
programas de protegdo e socioeducativos destinados as criangas e adolescentes e que possuam
obrigatoriamente registro no Conselho Municipal dos Direitos da Criana e Adolescentes — CMDCA;
d) Entidades de atendimento governamental e nao governamental que planejam e executam
programas de protegdo e socioeducativos destinados a pessoa idosa e que possuam obrigatoriamente
registro no Conselho Municipal da Pessoa Idosa (CMDPI);

e) Comprovem o periodo minimo de 2 (dois) anos de existéncia;

f)  Respeitem as demais condigdes legais e as constantes deste edital
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3.2 Nao poderdo participar desta selecdo:

a) Entidade com registro no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica - CNPJ suspenso;

b) Entidade que nio tenha sua sede no Municipio de Tobias Barreto;
4. DOCUMENTOS DE HABILITACAO NECESSARIOS

Para participar deste processo, as Entidades deverdo apresentar 0s documentos, abaixo
relacionados, em um tnico envelope, lacrado e identificado com o nome da Razdo Social e N° do

CNPIJ:
4.1 Situagdo cadastral da entidade perante a Secretaria da Receita Federal (CNPJ);

4.2 Documentos da Entidade, (Estatuto Social e Ata de eleigdo ¢ posse da atual diretoria);
4.3 Cépias dos documentos pessoais (RG e CPF), do(a) responsavel pela entidade;

4.4 Copias dos documentos pessoais (RG e CPF) das 03 (trés) pessoas responsaveis pelo
recebimento dos produtos;

4.5 Cadastro atualizado da entidade, modelo (Anexo I);

4.6 Cadastro de familias (publico atendido), com as informagdes solicitadas no formulario
modelo. (Anexo II), para entidades de publico ndo fixo; (No caso de entidades que fardo a doagdo
através de cestas de alimentos)

4.7 Cépia do Registro no Conselho Municipal de Assisténcia Social para as Entidades
socioassistenciais;

4.8 Cépia do Registro no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e Adolescente para as
entidades socioassistenciais que executem programas destinados a criangas e adolescentes;

4.9 Cépia do registro no Certificado de Entidade Beneficente da Assisténcia Social - CEBAS

no caso de estabelecimentos de satde de direito privado sem fins lucrativos.

Obs.: - As Unidades Piblicas Estatais de Assisténcia Social, Seguranca Alimentar e de Sauide,
como: (CRAS, CREAS, Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos-SCFV, Abrigos
Institucionais, CAPS (Centros de Atengdo Psicossocial), ndo necessitardo apresentar 0S

documentos mencionados anteriormente no item 4.7.
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5. PRAZO PARA APRESENTACAO DE DOCUMENTACAO

As Entidades Socioassistenciais interessadas no beneficio ofertado pelo PAA Municipal/ 2021,
deverfio apresentar a documentagdo para habilitagdo no periodo de 17 de junho a 21 de julho de
2021, no horéario das 07:00 as 13:00 horas, na Secretaria Municipal de Assisténcia Social de
Tobias Barreto/SE, com sede na Avenida Prefeito Dr. José Airton de Andrade, 1253 — CEP 49300-
000.

6. DO CRONOGRAMA DAS ATIVIDADES

EVENTO DATA
Publicacdo do edital 15/06/2021
Periodo de Inscrigdo 17/06/2021 a 21/07/2021
Periodo de regularizagéo da documentagéo 22/07/2021 a 27/07/2021
Divulgacio do Resultado Preliminar 02/08/2021
Periodo para recurso contra o Resultado Preliminar 03/08/2021 a 09/08/2021
Divulgacio do Resultado Definitivo 12/08/2021

" LOCAL E PERIODICIDADE DE RECEBIMENTO DOS PRODUTOS

Os géneros alimenticios deverdo ser distribuidos as Entidades Socioassistenciais
selecionadas, na Central de Recebimento e Distribui¢do de Alimentos do PAA na EM.E.F Santa
Terezinha, situada na Avenida José David dos Santos, numero 1405 — Tobias Barreto/SE, com o
dia ainda a ser discutido pelo grupo gestor do PAA, no horério das 11:00 s 17:00 horas, no periodo

de Agosto/2021 a abril/2022, no qual o Gestor do PAA no municipio atestara o seu fornecimento;

As Entidades Socioassistenciais deverdio coletar quinzenalmente, os géneros alimenticios
no enderego da Central de Recebimento e Distribuigdo de Alimentos do PAA, sem nenhum 6nus

para o Orgdo gestor doProjeto.

8. DA SELECAO E DIVULGACAO DO RESULTADO FINAL DO
CREDENCIAMENTO.

A selegio das Instituigdes e Entidades Socioassistenciais, UNIDADES
RECEBEDORAS, obedecera os seguintes critérios:

8.1 Apresentagio da documentagdo exigida de acordo com o item 4 conforme
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prazo previsto no item 5 e 6.

8.2 O resultado final do credenciamento sera divulgado no Diario Oficial do

Municipio de Tobias Barreto, no dia 12 de agosto de 2021

9, DISPOSICOES GERAIS

91 Informagdes sobre esta Chamada Publica poderdo ser obtidas na Secretaria Municipal
de Assisténcia Social no horario de 07:00h as 13:00h, de segunda a sexta-feira, ou atraves do

telefone 79 3541-2785 ou 79 98824-1548

9.2 A defini¢io dos produtos, quantidades e variedades, serdo definidas no Projeto de
Execucdo a ser elaborado pela Prefeitura/Unidade Executora, quando da conclusdo do processo

de selecgdo.

9.3 As Entidades Socioassistenciais e as Unidades Publicas de Assisténcia Social e de
Saude que apresentarem toda documentagao requerida no Ambito deste Edital, estardo aptas para
o recebimento dos produtos do Programa de Aquisigéo de Alimentos/PAA Municipal no exercicio

de 2021, respeitada a ordem de inscrigdo € os criterios pre-estabelecidos.

Tobias Barreto/SE, 15 de Junho de 2021.
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Prefeito Municipal



ANEXO |
(Timbre da Entidade)

PROGRAMA DE AQUISIGAO DE ALIMENTOS - PAA MUNICIPALCOMPRA COM DOAGAO
SIMULTANEA

CADASTRO - ENTIDADE SOCIOASSISTENCIAL
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RESPONSAVEIS PELO RECEBIMENTO:
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Tobias Barreto, / /2021

Assinatura/Responsavel pelas informagtes




ANEXO I

CADASTRO DE FAMILIAS BENEFICIARIAS DE PROGRAMAS SOCIAIS

NOME:

ENDERECO:

CPF Ne:

RG N°:

UF:

NOME DO CONJUGE:

N° DE FILHOS:

N° DO NIS:

Assinatura/Beneficiaria(o)

NOME:

ENDEREGO:

CPF Ne:

RG N°:

UF:

NOME DO CONJUGE:

N° DE FILHOS:

N° DO NIS:

Assinatura/Beneficiéria(o)

NOME:

ENDERECO:

CPF N°

RG N

UF:

NOME DO CONJUGE

N° DE FILHOS:

N° DO NIS:

Assinatura/Beneficiaria(o)

TOBIAS BARRETO,

/ /2021.

Responsavel pela Entidade




(Timbre da Entidade)
ANEXO Il

DECLARAGAO

Declaro para os devidos fins que se fizerem necessarios, que a
=131 ([s 1= 4 |- O —— . inscrita Nno CNPJ sob 0 N% s T , com
sede neste Municipio, 10Calizada A: ...
tem interesse em participar do Programa de Aquisig&o de Alimentos — PAA/2021 do Municipio
de Tobias Barreto, na qualidade de Unidade Recebedora dos alimentos e que, atende
rigorosamente aos critérios estabelecidos deste Edital.

Tobias Barreto,__ / /2021

( Nome do Responsavel pela
Entidade)

Presidente



