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Guaíra/SP, ____ de _____________ de 2025. 

  

OBJETO:  CONTRATAÇÃO DE SHOW 

 

Itens 
Descrição do produto 

Unid Qtde 
Valor 

Unitário 

Valor 

 total 

01 

Contratação de show com banda, som e iluminação para os 
bailes da melhor idade.  
A banda deverá ter seu próprio equipamento de som para o 
evento, com caixas, mesa de som e microfones, iluminação, 
além dos instrumentos que for utilizar para se apresentar, 
estando tudo incluso  
* sonorização e iluminação 
* cenário 
* carregadores 
* quilometro rodado 
* hospedagem 
* nota fiscal 
* dançarinas 
A empresa ganhadora deverá sempre apresentar bandas 
distintas, o presente edital não será somente para 1 banda, 
podendo sim a mesma se apresentar em mais datas, 
entretanto, nunca em sequência e em um período próximo 
um do outro. 

SERV 10 

  

02 

 Contratação de Cantor com Som para festivas da Melhor 
Idade. 
O contratado (a) deverá se apresentar na tarde da festiva, 
conforme programação de 2024, com músicas ao vivo que 
sejam do gosto dos convidados da melhor idade, sendo 
músicas de forro, piseiro, moda de viola, ou outras que os 
idosos possam solicitar. 
A empresa ganhadora deverá sempre apresentar cantores 
distintos, o presente edital não será somente para 1 Banda, 
podendo sim a mesma se apresentar em mais datas, 
entretanto, nunca em sequência e em um período próximo 
um do outro. 

SERV 8 

  

TOTAL GERAL: 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Atenciosamente, 

_________________________________________ 
(ASSINATURA E CARIMBO DA EMPRESA) 

Empresa:  

Contato: 

CNPJ/CPF:  

Endereço: 

Bairro:  

Telefone:  

e-mail: 

Cidade:  

CEP:  
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DECLARAÇÃO 

 
Declaramos sob as penas das leis, que: 

 
1) concordamos com as condições de entregar os itens que foram propostos; 

2) os preços propostos, já estão incluídas todas as despesas, que estejam diretas ou indiretamente relacionadas com a 

execução do objeto da presente licitação; 

3) que concordamos com o Contratante, por ocasião da entrega do objeto, se necessário, executar, com pessoal próprio 

ou por terceiros, teste de qualidade, que não sendo satisfatórios, ensejarão a devolução de todo o lote entregue, sem 

qualquer tipo de indenização, e a Contratada deverá substituí-lo por outro lote, sem qualquer custo, que também estará 

sujeito os mesmos testes; 

4) Sempre que julgar necessário, o Município de Guaíra/SP solicitará, durante a vigência do respectivo Contrato, o 

fornecimento do objeto desta licitação, na quantidade que for preciso, mediante Ordem de Compra, emitida pelo Setor de 

Compras, os quais deverão ser executados conforme Termo de Referência. 

 

Prazo de validade da Proposta não inferior a 90 (noventa) dias - a contar da data da sua apresentação. Quando não 

constar a validade da proposta, entende-se que a validade é de 90 (noventa) dias. 

 

INFORMAÇÕES BANCÁRIAS PARA PAGAMENTO: 

BANCO Nº: __________ AGENCIA Nº_______ CONTA CORRENTE Nº:________________________ 

 

RESPONSÁVEL PELA ASSINATURA DO CONTRATO / ATA 

NOME: 

CARGO NA EMPRESA: 

CPF Nº ______________ RG Nº____________________ DATA DE NASCIMENTO: ____/_____/___ 

ENDEREÇO RESIDENCIAL COMPLETO: 

E-MAIL INSTITUCIONAL: 

E-MAIL PESSOAL: 

TELEFONE (S): 

 

(Cidade/UF) _______________, ____________ de _______de 2025. 

 

 

 

 

 

 

______________________________________________________ 

REPRESENTANTE LEGAL 

Assinatura, 

Nome legível, RG. nº., CPF. nº. e cargo do signatário 
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MODELO DE DECLARAÇÃO CONJUNTA 

 

À Prefeitura Municipal de Guaíra-SP 

Referência: Processo nº: 47/2025, Inexigibilidade nº 13/2025  

Objeto: CONTRATAÇÃO DE CAPACITAÇÃO EM PLANEJAMENTO GOVERNAMENTAL E ASSESSORIA 

COM FOCO EM APRIMORAR A INTEGRAÇÃO DO PLANO PLURIANUAL, LEI DE DIRETRIZES 

ORÇAMENTARIAS E LEI DE ORÇAMENTÁRIA ANUAL DO MUNICPIO 

Prezados(as) Senhores(as): 

Eu _____________________________(nome completo), representante legal da empresa 

_______________________________________(denominação da pessoa jurídica) devidamente inscrita no 

C.N.P.J./MF sob Nº ___________________________________ interessada em participar da DISPENSA DE 

LICITAÇÃO 08/2025, da Prefeitura Municipal de Guaíra/SP, DECLARO sob as penas da lei: 

a) Que cumpre plenamente os requisitos de habilitação exigidos no Edital em epígrafe e seus anexos, estando 

ciente de todos os seus termos 

b) Que até a presente data inexiste fato superveniente impeditivo para a sua habilitação no presente processo 

licitatório, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores; 

c) Encontra-se em situação regular perante o Ministério do Trabalho, no que se refere a observância do 

disposto no inciso XXXIII do artigo 72 da Constituição Federal e na forma do artigo 68 incisos VI da Lei 

Federal 14.133/21;  

d) Que não se encontra sujeito aos efeitos de declaração de inidoneidade para licitar ou contratar com a 

Administração Pública, em quaisquer das esferas da Federação, ou a qualquer outro título;  

e) Não integra nosso corpo social, administradores, dirigentes, gerentes, sócios ou componentes do quadro 

técnico que sejam servidores da Administração Direta ou empregados, diretores ou Conselheiros de 

entidade da Administração Indireta do Município. 

f) Que está ciente e concorda com as condições contidas no edital e seus anexos, bem como de que a proposta 

apresentada compreende a integralidade dos custos para atendimento dos direitos trabalhistas assegurados 

na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infra legais, nas convenções coletivas de trabalho 

e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na data de sua entrega em definitivo e que cumpre 

plenamente os requisitos de habilitação definidos no instrumento convocatório; 

g) Não possui empregados executando trabalho degradante ou forcado, observando o disposto nos incisos III 

e IV do art. 1° e no inciso III do art. 5° da Constituição Federal;  

h) Que cumpre as exigências de reserva de cargos para pessoa com deficiência e para reabilitado da Previdência 

Social, previstas em lei e em outras normas especificas;  

i) Atesto que a Empresa Licitante não possui em seu quadro societário servidor público da Prefeitura 

Municipal de Guaíra/SP.    

Cidade/UF, .....de ......................de 2025. 

______________________________________________________ 

REPRESENTANTE LEGAL 

Assinatura, 

Nome legível, RG. nº., CPF. nº. e cargo do signatário 
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