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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROCESSO LICITATÓRIO 

PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº 210513PP00018 

ÓRGÃO REALIZADOR DO CERTAME: 
Prefeitura Municipal de Equador 

PREGÃO PRESENCIAL 

• 

Rua Jose Marcelino, 100 - Dinarte Mariz - Equador - RN 
CEP : 59355-0000 - Tel: ( 084) 34 7 50001. 

OBJETO : 
Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o 
transporte de encomendas e passageiros , por demanda, em veículo do futuro contratado pa:,::.:: 
diversas localidades , para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN . 

ELEMENTOS BÁSICOS DO PROCESSO : 
SOLICITAÇÃO E JUSTIFICATIVA DA CONTRATAÇÃO 
ESTUDO TÉCNICO PRELIMINAR - VIABILIDADE DA CONTRATAÇÃO 
ATO DE DESIGNAÇÃO DO PREGOEIRO E EQUIPE DE APOIO 
COMPROVAÇÃO DA QUALIFICAÇÃO DO PREGOEIRO 
DECLARAÇÃO DE DISPONIBILIDADE ORÇAMENTÁRIA 
AUTORIZAÇÃO PARA REALIZAÇÃO DO CERTAME 
PROTOCOLO E AUTUAÇÃO DO PROCESSO 
MINUTA DO INSTRUMENTO CONVOCATÓRIO 
PARECER JURÍDICO - APROVAÇÃO DO INSTRUMENTO CONVOCATÓRIO 
INSTRUMENTO CONVOCATÓRIO E SEUS ELEMENTOS CONSTITUTIVOS 
PUBLICIDADE DO CERTAME - DIVULGAÇÃO 
CREDENCIAMENTO DOS LICITANTES - REPRESENTANTES 
PROPOSTAS DE PREÇOS APRESENTADAS 
DOCUMENTOS DE HABILITAÇÃO DOS LICITANTES 
ATA E DELIBERAÇÃO DA COMISSÃO JULGADORA 
QUADRO COMPARATIVO DOS PREÇOS - MAPA DE APURAÇÃO 
RELATÓRIO FINAL DOS TRABALHOS 
PARECER JURÍDICO - ANÁLISE DO PROCESSO LICITATÓRIO 
ATOS DE ADJUDICAÇÃO E HOMOLOGAÇÃO 
CONTRATO CORRESPONDENTE 



PREFEITURA DE 

EQUADOR 

1: 
SECRETARIA DE ADMINSTRAÇÃO ORÇAMENTO E FINANÇAS 

'$' 

SOLICITAÇÃO DE DESPESA 

Senhor Prefeito, 

Após identificarmos a necessidade para tal contratação, be 

real e inquestionável utilidade pública, venho solicitar esta despesa conforme 

especificações e justificativas a seguir: 

1. DA ESPECIFICAÇÃO DO OBJETO: 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de 

taxi e moto táxi visando o transporte de encomendas e passageiros, por 

demanda, em veículo do futuro contratado para diversas localidades, para 

atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

COMO SOLICITADO SEGUE EM EPIGRAFE COTAÇÃO DE PREÇO: 

Item Discriminação Unid. Qtde. 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 

V de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

1 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 150 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar ' 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 03:00 hrs Manha 
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Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

2 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

3 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

4 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco pas$ageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 

VIAGEM 120 

VIAGEM 100 

VIAGEM 100 
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Transporte de pacientes, 
<,l 

acompanhantes e usuário do SUS para ..... .,...... ·, 

consultas e exames é outros r,\ 
éi i, 

procedimentos de saúde; usuários dos ~ 

programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

5 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 5 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Acari/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 136km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

6 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 70 mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessiddes das Secretarias do 
Municí io. Horário 06:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

7 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 70 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 1 aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessiddes das Secretarias do 
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Transporte de pacientes, T. 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos b 

'.}>• 

programas sociais; profissionais, o 

servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

8 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 70 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/PS, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí ia. Horário 21 :00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

9 tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 15 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Santa 
luzia/PS, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 
68km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí ia. Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

10 tipo passeio, com capacidade para no 
VIAGEM 40 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto 

' 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 06:00 
hrs Manha 
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Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores , secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

11 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 09:00 
hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

12 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 15:00 
hrs Manha · 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

13 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Santa 
Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
a• • ' • 1 1 ' • ................. • a L 

VIAGEM 40 

VIAGEM 40 

VIAGEM 10 
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Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

14 tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Santa 
Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

15 tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Santa 
Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horario15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes e 
acompanhantes usuário do SUS para 
consultas e exames; usuários dos 
programas sociais; profissionais 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas socIaIs; profissionais s, 

16 servidores, secretario e representantes VIAGEM 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar ~ 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Patos/PS, com retorno ao ponto inicial do 

· · ente 

10 

10 

10 

,1 "70km/dia. Solicitaç- .. or g br _ .rn. ou. 
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necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 21 :00 hrs Noite 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

17 tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 Okm/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 03:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas soc1a1s; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

18 tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 
610km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 

80 

80 
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Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas socIaIs; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

19 tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 
610km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

20 tipo passeio, com· capacidade para no VIAGEM 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 21 :00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do ·município, veículo do 

21 tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para João 
Pessoa/PS, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 522km/dia . 
Solicitação de acordo com a 
necessidade da Secretaria de Saúde. 
Horário 15:00 hrs Tarde 

60 

60 

30 
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Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

22 tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Jardim do Seridó/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 120km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 21 :00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas socIaIs; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

23 tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 03:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes e 
acompanhantes usuário do SUS para 
consultas e exames; usuários dos 
programas socIaIs; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

24 mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar VIAGEM 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 09:00 hrs Manha 

20 

35 

35 
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Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

25 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado , perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

26 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Queimadas/PS, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 266km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 03:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

27 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município 
Fortaleza/CE, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 1200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 

VIAGEM 35 

VIAGEM 5 

VIAGEM 12 
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PREFEITURA DE 

EQUADOR 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

28 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Mossoró/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 580km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 21 :00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

29 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Recife/PE , com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 650km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 21 :00 hrs Noite 
Serviços de Transporte Individual de 
pacientes, acompanhantes usuário do 
SUS para consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , 

VIAGEM 

VIAGEM 

30 veículo do tipo passeio, com capacidade PASSAGEM 
para no mínimo cinco passageiros, 05 
portas, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN , com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 

8 

10 

150 
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PREFEITURA DE 

EQUADOR 
Serviços de Transporte Individual de 
pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, 

31 veículo do tipo passeio, com capacidade PASSAGEM 
para no mínimo cinco passageiros, 05 
portas, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Natal/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. 
Serviços de Transporte Individual de 
pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; transporte de 
usuanos dos programas socIaIs 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, 

32 veículo do tipo passeio, com capacidade PASSAGEM 
para no mínimo cinco passageiros, 05 
portas, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Campina Grande/PS, com retorno 
ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. 
Prestação dos serviços de coleta e/ ou 
entrega de encomendas em tax 

33 perfazendo o seguinte itinerário: Sede do UNO. 
Município para Natal/RN, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou 
entrega de encomendas em tax 

34 perfazendo o seguinte itinerário: Sede do UNO. 
Município para Caico/RN, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou 
entrega de encomendas em tax 

35 perfazendo o seguinte itinerário: Sede do UNO. 
Município para Campina Grande/PS, 
trajeto de aproximadamente 220km/dia. 

150 
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Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 

36 
(documento, exames) perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Parelhas/RN, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. 15:00 hrs 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 

37 seguinte itinerário: Sede do Município 
para Currais Novos/RN, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 15:00 Hrs 
tarde 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 

38 seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 05:00 hrs 
da Manha 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 

39 seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 09:00 hrs 
da Manha 
Prestação dos se_rviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 

40 seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 15:00 Hrs 
Tarde 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 

41 seguinte itinerário: Sede do Município 
para Acari/RN trajeto de 
aproximadamente 136km/dia. 05:00 Hrs 
Manha 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 

42 seguinte itinerário: Sede do Município 
para Jardim do Serido/RN trajeto de 
aproximadamente 120km/dia. 05:00 Hrs 
manha 

Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 

43 (documento, exames) perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 

de 

UNO. 

UNO. 50 

UNO. 50 

UNO. 50 

UNO. 50 

UNO. 5 

UNO. 20 

20 
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aproximadamente 120km/dia. 09:00 Hrs 
manha 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas socIaIs; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 

44 tipo VAM, com capacidade para no PASSAGEM 
mínimo 15 passageiros, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Caicó/RN, com retorno 
ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas socIaIs; profissionais; 
usuanos dos programas socIaIs; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, 

45 veículo do tipo VAM, com capacidade PASSAGEM 
para no mínimo 15 passageiros, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/PS, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. 

250 

100 
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Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, em veículo 

46 do tipo VAM, com capacidade para no PASSAGEM 
mínimo 15 passageiros, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Natal/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 Okm/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. 

2. DA JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE: 

100 

Observando as demandas do município serem altas e dispor de uma frota de 

veículos insuficiente para atendê-las, enxerga-se a necessidade de contratação 

de taxistas para auxiliar na manutenção das diversas atividades do município. 

Onde déficit de veículos maior encontra-se na secretaria de saúde, na mesma o 

fluxo e imenso pelo fato de atender a população que necessita de locomoção até 

outros municípios, para tratamento e atendimento de profissionais 

especializados, os quais o município não dispõem. 

Equador/RN, em ~ de 1-'\ f:rt) de 2021. 

Atenciosamente , 

Secretário de Administração Orçamento e Finanças 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

SECRETARIA DE TRABALHO, HABITAÇÃO E ASSISTÊNCIA 

Equador - RN , 12 de Maio de 2021 . 

Senhor Prefeito , 

Solicitamos que seja autorizado à Comissão Permanente de Licitação deste órgão , realizar 
procedimento licitatório , na modalidade exigida pela legislação em vigor , destinado a: 

Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar se rviços de taxi e mototáxi visando o 
transporte de encomendas e passageiros , por demanda , em veícul o do futuro contratado para 
diversas localidades , para atender à s necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN . 

Justificativa para a necessidade da solicitação : 

A contratação acima descrita está s endo solicitada , nos termos das e specificações técnicas e 
informações complementares que a acompanham, quando for o cas o , mot i v a da : justifica-se: Pela 
necessidade dos serviços para suprir demanda específica, pois o município não dispõe de frota 
própria que possa atender as necessidades das Secretarias - Contratação de pessoa física e/ou 
jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e 
passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas localidades, para atender 
às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN -, considerada oportuna e 
imprescindível , bem como relevante medida de interesse público ; e a i nda , pela necessidade de 
desenvolvimento de ações continuadas para a promoção de atividades em favor da comunidade que 
procura o município em busca de suporte para as suas necessidades , visando à maximização dos 
recursos em relação aos objetivos programados , observadas as diretrizes e metas definidas nas 
ferramentas de planejamento aprovadas. 

Informamos que existe previsão de dotação específica no orçamento v i gente , apropriada para a 
devida execução do objeto a ser licitado , conforme consulta efetuada ao setor responsável. 

Certos de contarmos com imediata aprovação desta solicitação pela sua total relevância e 
pertinência , ficamos a inteira disposição para maiores informações e demais esclarecimentos que 
forem julgados necessários . 

Atenciosamente , 

THIA NASCIMENTO DOS SANTOS 
Secretário de Trabalho , Habitação e Assistência Social 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

SECRETARIA DE EDUCAÇÃO 

Equador - RN , 12 de Maio de 2021. 

Senhor Prefeito , 

Sol i citamos que seja autorizado à Comissão Permanente de Licitação deste órgão , realizar 
procedimento licitatório , na modalidade exigida pela legislação em vigor , destinado a: 

Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o 
transporte de encomendas e passage i ros , por demanda , em veículo do futuro contratado para 
diversas localidades , para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

Just ificativa para a necessidade da solicitação : 

A contratação acima descrita está sendo solicitada , nos termos das especificações técnicas e 
informações complementares que a acompanham, quando for o caso , motivada : justifica-se: Pela 
necessidade dos serviços para suprir demanda específica, pois o município não dispõe de frota 
própria que possa atender as necessidades das Secretarias - Contratação de pessoa física e/ou 
jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e 
passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas localidades, para atender 
às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN - , considerada oportuna e 
imprescindível , bem como relevante medida de interesse público ; e ainda , pela necessidade de 
desenvolvimento de ações continuadas para a promoção de atividades em favor da comunidade que 
procura o município em busca de suporte para as suas necessidades , visando à maximização dos 
recursos em relação aos objetivos programados , observadas as diretrizes e metas definidas nas 
ferramentas de planejamento aprovadas . 

Informamos que existe previsão de dotação específica no orçamento vigente , apropriada para a 
devida execução do objeto a ser licitado , conforme consulta efetuada ao setor responsáve l. 

Certos de contarmos com imediata aprovação desta solicitação p e l a sua total relevância e 
pertinência , ficamos a inteira disposição para maiores informações e demais esclarecimentos que 
forem julgados necessários . 

Atenciosamente , 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

SECRETARIA DE SAUDE 

Equador - RN , 12 de Maio de 2021 . 

Senhor Prefeito , 

Solicitamos que seja autorizado à Comissão Permanente de Lic i tação deste órgão , realizar 
procedimento licitatório , na modalidade exigida pela legislação em vigor , destinado a: 

Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o 
transporte de encomendas e passageiros, por demanda , em veículo do futuro contratado para 
diversas localidades , para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

Justificativa para a necessidade da solicitação: 

A contratação acima descrita está sendo solicitada, nos termos das especificações técnicas e 
informações complementares que a acompanham, quando for o caso , motivada : justifica-se: Pela 
necessidade dos serviços para suprir demanda específica, pois o município não dispõe de frota 
própria que possa atender as necessidades das Secretarias - Contratação de pessoa física e/ou 
jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e 
passageiros , por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas localidades, para atender 
às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN - , considerada oportuna e 
imprescindível , bem como relevante medida de interesse público ; e ainda , pela necessidade de 
desenvolvimento de ações continuadas para a promoção de atividades em favor da comunidade que 
procura o município em busca de suporte para as suas necessidades , visando à maximização dos 
recursos em relação aos objetivos programados , observadas as diretrizes e metas definidas nas 
ferramentas de planejamento aprovadas . 

Informamos que existe previsão de dotação específica no orçamento vigente , apropriada para a 
devida execução do objeto a ser licitado, conforme consulta efetuada ao setor responsável. 

Certos de contarmos com imediata aprovação desta solicitação pela sua total relevância e 
pertinência , ficamos a inteira disposição para maiores informações e demais esclarecimentos que 
forem julgados necessários . 

-Atenc-iosam-ente,~ :..____~~ ~ c}J---w ~ 
BULCAO 
Saúde 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

ESTUDO TÉCNICO PRELIMINAR ETP 

!.Introdução 
Este documento apresenta os estudos técnicos preliminares , onde será avaliada a contratação 
pretendida , demonstrando os elementos e as informações essenciais que servirão para embasar a 
elaboração do Termo de Referência, quando for considerada viável , de modo a melhor atender aos 
interesses e as necessidades da Administração , representada pela sua estrutura organizacional. 

2.Objeto 
Constitui objeto do presente estudo técnico a pretensa: Contratação de pessoa física e/ou 
jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e 
passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para divers as localidades , para atender 
às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN . 

3.Necessidade da contratação 
A contratação descrita , que mesmo com o contínuo esforço de sempre buscar a otimização dos 
processos de trabalho, é essencial : justifica-se : Pela necessidade dos serviços para suprir 
demanda específica, pois o município não dispõe de frota própria que possa atender as 
necessidades das Secretarias - Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços 
de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e passageiros , por demanda, em veículo do 
futuro contratado para diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do 
Município de Equador/RN - , considerada oportuna e imprescindível, bem como relevante medida de 
interesse público ; e ainda, pela necessidade de desenvolvimento de ações continuadas para a 
promoção de atividades em favor da comunidade que procura o município em busca de suporte para 
as suas necessidades , visando à maximização dos recursos em relação aos objetivos programados , 
observadas as diretrizes e metas definidas nas ferramentas de planejamento aprovadas . 

4 .Alinhamento aos planos da Administração 
A contratação pretendida está alinhada aos planos estratégicos da Administração, delineados nas 
diretrizes e metas definidas nas ferramentas de planejamento aprovadas , onde estão fixadas e 
detalhadas as respectivas ações ao alcance dos objetivos institucionais , primando pela eficácia , 
eficiência e efetividade dos respectivos projetos , programas e processos. 

5.Requisitos da contratação 
As características e especificações do objeto da referida contratação são : 

CÓDIGO 
ETP 1 

______________ o_r_s_c_R_IMI __ NA~ CA_-_o _______________ -+_UN_ I_D_AD_ E_ i_QUA!:1'!'IIÍ~ -E ! 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 150. 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
!da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no minimo c inco passageiros, 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Caicó/RN, co 
!retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 03 : 00 hrs Manha -----.....·-----------------------------------------+-----+--2 •Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do sus para consultas e ETP 

ETP 3 

ETP 4 

exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, co 
.capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Caicó/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 09:00 hrs Manha 

VIAGEM 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
'profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado , 
'perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Caicó/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 15 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 

---~profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos compet tes 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

da estrutura administrativa do municipio, veiculo do tipo passeio, 
capacidade para no minimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Municipio para Caicó/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Municipio . 
Horário 21:00 hrs Noite 

ETP 5 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do municipio, veiculo do tipo passeio, co 
capacidade para no minimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Municipio para Acari/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 136km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Municipio . 

ETP 6 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
•da estrutura administrativa do municipio, veiculo do tipo passeio , co 
capacidade para no minimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Municipio para Campina Grande/RN , 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
,220km/dia. Solicitação de acordo com as necessiddes das Secretarias d 
Municipio. Horário 06 : 00 hrs Manha 

ETP 7 _Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
;exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
iprofissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
'da estrutura administrativa do municipio , veiculo do tipo passeio , co 
capacidade para no minimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
iperfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Campina Grande/RN , 
com retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 
220km/dia. Solicitação de acordo com as necessiddes das Secretarias d 
Municipio. Horário 15:00 hrs Manha 

ETP 8 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM , 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veiculo do tipo passeio , co 
capacidade para no minimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Municipio para Campina Grande/PB , 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
220km/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município . Horário 21 : 00 hrs Tarde 

ETP Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Santa luzia/PB, co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 68km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 09:00 hrs Manha 

ETP 10 ·Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
lprofissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
'da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
,capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Municipio para Parelhas/RN, co 
,retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 06 : 00 hrs Manha 

ETP 11 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
,profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Parelhas/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 09:00 hrs Manha 
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ETP 12 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 40 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes j 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co l 

_ c'.Pacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar co ________ _ 
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·perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Parelhas/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72krn/dia . 
Solicitaçao de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 15 : 00 hrs Manha 

ETP 13 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgaos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 

1perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa Cruz/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 322krn/dia. 
Solici taçao de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Rorário 03:00 hrs Manha 

ETP 14 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
'exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
·profissionais, servidores , secretario e representantes de órgaos competentes 
'da estrutura administrativa do município, veiculo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Santa Cruz/RN , co 
'retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 322krn/dia . 
Solici taçao de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
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Horário 09:00 hrs Manha 
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'e x ames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
,profissionais, servidores , secretario e representantes de órgaos competentes 
'da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Santa Cruz/RN , co 
'retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 322krn/dia. 
Solici taça o de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
'Horariol5:00 hrs Tarde -· ETP 16 Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
·exames; usuários dos programas sociais; profissionais Transporte de 
pacientes, acompanhantes e usuário do sus para consultas e exames é outros 
.procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; profissionais s, 
servidores , secretario e representantes de 6rgaos competentes da estrutur 

!administrativa do município, veículo do tipo passeio, com capacidade para n 
mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Patos/PB , com retorno ao ponto inicial d 
percurso, trajeto de aproximadamente 170krn/dia . Solicitaçao de acordo com as 
necessidades das Secretarias do Município. Horário 21 : 00 hrs Noite 

ETP 17 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgaos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 610krn/dia. 
Solici taçao de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
~erário 03:00 hrs Manha 

ETP 18 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
1exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
;profissionais , servidores , secretario e representantes de órgaos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 610krn/dia . 
Solici taçao de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Rorário 09:00 hrs Manha 

ETP 19 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgaos competentes 
;da estrutura administrativa do município , veiculo do tipo passeio, co 
·c apacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 610krn/dia. 

!Solici taçao de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Horário 15:00 hrs Tarde 

E TP 20 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgaos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo 
~apacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, 
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,perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Natal/RN, 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
~orário 21:00 hrs Noite 

ETP 21 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
-exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, 
:perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para João Pessoa/PB , co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 522km/dia. 
Solicitação de acordo com a necessidade da Secretaria de Saúde . Horário 15 : 00 
(hrs Tarde 

ETP 22--Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
,exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
!profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veiculo do tipo passeio, co 
,capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
'perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Jardim do Seridó/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
120km/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21 :00 hrs Noite 

ETP 23 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
ida estrutura administrativa do município, veiculo do tipo passeio, co 
~apacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Currais Novos/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
200km/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 03 : 00 hrs Manha 

ETP 24 Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames; usuários dos programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos competentes da estrutura administrativ 
do município, veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário : 
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Sede do Município para Currais Novos/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acordo com as 
,necessidades das Secretarias do município . Horário 09 : 00 hrs Manha 

ETP 2-5- ... ,T_r_a_n_s _p_o_r_t_e __ d_e_ p_a_c_i _e_n_t_e_s_, __ a_c_o_m_p_a_n_h_a_n_t_e_s ___ e_ u_s_u_á_r_i_o __ d_o_ S_U_S_ p_a_r_a __ c_o_n_s_u_l _t_a_s __ et--V-I_A_G_E_M_-;----- · 35J 

exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
;da estrutura administrativa do município , veiculo do tipo passeio, co 
1capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Currais Novos/RN, 
,com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
200km/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
município . Horário 15:00 hrs Tarde 

ETP 2 6 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
~apacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Queimadas/PB, co 
retorno ao ponto inicial ào percurso, trajeto de aproximadamente 266km/dia . 
. Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
Horário 03 : 00 hrs Manha 

VIAGEM 

----------------------------------+-ETP 27 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município Fortaleza/CE, com retorn 
ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 1200km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
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ETP 28 'Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário ào sus para consultas e VIAGEM 1 8 

exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condi · onado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Mos oró 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamen e 58 
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Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Horário 21 : 00 hrs Noite 

ETP 29 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Recife/PE, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 650km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
Horário 21 : 00 hrs Noite 

ETP 30 Serviços de Transporte Individual de pacientes, acompanhantes usuário do SUS PASSAGEM 1 
para consultas e exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
municipio , veiculo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
,trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação de acordo com as 
,necessidades das Secretarias do município. Turno Tarde 

ETP 31- S~rviços de Transporte Individual de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de saúde ; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, servidores, secretario e 
irepresentantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
município, veiculo do tipo passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
~assageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610km/dia . Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município. 

ETP 32 ;Serviços de Transporte Individual de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
municipio , veiculo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Campina Grande/PB, com retorno ao ponto inicial d 
percurso , trajeto de aproximadamente 220km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município. 

ETP 33 Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi 
:perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN, traj et 
.de aproximadamente 610km/dia . 

ETP 34 Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Campina Grande/PB, 
~ rajeto de aproximadamente 220km/dia . 

ETP 35 Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Caicó/RN, trajeto 
de aproximadamente 200km/dia. 

ETP 36 Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN , trajeto de aproximadamente 72km/dia . 15:00 hrs 

ETP 37 Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento , exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 

'currais Novos/RN , trajeto de aproximadamente 200km/dia . 15:00 Hrs tarde 
ETP 38 Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 

1(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
.Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 05:00 hrs da Manha 

ETP 39 Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Caicó/RN _trajeto de aproximadamente 200km/dia. 09:00 hrs da Manha 

ETP 40 Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(d ocumento, exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 15:00 Hrs Tarde 

ETP 41··-P-;;;;stação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento , exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Acari/RN trajeto de aproximadamente 136km/dia. 05:00 Hrs Manha 

ETP 42P~estação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 

,Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 120km/dia. 05 : 00 Hrs manha 
ETP 43 Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de e 

(documento , exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede Mun· 
Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 120km/dia . 
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- -------------------,--,--,--~:'."'.:"""-----':-:-"'\;;:-.~..,_'!,fT..,~::-":;,;~~ ... 7""~~"'T ETP 44 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para -
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo VAM, com capacidade 
para no minimo 15 passageiros, ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do Município para Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município. 

ETP 45 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do sus para consultas e PASSAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais ; usuários dos programas sociais; profiss i onais , servidores , 
secretario e representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa 
do município , veículo do tipo VAM, com capacidade para no mínimo 15 
passageiros , ar condicionado , perfazendo o seguinte itinerário: Sede d 
Município para Campina Grande/PB, com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 220km/dia . Solicitação de acordo com as 

_ .n_i:,c::e~~idades das Secretarias do Município . í ___ _ 
ETP 46 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e PASSAGEM · 

exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 

250i 

100 

profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes J 
da estrutura administrativa do município , em veículo do tipo VAM, co 
·capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar condicionado, perfazendo o 
,seguinte itinerário : Sede do Município para Natal/RN, com r etorno ao ponto 
inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 610km/dia . Solicitação de 
_a_c_o_r_d_o_ c_o_m_ a_s_n_e_c_e_s_s_i_d_a_d_e_s_ d_a_s _S_e_c_r_e_t_a_r_i_a_s_ d_o_ M_u_n_i _c_í .._p_i_o_. __________ _._ ____ .....__ _____ _ 

Os prazos máximos de início de etapas de execução e de conclusão do objeto da contratação , que 
admitem prorrogação nas condições e hipóteses previstas no Art. 57 , § 1° , da Lei 8.666/93, estão 
abaixo indicados e serão considerados da assinatura do Contrato ou equivalente : 
Início: Imediato ; 
Conclusão: 12 (doze) meses. 
A vigência da presente contratação será determinada : 12 (doze) meses , considerada da data de 
assinatura do respectivo instrumento de ajuste ; podendo ser prorrogada por iguais e sucessivos 
períodos, mediante acordo entre as partes e observadas as características do objeto c o ntratado , 
conforme o disposto no Art . 57 , incisos II e IV , da Lei 8.666/93. 
O serviço a ser contratado , para o caso das atividades decorrentes a serem desenvolvidas pela 
Administração , é considerado continuado, pois visa atender à necessidade pública de forma 
permanente e contínua , por mais de um exercício financeiro , assegurando o funcionamento das 
ações programadas , de modo que sua interrupção na forma como se apresenta , pode comprometer a 
devida prestação dos serviços . 
A contratação do serviço , objeto deste estudo preliminar , deverá considerar os seguintes 
normativos: Lei Federal nº 10.520 , de 17 de Julho de 2002 e subsidiariamente a Lei Federal nº 
8 .666 , de 21 de Junho de 1993 ; Lei Complementar nº 123 , de 14 de Dezembro de 2006 ; Decreto 
Municipal n º 004 , de 01 de Março de 2011 . 
Uma v ez autorizada , a contratação pretendida deverá possuir previsão e adequação orçamentária e 
financeira com o orçamento vigente e compatibilidade com as diretrizes e metas definidas nas 
ferramenta s de planejamento aprovadas . 

6 . Relação entre a demanda pretendida e o dimensionamento do serviço 
O quantitativo e a respectiva unidade atribuída , fundamentais ao dimensionamento da pretensa 
contratação em função da utilização provável , foram devidamente definidos mediante observância 
à prev isão da demanda a ser atendida e possíveis alterações em decorrência das atividades a 
serem desenvolvida s e seus desdobramentos, bem como considerando o orçamento disponível e ainda 
a sequência histórica da realização de despesas semelhantes , quando existente ; a fim de se 
e vi tar aditivos contratuais desnecessários ou mesmo a necessidade de se realizar novo certame , 
com consequente perda de economia de escala . 

?.Levantamento de mercado 
Diversas empresas do ramo pertinente , inclusive pessoas físicas , podem executar o objeto deste 
estudo preliminar . Foram analisadas contratações similares feitas por outras entidades , por meio 
de consulta aos respectivos sistemas de gestão dos órgãos fiscalizadores, com o intuito de 
identificar a existência de novas metodologias , tecnologias ou inovações que melhor atendessem 
às necessidades da Administração e as identificadas , quando possível e consideradas viáveis , 
foram incorporadas na contratação em análise. 
Constatou- se , inclusive , que para a realização de despesas semelha presente 
estudo técnico , diversa s entidades públicas efetivam a contra à que se 
pretende adotar pela Administração , cumprindo as regras e exig' 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

a . Justificativa da escolha do tipo de solução a contratar 
A solução que melhor atende aos interesses e as necessidades da Administração , representada pela 
sua estrutura organizacional , é a pretensa : Cont ratação de pes s oa física e/ou jurídica para 
executar serviços de taxi e mototáxi . Salienta- se que a vigência da contratação será determinada : 
12 (doze ) meses , considerada da data de assinatura do respectivo i nstrumento de ajuste; podendo 
ser prorrogada por iguais e sucessivos períodos , mediante acordo entre as partes e observadas 
as características do objeto contratado , conforme o disposto no Art . 57 , incisos II e IV , da 
Lei 8 . 666/93 . 

9.Estimativas preliminares dos preços 
Com base nos custos para execução do objeto da contratação , obt i dos mediante pesquisa de mercado 
devidamente realizada nos termos da legislação , r egulamentos e normas vigentes , relacionamos 
abaixo o menor preço encontrado . 
A estimativa preliminar total é equivalente a R$ 598.456 , 20 : 

,,- .---,,---------------~----------~----~-----~---~-~---
CODIGO DISCRIMINAÇÃO UNIDADE QUANTIDADE P. UNITARIO I P. TOTAL i 
ETP 1 ,Ti~n_s_p_o_r_t_e_ d_e_ p_a_c_i _e_n_t_e_s_,_ a_c_o_m_p'""a- n_h_a_n_t _e_s_ e_ u_s_u_á_r_i_o_ d_o-+--V- IA_G_E_M__,,~----1-5-0+-----2-3_3_,_3_3..,II- 34 . 999, SÓ; 

sus para consultas e exames é outros procedimentos 1 
,de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
•passeio, com capacidade para no nunimo cinco 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
·o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município . Horário 03:00 hrs Manha 

ETP 2 ,Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
ide saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
'administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
,o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso , 
jtraj eto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação 
'de acordo com as necessidades das Secretarias do 

__ _l1unicípio . Horário 09 : 00 hrs Manha 
ETP 3 ,Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 

1sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no minimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazend~ 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação 
'de acordo com as necessidades das Secretarias do 
M~ni~jP}~ · Horário 15 : 00 hrs Tarde 

ETP 4 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais; 

ETP 5 

profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no rn1n1rno cinco 
-passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
,o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Mun~~pio. Horário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário dol 
SUS para consultas e exames é outros procedimentosí 
de saúde ; usuários dos programas sociais ; ! 

VIAGEM 120 

VIAGEM 100 

VIAGEM 100 

VIAGEM 5 

~ (\ 

~~ 

1 
233 , 33, 

' 
233,331 

233 , 331 

170,00 

l 
1 

23 . 333 , ººI 

j 
23 . 333, 00, 

---- ! 850, 00, 
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profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Acari/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 136km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 

~ Município . 
ETP 6 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
,.irofissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
!administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
,o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retorno ao ponto inicial do 
~ercurso , trajeto de aproximadamente 220km/dia . 
;Solicitação de acordo com as necessiddes das 
Secretarias do Município . Horário 06 : 00 hrs Manha 

ETP 7 ransporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
1sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tip 
·passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessiddes das 
Secretarias do Município. Horário 15 : 00 hrs Manha 

ETP 8 ,Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 

1
sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/PB, com retorno ao ponto inicial do 
,percurso , trajeto de aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades dasl 

__ j Secretarias do Município. Horário 21 :00 hrs Tarde 
ETP 9 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
'de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
;profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tip 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para Sant 
luzia / PB , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 68km/dia . Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
Muni_cíp~~ Horário 09 : 00 hrs Manha 

ETP 10 ,Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário doí VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais; ! 
profissionais , servidores, secretario e 
Jrepresentantes de órgãos competentes da estrutura

1 administrativa do município, veículo do tip~ 
passeio, com capacidade para no mínimo cinccl 

Parelhas / RN , com retorno ao ponto inicial d 

70 255 , 00 

70 255 , 00 

70 255,00 

15 128,33 

40 115,00 

passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo~! 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 

percurso, trajeto _ de aproximadamente ~ -/ _d_i_a_·~----\-'---.,- -1.-lr--------~-

j 

17 . 850,00 

1 . 924,95 
1 

4 . 600,00 
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Solicitação de acordo com as necessidades das 
'Secretarias do Município. Horário 06 : 00 hrs Manha 

ETP 11 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
.o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto inicial d 
percurso , trajeto de aproximadamente 72km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município . Horário 09 : 00 hrs Manha 

ETP 12 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuarios dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
•representantes de órgãos competentes da estrutura 
,administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
~assageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazend 

1o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto inicial d 
percurso , trajeto de aproximadamente 72km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
'secretarias do Município. Horário 15:00 hrs Manha 

ETP 13 ·Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
•SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e 
_representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tip 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
~assageiros, 05 portas , ar condicionado, perfazend 
o seguinte itinerário: Sede do Município para Santaj 
Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, , 
trajeto de aproximadamente 322km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 03 : 00 hrs Manha 

ETP 14 Trânsporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 

1passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa 
Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 322km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
~unicípio . Horário 09:00 hrs Manha 

ETP 15 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tip~ 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para Santa 
Cruz / RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 322 km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Mu~ i-5:~pio. Horariol5:00 hrs Tarde 

ETP 16 Transporte de pacientes e acompanhantes usuário dol VIAGEM 
SUS para consultas e exames; usuários dos programas! 
soc iais; profissionais Transporte de pacientes,

1 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e. 

40 

40 

10 

10 

10 

10 

4---
115, ººI 

115 , 00 

350, ººI 
1 

350,00 

4. 600, ºº, 

., 
4 . 600 , ººi 

3 . 500, 00! 

3. 500,001 

3 . 500, 00 

----·-' 236,67 
1 

2. 366, 70i 

exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos• 
p r ogramas -~ ociais ~ - profissionais s, _ servidor_e_s....;,_,_' ______ .,_ __ ~,- f---'-------...__. 
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ETP 20 
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secretario e representantes de órgãos competentes 
lda estrutura administrativa do municipio, veículo 
do tipo passeio, com capacidade para no minimo cinco 
passageiros , 05 portas , ar condicionado, perfazend 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Patos/PB, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 170krn/dia . Solicitação 
,de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 21 : 00 hrs Noite 

7T ransporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 

1sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
'.representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veiculo do tipo 
~asseio, com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazend 
,o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610krn/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município . Horário 03 : 00 hrs Manha 
,Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 

1
sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
frofissionais , servidores, secretario e 
'representantes de órgãos competentes da estrutura 
iadministrativa do municipio , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazend 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso , 

1
trajeto de aproximadamente 610krn/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
i:nunicípio. Horário 09 : 00 hrs Manha 
!Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
!de saúde; usuários dos programas sociais; 
~rofissionais , servidores, secretario e 

1
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tip~ 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610krn/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
.mu~icípio . Horário 15 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 
isus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do municipio, veiculo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610krn/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21:00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
.SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
1
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
•representantes de órgãos competentes da estrutura 
'administrativa do município , veiculo do tipo 
passeio, com capacidade para no minimo cinc 

.
passageiros , 05 portas , ar condicionado, perfazendo! 
o seguinte itinerário: Sede do Município para João 
Pessoa/PB, com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto- ~ ~proximadamente 522 km/ dia. Solicitação 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

80 628 , 33 

80 628 , 33• 

1 

60 628 , 33 

60 628 , 33 
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50.266,40 
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de acordo com a necessidade da Secretaria de Saúde . 
Horário 15 : 00 hrs Tarde 

ETP 22 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 20 155,00, 3.100,00 
SUS para consultas e exames é out r os p r ocedimentos 
de saúde ; usuár i os dos p rogramas s ocia i s; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos compe t entes da estrutura 
administrativa do município , veícul o do t i po 
'passeio , com capacida de para no mínimo c inco 
passageiros, 05 portas , ar condici onado , perfaze ndo 
o seguinte itinerário : Sede do Municípi o para Jardi 
do Seridó/RN , com retorno a o ponto i nici al d 
:percurso, traje t o de aproximadament e 120km/dia . 
Solicitação de acordo com a s necessidades das 
Secretarias do município . Horário 21 : 00 hrs Noite 

' 

ETP 23 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 35 233 , 33 8 . 166,55. 
SUS para consultas e e xames é outros procedimentos 
1de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
,administrativa do município , veícul o do tipo 
.passeio , com capacidade pa r a no mínimo c i nc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Currais Novos/RN , com retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
1Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município . Horário 03 : 00 hrs Manha 

ETP 24 Transporte de pacientes e acompanhantes usuário d~ VI AGEM 35 233,33r 8.166,55: 

ETP 25 

ETP 26 

ETP 27 

SUS para consultas e exames; usuários dos programas!' 
sociais; profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos compe tentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tip 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
~assageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
,Currais Novos/RN , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
,Solicitação de acordo com a s necessidades das 
Secretarias do município. Horário 09 : 00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário d~ 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutur 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 

VIAGEM 35 233,33 

Secret a3 ias do município_; ___ H_o_r_á_r_i_o_ l_5_:_0_0_ h_r_s __ T_a_r_d_e_+------+-------1--------+-
Tr ans porté de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; j 
profissionais, servidores , secretario el 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco' 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo! 
:o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Queimadas/PB, com retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de aproximadamente 266km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município . Horário 03 : 00 hrs Manha 
T~ansporte de pacientes, acompanhantes e usuário do! 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 

VIAGEM 5 350 , 00 

VIAGEM 12 1.850,00 

8 . 166,55 

1 . 750,00 

-- . -- -· j 
22 . 200 , 00 

de saúde; usuários dos programas sociais ;! 
profissionais, servidores, secrecario e 1 
representantes de órgãos competentes da estrutural . 
administrativa do município , veículo do tipo j 
passeio, _ com capaci~ade _para __ 1:<?_ __ ,::l~~~~Cl- _c_i _n_c_o_,_· _____ ~,.---- -\'.- r-------~------
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ETP 29 

ETP 30 

ETP 31 
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passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
lo seguinte itinerário : Sede do Municípi 
Fortaleza/CE , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 1200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
se.cretarias do município. Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
,representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
,passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado, perfazend 
íO seguinte itinerário : Sede do Município para 
Mossoró/RN , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 580km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município . Horário 21:00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
!administrativa do município , veículo do tipo 
?asseio, com capacidade para no mínimo cinc 
~assageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
.o seguinte itinerário : Sede do Município para 
·Recife/PE , com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 650km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
m~~icípio . Horário 21 : 00 hrs Noite 
Serviços de Transporte Individual de pacientes, PASSAGEM 
acompanhantes usuário do SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de saúde ; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
•competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com capacidade1 

para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
,condicionado , perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Caicó/RN , com retorno a 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acord 
com as necessidades das Secretarias do município. 
Turno Tarde 

8 

10 

150 

600 , 00 
1 

--,..-
790 , ººi 

86,671 

1 

Serviços de--T- r _a_n_s_p_o_r_t_e __ I _n_d_i_v_i_d_u_a_l __ d_e __ p_a_c_i_e_n_t_e_s_,+-P-A_S_S_A_G_E_M-+------1-5- 0-+----l-8_6_,_6_7....,.' 

acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; transporte 
de usuários dos programas sociais profissionais, 
jservidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com capacidade 
para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar 
,condicionado , perfazendo o seguinte itinerário: 
'sede do Município para Natal/RN, com retorno ao 
~onto inicial do percurso , trajeto de 
aproximadamente 610km/dia. Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do município . 
Serviços de Transporte Individual de pacientes , PASSAGEM 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; transporte 
•de usuários dos programas sociais profissionais , 
servidores, secretario e representãntes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo passeio , com capacidade 
para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Campina Grande/PB, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do municíp_i_o_. __.._ 

200 80,00 

- - i 
4.800,00, 

7. 900 , ºº· 

j 
13.ooo,50: 

1 

28 . ooo;5d 
1 

1 

16. 000 , ºº! 
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ETP 37 
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ETP 39 
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Prest.âção dos serviços de coleta e/ ou entrega de 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário; 
Sede do Município para Natal/RN, trajeto de 
aproximadamente 610krn/dia. 
~restação dos serviços de coleta e/ ou entrega de 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário: 
'sede do Município para Campina Grande/PB, trajeto 
1de aproximadamente 220krn/dia . 
,Prestação dos serviços de coleta e / ou entrega de 
'encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Caicó/RN, trajeto de 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

~ 
<'0, 

? 
S!2 k> 
~ -g 

Fls. 

100 

100 26 , 33 
! 

1 

1 5.767,001 

3 . 133, 001 

2 . 633 , 00, 

aproximadamente_ 2_o_O_krn_ /_d_i _a_. _____________ ___,1-----+-------+------+--- ;nl 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UNO . 100 60, 00 6:-oóo;·oo 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 1 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 1 
para Parelhas/RN , trajeto de aproximadamente 
72km/dia . 15:00 hrs . 
,Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UNO. 50 125, 00 - 6--:-TsO:-o~ 
ou entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário; Sede do Município 
para Currais Novos/RN, trajeto de aproximadamente 
200km/dia.15 : 00 Hrs. Tarde 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
:ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
~ara Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200krn/dia. 

4
05 : 00 hrs da Manha 
trestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
~erfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200krn/dia . 
09:00 hrs da Manha 

UNO . 50 125,00 

UNO . 50 125,00 

- -- ------------------------+------+------+-----
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
. ou entrega de encomendas (documento , exames) 
'perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200krn/dia . 
;15 : 00 Hrs Tarde 

UNO . 50 125, 00 

' -:i 
6 . 250,001 

! 
- -- :i 
6.250 , 001 

1 

1 
i 

ETP -4--,l--;-P_r _e_s_t_a_ç_ã_o_ d_ o_s_ s_e_r_v_1._· _ç_o_s_ d_e_ M_o_t_o_t _a_x_ p_a_r_a __ c_o_l_e_t_a_ e___,,/ - o-+--U-N- 0- . --+----- --5-+-----9-0- ,- 0- 0-+-----4 SÕ, Ô OI' 

entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 

1
, 

ETP 42 

ETP 43 

para Acari / RN trajeto de aproximadamente 136krn/dia. 
05:00 Hrs Manha 
Prestação dos _s _e_r_v_i_ç_o_s--d-e Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento, exames) 
•perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
para Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 
120km/dia . 05 : 00 Hrs manha 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 
120km/dia . 09:00 Hrs manha 

UNO . 

UNO. 

ETP 44 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo VAM, 
com capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte itinerário ; 
Sede do Município para Caicó/RN, com retorno ao 
J)Onto inicial do percurso, trajeto de 
1aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acordo 
,com as necessidades das secretarias do município . 

ETP 45 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
1SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais ; usuários dos programas sociais; 

20 

20 86 , 67 

250 80,00 

100 90,00 

- ' 1.800 , 00• 

1. 733, 40! 

-l 
9 . 00 0 , 00 

profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo VAM , I 
com capacidad_e para no mínimo 15 pas_sag::.ir~ ,.-~ r l---'r---\-':'""·'""~a:----~-----~------~ 
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~ondicionado, perf azendo o seguinte itinerário : 
Sede do Municí pio para Campina Grande/PB, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. Solicitação de acordo 
:com ~necessidades das Secretarias do Município. 
1Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 

1
sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
lProfissionais, servidores, secretario e 

1representantes de órgãos competentes da estrutura 
!administrativa do município, em veículo do tipo VAM, 
'com capacidade para no mínimo 15 passageiros , ar 
1condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 

1
sede do Município para Natal/RN, com retorno ao 
~onto inicial do percurso , trajeto de 
!aproximadamente 610km/dia . Solicitação de acordo 

E m as necessidades das Secretarias do Município. 

PASSAGEM 100 160,00 16.000,00 
1 

1 

Total 598 . 456~·20: _____________________________ _,_ ___________ __, ____ ••.•-·! 

10.Descrição da solução como um todo 
Conforme os elementos apresentados , a solução é: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para 
executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e passageiros , por 
demanda, em veículo do futuro contratado para diversas localidades , para atender às necessidades 
das Secretarias do Município de Equador/RN . Entende-se que o serviço poderá ser realizado por 
execução indireta . 

11.Justificativa para o parcelamento ou não da solução 
De acordo com a legislação vigente , é obrigatório o parcelamento quando o objeto da contração 
civer natureza divisível , desde que não haja prejuízo para o conjunto a ser licitado. Compras , 
obras ou serviços efetuados pela Administração serão divididos em tantos itens , parcelas e 
etapas que se comprovem técnica e economicamente viáveis , procedendo-se a licitação com vistas 
ao melhor aproveitamento dos recursos disponíveis no mercado , sem prejuízo da economia de escala . 
A norma ainda permite cotação de quantidade inferior à demandada no certame , com vistas a 
ampliação da competitividade , podendo o ato convocatório fixar quantitativo mínimo . Nesse 
sentido , o competente processo licitatório a ser deflagrado para efetivação da presente 
contratação será dividido em itens , conforme as características e especificações constantes da 
tabela acima destacada , facultando-se ao licitante a participação em quantos itens forem de seu 
interesse. 
Considerados os aspectos e as características da solução que melhor atende aos interesses e as 
necessidades da Administração , acima detalhada e , ainda , as particularidades e a dinâmica das 
atividades a serem desenvolvidas , entende-se que sobre o objeto da presente contratação não deve 
incidir outra possibilidade de parcelamento , quer seja no modo formal , não permitindo cotação 
de quantidade inferior à demandada no ato convocatório , para evitar a ocorrência inviável , no 
contexto operacional , de mais de um certame ou adjudicatário por item e o consequente prejuízo 
da economia de escala ; quer seja na forma material , não sendo admitida a participação de 
consórcio , tendo em vista que a pretensa contratação não denota ser vultosa e/ou de considerável 
complexidade técnica . No entanto , poderá ocorrer a autorização para a realização de 
subcontratação. 

12 . Resultados pretendidos 
A Administração almeja com a contratação da pretensa solução , em termos de economicidade , 
eficácia , eficiência e de melhor aproveitamento dos recursos humanos, materiais e financeiros 
disponíveis, inclusive com respeito a impactos ambientais positivos , os seguintes resultados: 
Em termos de economicidade , a efetivação da melhor contratação viável , especialmente quanto ao 
melhor custo benefício , relativamente a: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar 
serviços de caxi e mototáxi . 
Com relação à eficácia , o atendimento de todas as demandas logísticas e funcionais, no suporte 
às atividades finalísticas da Administração , inerentes aos correspondentes serviços prestados 
de interesse público. Quanto à eficiência , assegurar a continuidade da prestação regular de tais 
serviços , com demanda notadamente crescente, e do uso racional dos recursos financeiros 
disponíveis . 
Relativo ao melhor aproveitamento dos recursos humanos, materiais e financeiros, com a 
contratação em análise , da forma como se apresenta - consideradas as especificações , prazos , 
quantitativos e demais exigências devidamente definidas- , espera- se o regular cumprimento , por 
parte do interessado que venha a ser contratado, de todas as o rI ações e compromissos assumidos , 
pois, desse modo , não haverá a necessidade de rescis~o ont atual ou outras sanções em 
decorrência de inexecução do instrumento de ajuste pactua r 'tindo ao contratante , em vez 
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de envidar esforços para a realização de novo certame destinado a contratação do mesmo objeto , 
destinar seus recursos humanos , materiais e financeiros para outras atividades fins da 
Administração . 
Entende-se que a correta execução do objeto da contratação em tela , cuja regularidade será 
fiscalizada pela Administração , não atenta quanto ao meio ambiente e , principalmente , não 
a c arrecará impactos ambientais negativos. 

13 . Providências para adequação do ambiente da Administração 
Verificou-se não haver a necessidade iminente de providências no sentido de adequações físicas 
no ambiente da Administração em decorrência da execução do objeto da contratação . 

14.Análise de risco 
Não foram identificados riscos substanciais a fora os comuns a toda contratação semelhante , tais 
como : a inexecução total ou parcial do ajuste pactuado ; o não cumprimento de obrigações , 
especificações, projetos e prazos ; bem como a ocorrência de caso fortuito ou de força maior. 
Entende-se que as ações , de iniciativa da Administração , necessárias para reduzir a ocorrência 
dos riscos identificados , já estão previstas nos normativos aos quais à contratação do presente 
serviço deverá estar devidamente fundamentada , representadas pelas sanções administrativas a 
serem definidas, observando-se os aspectos e características do seu objeto . 

15 . Conclusão 
Com base nas especificações e requisitos da solução escolhida que melhor atende aos interesses 
e as necessidades da Administração , bem como considerando os elementos obtidos nos estudos 
preliminares realizados , avalia-se viável a contratação pretendida. 

Em anexo , elementos que instruem o presente Estudo Técnico Preliminar. 

Equador -

VITORIA ETE BULCAO 
Saúde 
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ESTUDO TÉCNICO PRELIMINAR - APROVAÇÃO 
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OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi 
visando o transporte de encomendas e passageiros , por demanda , em veículo do futuro contratado 
para diversas localidades , para atender às necessidades das Secretarias do Município de 
Equador/RN . 

1 . 0 . DO ESTUDO TÉCNICO PRELIMINAR 
1 . 1 . O referido Estudo Técnico Preliminar apresenta os trabalhos iniciais realizados, onde foi 
analisada a contratação pretendida , ao final avaliada como viável, demonstrando os elementos e 
as indicações essências que servirão para embasar a elaboração do Termo de Referência , de modo 
a melhor atender aos interesses e as necessidades da Administração , representada pela sua 
estrutura o rganizacional . 

2 . 0 . DA APROVAÇÃO 
2 . 1 . Fica o Estudo Técnico Preliminar em tela aprovado nos termos como se apresenta . 

Estudo Técnico Preliminar aprovado. 

A elaboração dos estudos técnicos preliminares constitui a primeira etapa do planejamento de 
uma cont ratação - planejamento preliminar - e servem para assegurar a sua viabilidade técnica 
bem como o tratamento de seu impacto ambiental. 

Equador - RN, Maio de 2021. 

Prefeito 
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1.0 . 00 OBJETO 
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1 . 1. Constitui objeto do presente Termo de Referência a pretensa : Contratação de pessoa física 
e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e 
passageiros , por demanda , em veículo do futuro contratado para dive rsas localidades , para atender 
às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN . 

2 . 0 . JUSTIFICATIVA 
2 . 1 . Para a contratação : 
2 . 1 . 1.A contratação acima descrita , que se r á p r ocessada nos termos deste instrumento , 
especificações técnicas e informações compleme ntare s que o acompanham, quando for o caso , 
justifica-se : Pela necessidade dos serviços para suprir demanda específica, pois o município 
não dispõe de frota própria que possa atender as necessidades das Secretarias - Contratação de 
pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de 
encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas localidades, 
para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN - , considerada oportuna 
e imprescindível , bem como relevante medida de interesse público ; e ainda , pela necessidade de 
desenvolvimento de ações continuadas para a promoção de atividad es em favor da comunidade que 
procura o município em busca de suporte para as suas necessidades , visando à maximização dos 
recursos em relação aos objetivos programados , observadas as diretrizes e metas definidas nas 
ferramentas de planejamento aprovadas . 

3 . 0 . DO SERVIÇO 
3 . 1 . As características e especificações do objeto da referida contratação são : 

CÓDIGO 
1 

2 

3 

4 

5 

____________ D_I_S_C_R_IMI __ NA---'ÇAO_-_________________ UN_ IDADE QUANTIDADE 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIÁGEM ; --- ·- 150, 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
,capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Caicó/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Muni cípio para Caicó/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Caicó/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trdjeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretar ias do Município . 
Horário 15 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e rep r esentantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Caic6/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 porta 
'perfazendo o seguinte itiner ário : Sede do Município 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 136km 
Solici~ação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Campina Grande/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 
,220km/dia. Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 

~Muni~~~º· Horário 06 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
'perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Campina Grande/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
'220krn/dia. Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 15:00 hrs Manha 
*Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
'exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
rprofissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
'da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
JJerfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Campina Grande/PB, 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
220krn/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
t'l~ic~io . Horário 21:00 hrs tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
.exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Santa luzia/PB, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 68krn/dia . 
. Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 09 : 00 hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

. -· --- -------------------------+-----Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
'da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Parelhas/RN, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72krn/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. I 
Horário 06:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
·exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
,profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
·da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Parelhas/RN, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72krn/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Parelhas/RN, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia. 
Solici taçao de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 15:00 hrs Manha 
,Transporte de paciente s-,- a_c_o_m_p_a_n_h_a_n_t_e_s_ e __ u_s_u_á_r_1._· _o_ d_o __ S_U_S __ p_a_r_a_ c_o_n_s_u_l_t_a_s __ e+--V- I_A_G_E_M_ 

exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa C uz 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximad nte 32 
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Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 03:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Santa Cruz/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, I 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Santa Cruz/RN, co~ 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 322km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horario15 : 00 hrs tarde 
Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do SUS para consultas e 
exames; usuários dos programas sociais; profissionais Transporte de 
pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; profissionais s, 
servidores, secretario e representantes de órgãos competentes da estrutur 
'administrativa do município, veículo do tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte 
.itinerário: Sede do Município para Patos/PB, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 170km/dia . Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do Município. Horário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
'profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 610km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 03 : 00 hrs Manha 

-+-­
VIAGEM 

VIAGEM 1 

VIAGEM 

------------ ----------------------'!-·· -- -·••·-
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 610km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM , 
:exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veiculo do tipo passeio , co 
,capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 610km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 

]11111111111 III tlffii 
.... +·· 1 -----;-·: 1 

'Transporle de pac1enles, acompanhanles e usu!J ! !! ~íl~ u,i ~ílfi~llltJ~ ~ füll[[M 
,exames é outros procedimentos de :;aúde ; u:;uârio5 cto:, progromo:, :,ociai::,; 
'profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
·da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 610km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Horário 21:00 hrs Noite 
Transporte de pacien te_s_, __ a_c_o_m_p_a_n,_h_a_n_t_e_s ___ e_ u_s_u_á_r_i_o_ d_o __ S_U_S __ p_a_r_a __ c_o_n_s_u_l_t _a_s_ e-+--V- I-A-GEM 

exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar ndicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para João oa/PB , co 

_ _Eetorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproxi, 22km/dia . 
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Solicitação de acordo com a necessidade da Secretaria de Saúde . Horário 15:00 
hrs tar.:d:..:e:__ ____________________________________ t---=- r--
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
,capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Jardim do Seridó/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
120km/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 

·- mun_icípio . Horário 21 : 00 hrs Noite 
,Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Currais Novos/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 
200 km/ dia. Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
,m~ni<:.!:pio . Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do SUS para consultas e 
exames ; usuários dos programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa 
do município , veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Currais Novos/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acordo com as 
~ cessidades das Secretarias do município. Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgã os competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Currais Novos/RN , 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
'200km/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 15 : 00 hrs tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
,profissionais , servidores, secretario e representantes de órgã os competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Queimadas/PB , co 
,retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 266km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
Horário 03 : 00 hrs Manha 

VIAGEM 

-L 
VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

-----------------------------------------+--Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
pro fissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio , co 
c apacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município Fortaleza/CE, com retorno 
ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 1200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
Horário 09 : 00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 

: • ' ' 'd t I L L j j 1 1 1 

profissionais , servi ores , secre ario e represencances e orgaos competentes 
·da estrutura administrativa do municipio, veiculo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Mossoró/RN, co 
reto rno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 580km/dia. 
,Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
Horári o 21:00 hrs Noite 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do sus para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
pro fissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Recife/PE, co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretaria do 
·Horário 21 : 00 hrs Noite 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

2 0 

35; 

35, 
1 
' 

35 

5 

1 

12 

10; 



30 

31 

32 

33 

34 

35 

36 

37 

38 

39 

40 

41 

42 

44 

45 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
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Serviços de Transporte Individual de pacientes , acompanhantes usuário do SUS 
para consultas e exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 200krn/dia . Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município. Turno Tarde 

i 

do PASSAGEM t ServiçÕs de Transporte Individual de pacientes, acompanhantes e usuário 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, servidores, secretario e 
.representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
·municipio , veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário : 
,Sede do Município para Natal/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610krn/dia. Solicitação de acordo com as 
'nec~s~idades das Secretarias do município . 
Serviços de Transporte Individual de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM ' 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 1 

'usuários dos programas sociais profissionais, servidores, secretario e 
,representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
municipio, veículo do tipo passeio , com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Campina Grande/PB, com retorno ao ponto inicial d 
percurso, trajeto de aproximadamente 220krn/dia . Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município. 
Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi UND . 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Natal/RN, trajeto 
d':.._aproximadamente 610km/dia . 
Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi UND . 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Campina Grande/PB, 
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Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi UND . 100: 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Caicó/RN , trajeto 
de_ aproximadamente 200krn/dia. 
'Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento , exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Parelha s/RN, trajeto de aproximadamente 72krn/dia . 15 : 00 hrs 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Currais Novos/RN, trajeto de aproximadamente 200krn/dia . 15:00 Hrs tarde 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200krn/dia. 05:00 hrs da Manha 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames ) perfazendo o seguinte itinerári o: Sede do Município para 

UND . 

UND. 

UND . 

UND. 

Caj~~RN trajeto de aproximadamente 200km/dia. 09 _: _0_0_h_r_s_d_a_ M_a_n_h_a _____ -+-----+--
.Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames ) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Ca_jcó/RN trajeto de aproximadamente 200krn/dia . 15 : 00 Hrs Tarde 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Acar~~- trajeto de aproximadamente 136km/dia . 05:00 Hrs Manha 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento , exames ) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 120km/dia. 05 : 00 Hrs manha 

.?res-Ca çâÕ- dos serviyos de Mototáxi para co1eta e/ ou entrega de encomendas 

(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 

UND . 

UND . 

UND . 

UND . 

Jard~m do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 120km/ dia. 09:00 Hrs manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e PASSAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, s ecretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veiculo do tipo VAM , com capacidade 
para no mínimo 15 passageiros, ar condicionado , perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município. 
Trãn;:iporte de pacientes , acompanhantes e usuáriÓ--do SUS para PASSAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos progra 
profissionais ; usuários dos program3s sociais; profissionais , 

a 
50 

50 

50 

50. 

5 

20 

20 

' 

250 

100 

• SE;c:_r~ta_r,~~ .. ..E~:Pre sentantes de órgão~ c~p_e_t;...e.:..n;:.c.t .;;.e.;;.s__:.d.;;.a__:.e..:s..:tc.r_u;._t.;..u.:....r .;;.a.:....a.:....-ftr..,-'1.--'\--\-<l'-,._-_._ ____ _,_ _______ J 
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do município , veículo do tipo VAM , com capacidade para no mínimo 15 
passageiros , ar condicionado , perfazendo o seguinte itinerário : Sede d 
Município para Campina Grande/PB , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 220km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do Município . 
'Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e PASSAGEM 1 

exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretari o e representante s de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , em veículo do tipo VAM, co 
capacidade para no mínimo 15 passageiros , ar condicionado , perfazendo o 
seguinte itinerário : Sede do Município para Natal/RN , com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 610km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 

4 . 0 . DO TRATAMENTO DIFERENCIADO PARA ME/EPP 

. 100 

4 . 1 . Salienta- se que na referida contratação , não será concedido o tratamento diferenciado e 
simplificado para as Microempresas e Empresas de Pequeno Porte , nos termos das disposições 
contidas nos Arts . 47 e 48 , da Lei Complementar nº 123/2006 , visto estarem presentes , isolada 
ou simultaneamente , as situações previstas nos incisos II e III , do Art . 49 , do mesmo diploma 
legal . 
4.2.A participação no certame, portanto , deverá ser aberta a quaisquer interessados , inclusive 
as Microempresas , Empresas de Pequeno Porte e Equiparados , nos termos da legislação vigente . 

5.0.DAS OBRIGAÇÕES DO CONTRATANTE 
5.1 . Efetuar o pagamento relativo ao objeto contratado efetivamente realizado , de acordo com as 
cláusulas do respectivo contrato ou outros instrumentos hábeis . 
5.2 . Proporcionar ao Contratado todos os meios necessários para a fiel execução do objeto da 
presente contratação , nos termos do correspondente i nstrumento de ajuste . 
5 . 3 . Notificar o Contratado sobre qualquer irregularidade encontrada quanto à qualidade dos 
produtos ou serviços , exercendo a mais ampla e completa fiscaliz a ção , o que não exime o Contratado 
de suas responsabilidades pactuadas e preceitos legais . 

6.0 . DAS OBRIGAÇÕES DO CONTRATADO 
6 . 1 . Responsabilizar-se por todos os ônus e obrigações concernentes à legislação fiscal , civil , 
tributária e trabalhista , bem como por todas as despesas e compromissos assumidos, a qualquer 
título , perante seus fornecedores ou terceiros em razão da execução do objeto contratado . 
6 . 2 . Substituir , arcando com as despesas decorrentes , os materiais ou serviços que apresentarem 
defeitos , alterações , imperfeições ou quaisquer irregularidades discrepantes às exigências do 
instrumento de ajuste pactuado , ainda que constatados somente após o recebimento ou pagamento. 
6 . 3 . Não transferir a outrem, no todo ou em parte , o objeto da contratação , salvo mediante prévia 
e expressa autorização do Contratante. 
6 . 4 . Manter , durante a vigência do contrato ou outros instrumentos hábeis , em compatibilidade 
com as obrigações assumidas , todas as condições de habilitação e qualificação exigidas no 
respectivo processo licitatório , conforme o caso , apresentando ao Contratante os documentos 
necessários , sempre que solicitado. 
6.5 . Emitir Nota Fiscal correspondente à sede ou filial da empre s a que efetivamente participou 
do certame e consequentemente apresentou a documentação exigida na fase de habilitação . 
6 . 6 . Executar todas as obrigações assumidas sempre com observância a melhor técnica vigente , 
enquadrando-se , rigorosamente , dentro dos preceitos legais , normas e especificações técnicas 
correspondentes. 

7.0.DOS PRAZOS E DA VIGÊNCIA 
7 . 1 . 0s prazos máximos de início de etapas de execução e de conclusão do objeto da contratação , 
que admite prorrogação nas condições e hipóteses previstas no Art . 57, § 1°, da Lei 8.666/93 , 
estão abaixo indicados e serão considerados da assinatura do Contrato ou equivalente : 
7 . 1 . 1.Início : Imediato ; 
7.1.2.Conclusão: 12 (doze) meses . 
7 . 2 . A vigência da presente contratação será determinada: 12 (doze) meses , considerada da data 
de assinatura do respectivo instrumento de ajuste ; podendo ser prorrogada por iguais e sucessivos 
períodos , mediante acordo entre as partes e observadas as características do objeto contratado , 
conforme o disposto no Art . 57 , incisos II e IV , da Lei 8 . 666/93. 

8.0 . DO REAJUSTAMENTO 
8 . 1 . 0s preços contratados são fixos e irreajustáveis no prazo de um a 
8. 2. Dentro do prazo de vigência do contrato e mediante solicitação 
poderão sofrer reajuste após o interregno de urr, 

os preços 
variação verificada 
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apresentação 
após a ocorrência da 

sta , no IPCA-IBGE acumulado , tornando-se por base o mês de 
exclusivamente para as obrigaçõe s iniciadas e conc l uídas 
8.3 . Nos reajustes subsequentes ao primeiro , o inte r regno 
dos efeitos financeiros do último r e ajuste . 

mínimo de um ano será contado a partir 

8 . 4 . No caso de atraso ou não d i vulgação do índi ce de reajustamento , o Contratante pagará ao 
Contratado a importância calculada pela última var i ação conhecida , liquidando a diferença 
correspondente tão logo se ja divul gado o índice definit i vo . Fica o Contratado obrigado a 
apresentar memória de cálculo referente ao reajustamento de preços do valor remanescente , sempre 
que este ocorrer . 
8 . 5 . Nas aferições finais , o índice utilizado para reajuste será , obrigatoriamente , o definitivo. 
8 . 6 . Caso o índice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer forma não 
possa mais ser utilizado, será adotado , em substituição , o que vier a ser determinado pela 
legislação então em vigor . 
8.7 . Na ausência de previsão legal quanto ao índice substituto , as partes elegerão novo índice 
oficial , para reajustamento do preço do valor remanescente , por meio de termo aditivo . 
8 . 8 . O reajuste poderá ser realizado por apostilarnento . 

9.0.DO PAGAMENTO 
9.1.O pagamento será realizado mediante processo regular 
procedimentos adotados pelo Contratante , da seguinte maneira: 
dias , contados do período de adirnplernento. 

e em observância às normas e 
Para ocorrer no prazo de trinta 

10 . 0 . DA VERIFICAÇÃO DA QUALIFICAÇÃO TÉCNICA E ECONÔMICO-FINANCEIRA 
10 . 1.Se necessária a verificação da qualificação técnica e econômico- financeira do licitante , a 
relação dos documentos essenciais limitar- se - á a definida nos Arts . 30 e 31 da Lei 8 . 666/93 . 

11.0.DO CRITÉRIO DE ACEITAÇÃO DO OBJETO 
11.1.Executada a presente contratação e observadas as condições de adirnplernento das obrigações 
pactuadas , os procedimentos e prazos para receber o seu objeto pelo Contratante obedecerão , 
conforme o caso , às disposições dos Arts . 73 a 76 , da Lei 8 . 666/93 . 

12.0 . DOS PROCEDIMENTOS DE FISCALIZAÇÃO E GERENCIAMENTO 
12 . 1 . Serão designados pelo Contratante representantes com atribuições de Gestor e Fiscal do 
contrato , nos termos da norma vigente , especialmente para acompanhar e fiscalizar a sua execução , 
respectivamente, permitida a contratação de terceiros para assistência e subsídio de informações 
pertinentes a essas atribuições . 

13 . 0.DAS SANÇÕES ADMINISTRATIVAS 
13 . 1 . Quem, convocado dentro do prazo de validade da sua proposta, não celebrar o contrato , 
deixar de entregar ou apresentar documentação falsa exigida para o certame , ensejar o 
retardamento da execução de seu objeto , não mantiver a proposta , falhar ou fraudar na execução 
do contrato , comportar- se de modo inidôneo , declarar informações falsas ou cometer fraude fiscal , 
garantido o direito à ampla defesa , ficará impedido de licitar e contratar com a União , Estados, 
Distrito Federal ou Municípios e , será descredenciado do Sistema de Cadastramento Unificado de 
Fornecedores SICAF do Governo Federal e de sistemas semelhantes mantidos por Estados , Distrito 
Federal ou Municípios , pelo prazo de até 05 (cinco) anos , sem prejuízo das multas previstas em 
Edital e no contrato e das demais corninações legais . 
13 . 2.A recusa injusta em deixar de cumprir as obrigações assumidas e preceitos legais , sujeitará 
o Contratado , garantida a prévia defesa , às seguintes penalidades previstas nos Arts . 86 e 87 , 
da Lei 8 . 666/93 : a - advertência ; b - multa de mora de O, 5% (zero vírgula cinco por cento) 
aplicada sobre o valor do contrato por dia de atraso na entrega , no início ou na execução do 
objeto da contratação ; c - multa de 10% (dez por cento) sobre o valor contratado pela inexecução 
total ou parcial do contrato ; d simultaneamente , qualquer das penalidades cabíveis 
fundamentadas na Lei 8 . 666/93 e na Lei 10 . 520/02 . 
13 . 3 . Se o valor da multa ou indenização devida não for recolhido no prazo de 15 dias após a 
comunicação ao Contratado , será automaticamente descontado da primeira parcela do pagamento a 
que o Contratado vier a fazer jus , acrescido de juros rnoratórios de 1% (um por cento) ao mês, 
ou , quando for o caso , cobrado judicialmente . 
13 . 4 . Após a aplicação de quaisquer das penalidades previstas , realizar-se-á comunicação escrita 
ao Contratado , e publicado na imprensa oficial, excluídas as penalidades de advertência e multa 
de mora quando for o caso , constando o fundamento legal da punição , informando ainda que o fato 
será registrado no cadastro correspondente. 

14.0 . DA COMPENSAÇÃO FINANCEIRA 
14 . 1.Nos casos de eventuais atrasos de pagamento 
Contratado não tenha concorrido de alguma forma 

nos termos de~~ento , e desde que o 
para o atraso.~~ itida a compensação 
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financeira , devida desde a data limite fixada p a ra o pagamento 
efetivo pagamento da parcela. Os encargos moratórios devidos em 

ri.NEN t 

..__ b 23 ,,.. 
(.) F ..,.....,.-1-..... º 

serão calculados com utilização da seguinte fórmula: EM = N x VP x I , onde: EM = encargos 
moratórios ; N = número de dias entre a data previ sta para o pagamento e a do efetivo pagamento ; 
VP = valor da parcela a ser paga ; e I = índice de compensação f inanceira , assim apurado : I = 
(TX 7 100) 7 365, sendo TX = percentual do IPCA- IBGE acumul ado nos últimos doze meses ou , na 
sua falta , um novo índice adotado pelo Governo Federal que o substitua. Na hipótese do referido 
índice estabelecido para a compensação financeira venha a ser extinto ou de qualquer forma não 
possa mai s ser utilizado , será adotado , em substituição , o que vier a ser determinado pela 
legislação então em vigor . 

BULCAO 
Saúde 

Equado r - RN , 12 de Maio de 2021 . 



TERMO DE REFERÊNCIA - APROVAÇÃO 
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OBJETO : Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi 
visando o transporte de encomendas e passageiros , por demanda , em veículo do futuro contratado 
para diversas localidades , para atender às necessidades das Secretarias do Município de 
Equador/RN . 

1 . 0 . DO TERMO DE REFERÊNCIA 
1 . 1 . 0 referido Termo de Referência apresenta os elementos necessarios e suficientes , com o nível 
de precisão adequados , para a caracterização do objeto da contratação pretendida , de modo a 
melhor atender aos interesses e as necessidades da Administração , representada pela sua estrutura 
organizacional. 

2 . 0 . DA APROVAÇÃO 
2 . 1 . Fica o Termo de Referência em tela aprovado na forma como se apresenta . 

Termo de Referência aprovado . 

O termo de referência é documento prévio ao processo licitatório e que deve dispor sobre as 
condições gerais de sua execução. Serve de base para a elaboração do instrumento convocatóri o . 

Equador - RN , 12 de Maio de 2021 . 

c:J]K,;LÚo oE oL?ErM 
Prefeito 
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VALOR DE REFERÊNCIA : Pesquisa de mercado 

1 . 0.DO OBJETO 
1.1. Constitui objeto da respectiva solicitação : Contratação de pe ssoa física e/ou jurídica para 
executar serviços de taxi e mototáxi visando o t r ansporte de encomendas e passageiros , por 
demanda , em veículo do futuro contratado para divers as localidades , para atender às necessidades 
das Secretarias do Município de Equador/RN . 

2.0 . DA PESQUISA DE MERCADO 
2 . 1 . Com base nos custos para execução do objeto da contratação em tela , obtidos mediante pesquisa 
de mercado devidamente realizada nos termos da legislação , regulamentos e normas vigentes , 
relacionamos abaixo o menor preço encontrado . 
2 .2 . Mês que serviu de base para elaboração da referida pesquisa : Abril de 2021. 

CÓDIGO 
1 

2 

3 

4 

5 

DISCRIMINAÇÃO UNIDADE QUANTIDADE P . UNITARI O P . TOTAL -, 
T r a_n_s_p_o_r _t _e_ d_e_ p_a_c_i_e_n_t_e_s_,_ a_c_o_m_p_a_n_h_a_n_t_e_s_ e_ u_s_u_á_r_1._· o __ d_o __ V_I_A_G_E_M ______ 1_5_0-t----2-3_3_,_3_3-;----3 4 . 9 9 9, 5 01 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos i 

de saúde ; usuários dos programas socia is; 
,profissionais , servi dores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do municipio, veiculo do tipo 
passeio, com capacidade para no minimo cinco 
passageiros , 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
~ seguinte itinerário : Sede do Municipio para 
Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
~u~icipio. Horário 03 : 00 hrs Manha 
'Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do; 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos' 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
;profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
'administrativa do municipio , veiculo do tipo 
passeio , com capacidade para no minimo cinco 
,passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Municipio para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solici taçãoj 
de acordo com as necessidades das Secretarias do

1 
Municipio. Horário 09 : 00 hrs Manha 1 

Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do! 
SUS para consultas e exames é outros procedimentosi 
de saúde ; usuários dos programas sociais ; ! 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutural 
administrativa do municipio , veiculo do tipo, 
passeio, com capacidade para no m1.n1.mo cinco• 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo! 
o seguinte itinerário : Sede do Municipio par 
Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percur so , 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solici taçãol 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
~u~cipio . Horário 15 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário d ~ 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos! 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario el 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
'administrativa do municipio , veiculo do tipo, 
passeio, com capacidade para no m1.n1.mc cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo! 
o seguinte itinerário : Sede do Municipio para! 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso,

1 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação' 
de acordo com as necessidades das Secretarias do' 

VIAGEM 120 

VIAGEM 100 

VIAGEM 100 

233,33 

! 
1 

233 , 33' 

! 
233, 33! 

Municip_~o. Horário 21 : 00 hrs Noite _ .. ·-+----➔'-----------­
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do1 VIAGEM 5 170 , 00 

27 . 999,601 

23 . 333,00 

23.333,00 

850 , 00 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários __ dos . programas __ s_o_c_i_a_i_· s_,~·'---+---,~-.. --....,..t----------------
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profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do t i pc 
passeio , com capaci dade para no mínimo cincc 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendc 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Acari/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 136km/dia . Solici tação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cincc 
;passageiros , 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município . Horário 06 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutur~· 
administrativa do município , veículo do tip 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo! 
!o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia. 
,Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município . Horário 15 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario el 
·representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tip; 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Campina Grande/PB, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 

70 

70 

70 

Secretarias do Município . Horário 21:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 

VIAGEM 15 

de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario ~ 
representantes de órgãos competentes da estrutura, 
administrativa do município, veículo do tip~ 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc~ 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa 
luzia/PB, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 68km/dia. Solicitação de 
,acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
,profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tip'.j 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc9 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendoj 
o seguinte itinerário: Sede do Município par~, 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto inicial d 
pe~curso, trajeto de aproximadamente 72km/dia . 

VIAGEM 40 

255,00 17.850,00, 

255 , 00 17.850,00 

1 
255, oõ - 17 . 850,001 

128 , 33. 1.924,95 

1 

115,001 4 . 600,00 
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-------------------...-----...... ------....--Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 06 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto inicial de 
percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e 
'.representantes de órgãos competentes da estrutura 

:;~~:~~~ra~~:a c:iac:::JtP:~;a ::ícu;tnim!º c~~~~ 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto inicial de 
percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 

40 

40 

11s, oo' 

115 , 00 

secr_E;_tar:_ias do Município . Horário 15: O_O_ h_r_s_ M_a_n_h_a_+------1-------1-----
35

_
0 
__ ' 

00 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 10 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
frof issionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa 
Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
traJ eto de aproximadamente 322km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município~ ~rário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa 
Cruz/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
traJ eto de aproximadamente 322km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município . Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transport~ d-; pacientes, --;:,:~panhantes e usuário do VIAGEM 
·sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura! 
administrativa do município , veículo do tipo! 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc~ 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo1 
o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa: 
Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, : 
trajeto de aproximadamente 322km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias doj 
Município. Horariol5 : 00 hrs Tarde 1 

Transporte de pacientes e acompanhantes usuario do; VIAGEM 
SUS para consultas e exames; usuários dos programas 
sociais; profissionais Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do sus para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuá rios dos 
programas sociais ; profissionais s , servidores, 

10 350 , 00 

10 

10 236 67' 

4. 600 , O Oi 

4 . 600 , 00, 

3. 500 , ºº1 

3 . 500,00 

3 . 500 , 00 

2.366 , 70 
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js,i~retario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo 
,do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
tpassageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazend 
lo seguinte itinerário: Sede do Município para 
Patos/PB, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 170km/dia . Solicitação 
.de acordo com as necessidades das Secretarias do 

-~-----
~i• 

<..) 

Município. Horário 21:00 _h_r_s _N_o_i_t_e _______ ,---t---------,i-------,-'C'I-- ; 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 80 - 62S:-331 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos ' 
'de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazend 
.o seguinte itinerário : Sede do Município para 
~ atal /RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
'.trajeto de aproximadamente 610km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
~~cípio . Horário 03 : 00 hrs Manha 
1Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
,SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
Ide saúde; usuários dos programas sociais ; 
tprofissionais, servidores , secretario e 
!representantes de órgãos competentes da estrutura 
'administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
;o seguinte itinerário : Sede do Município para 
~atal /RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610km/dia . Solicitação 

1de acordo com as necessidades das Secretarias do 
_ ~unicípio . Horário 09 : 00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
~e saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de ó rgãos competentes da estrutural 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc~ 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal /RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
,trajeto de aproximadamente 610km/dia . Solicitação 
'de acordo com as necessidades das Secretarias do 
,município. Horário 15 : 00 hrs Tarde 
,Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
,sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais; 
,profissionais, serv idores , secretario e 
!representantes de órgãos competentes da estrutura 
'.administrativa do município, veículo do tipo1 
passeio , com capacidade para no mínimo cincd. 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo!! 
,o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Natal/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
.trajeto de aproximadamente 610km/dia. Solici taçãol 
;de acordo com as necessidades das Secretarias do. 
_;município. Horário 21:00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
1profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
.administrativa do município, veícul,o . do tipo!: 
_passeio , com capacidade para no mini.mo c inco 
~assageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazend~ 
o seguinte itinerário: Sede do Município para Joãoi 
Pessoa / PB, com retorno ao ponto inicial do percurso , ! 

80 628,33 

60 628, 33; 

60 628 , 33 

30 570 , 00 

50 . 266 , 40 

50 . 266 , 40 

37 . 699 , 80 

37.699,80 

17.100 , 00
1 

trajeto de aproxi~adamente 522km/dia . Solici taç.:._ã_o.._ ____ +-'lt- + -l~ --'"-------....,_ __ 
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de acordo com a neces sidade da Secretaria de Saúde. 
~erário 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
isus para consultas e exames é outros procedimentos 
!de saúde; usuários dos programas sociais; 
1profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 

1administrativa do município, veículo do tipo 
;passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para Jardi 
do Seridó/RN, com retorno ao ponto inicial d 

1

percurso, trajeto de aproximadamente 120km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município . Horário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Currais Novos /RN , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
·solicitação de aco rdo com as necessidades das 
S~cr~~arias do município . Horário 03:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do 
SUS para consultas e exames; usuários dos programa~ 
~ociais; profissionais, servidores, secretario e 
!representantes de órgãos competentes da estrutura 
1administrativa do município, veículo do tip 
fass eio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazend 
'º seguinte itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
:solicitação de acordo com as necessidades das 

_ ~retarias do município . Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
.SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
~rofissionais , servidores, secretario e 
!representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipol 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc9 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazend9 
o seguinte itinerário : Sede do Município para' 
Currais Novos/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
,Secre_!arias do muni cípio . Horário 15 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do! 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos! 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario 1 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
·administrativa do município, veículo do tip 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
;passageiros , 05 portas , ar condicionado, perfazend 
'o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Queimadas / PB, com reto rno ao ponto inicial dol 
percurso, trajeto de aproximadamente 26 6km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades dasl 
Secretarias do município. Horário 03 : 00 hrs Manha 
·T·ransporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
1
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
!administrativa do município, veículo do tipo 

-·· passeio, com capacidade para no mínimo cinc 
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passageiros, 05 portas , ar condicionado, perfazend 
o seguinte itinerári o: Se de do Municípi 
Fortaleza/CE , com retorno ao ponto inicial d 
percurso, trajeto de aproxima damente 1200km/dia . 
. Solicitação de acordo com as nece ssidades das 
;secretarias do município . Horário 09 : 00 hrs Manha 

··;rransporte de pacientes , acompa nha nte s e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
~ossoró/RN , com retorno ao ponto i n i c i al do 
~ercurso, trajeto de aproximadamente 580km/dia . 

1solicitação de acordo com a s necessidades da s 
,Secretarias do município . Horá r io 21 : 00 hrs Noite 
' Tra~;porte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
:sus para consultas e exames é outros procedimentos 
'de saúde; usuan.os dos programas sociais ; 
!Jirofissionais , servidores , secretario e 
irepresentantes de órgãos competentes da estrutura 
,administrativa do município , veículo do t i po 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
'passageiros, 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município par 
Recife/PE, com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 650km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21 : 00 hrs Noite 
Serviços de Transporte Individual de pacientes , PASSAGEM 
acompanhantes usuário do SUS para consultas e exames 
,é outros procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais , 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio , com capacidade 
'para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar 
condicionado , perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Caicó/RN , com retorno ªºi 
'ponto inicial do percurso , trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acord l 
com as necessidades das Secretarias do município . 

__ J Turno Tarde 
Serviços de Transporte Individual de pacientes , PASSAGEM 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; transporte 
:de usuários dos programas sociais profissionais , 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do• 
município, veículo do tipo passeio, com capacidade! 
para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar, 
condicionado , perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Natal/RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 610km/dia. Solicitação de acordo 
com a~ecessi9ades das Secretarias do município . 
. Serviços de Transporte Individual de pacientes , PASSAGEM 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; transporte 
de usuários dos programas sociais profissionais , 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio , com capacidade! 
para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar

1 condicionado , perfazendo o seguinte itinerário :, 
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16 . 000,00 

Sede do Município para Campina Grande/PB, co~I 
•retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de 
aproximadamente 220km/dia . Solicitêção de acordo 
com as necessidades das Secretarias_ do municípi ':.:....J ______ __ ,._.-v--,,-~---------
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Prestãção dos serviços de coleta e/ ou entrega de 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Natal/RN, trajeto de 
aproximadamente 610km/dia . 
Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Campina Grande/PB, trajeto 

UND. 

UND. 100 

de aproximadamen_t_e __ 2_2_o_k_m_/_d_i_· _a_. ____________ +------+------,-1---~--+-
Prestação d~ serviços de coleta e/ ou entrega de UND. 100 26,331 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário: 

1 
Sede do Município para Caicó/RN, trajeto de • 
aproxim~damente 200km/dia. 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
para Parelhas/RN, trajeto de aproximadamente 
72km/dia. 15 : 00 hrs 

UND . 100 

5.767,00 

3 . 133 , 00, 

. 633,00 

6 . 000,00 

-->------------------------------,t---- -+------------,--.,...-,1---.,-:-
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND. 50 125,00 6 . 250,00· 

1ou entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
l)ara Currais Novos/RN, trajeto de aproximadamente 
200km/dia . 15:00 Hrs tarde 
~restação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
jPara Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia. 

j?5 : 00~s da Manha 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
'ou entrega de encomendas (documento , exames) 
~erfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
!09 : 00 hrs da Manha 

····--~-restação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
15:00 Hrs Tarde 

UND . 50 125,00 

UND . 50 

l ~ 

UND . 50 125,00 

Prestação_ d_o_ s_ s_e_r_v_i _ç_o_s_ d_e_ M_o_t_o_t _á_x_i_ p_a_ r _a_ c_o_l_e_t _a_ e_/-+--U-N-D- .--+------5+-----9-0-_,_-º_-J+--

ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Acari/RN trajeto de aproximadamente 136km/dia . 
05:00 Hrs Manha ------------------+----+-----+----Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND. 20 90, 00 
ou entrega de encomendas (documento , exames) ' 
?erfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
~ara Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 
120km/dia. 05 : 00 Hrs manha 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
para Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 
120km/dia . 09 : 00 Hrs manha 

UND. 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
~e saõde; usuários dos programas sociais ; 
~rofissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo VAM , 
·com capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 
condicionado , perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Caicó/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto dd 
aproximadamente 200km/dia . Solicitação de acordo! 
c om as necessidades das Secretarias do municipio . 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saõde; usuários dos programas sociais; 
profissionais; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 

20 
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sõ~;õo+ · 

90 , 00 
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6.250,ÕÕ 

6.250,00 
í 
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6 . 250,oo' 

450 , ºº1 

1.800,00 

1 . 733 ,4 0 

~,.. ,._ 

20.000,00 

9 . 000 , 00 

1representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do municipio, veículo do tipo VAM , I 

com _ capa _c_i _d_a_d_e_,_p_a_r_a __ n_o_ m_ i _n_i_m_o __ l_5----'p'--a_s_s_a_,g'-e_i_· r_o_ s.;.,_ a_r l.__ ____ -r,- + - t:::--'------~---·- __ 
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condicionado~ ·perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Campina Grande/PB, co 
-retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
,aproximadamente 220km/dia . Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do Município. 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
'sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
.representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, em veículo do tipo VAM, 
com capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Natal/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 610km/dia . Solicitação de acord 
com as necessidades das Secretarias do Município. 

3 . 0 . DO VALOR 
3 . 1 . 0 valor total é equivalente a R$ 598 . 456 , 20. 

4 . 0 .DAS CONDIÇÕES DA CONTRATAÇÃO 

100 160,00 16.000 , 00 

Total 

4 . 1 . O prazo máximo para a execução do objeto desta contratação e que admite prorrogação nos 
casos previ stos na legislação v igente, está abaixo indicado e será considerado a partir da 
assinatura do Contrato : 

Início : Imediato 
Conclusão : 12 (doze) meses 

4 .2 . Os preços contratados são fixos e irreajustáveis no prazo de um ano . 
4 . 3 . Dentro do prazo de vigência do contrato e mediante solicitação do Contratado, o s preços 
poderão so frer reajuste após o interregno de um ano , na mesma proporção da variação verificada 
no IPCA-IBGE acumulado , tomando-se por base o mês de apresentação da respectiva proposta , 
exclusivamente para as obrigações iniciadas e concluídas após a ocorrência da anualidade. 
4 .4. Nos reajustes subsequentes ao primeiro , o interregno mínimo de um ano será contado a partir 
dos efeitos financeiros do último reajuste . 
4 . 5 . No caso de atraso ou não divulgação do índice de reajustamento , o Contratante pagará ao 
Contratado a importãncia calculada pela última variação conhecida, liquidando a diferença 
correspondente tão logo seja divulgado o índice definitivo . Fica o Contratado obrigado a 
apresentar memória de cálculo referente ao reajustamento de preços do valor remanescente, sempre 
que este ocor rer . 
4 . 6 . Nas aferições finais , o índice utilizado para reajuste será , obrigatoriamente , o definitivo . 
4 . 7 . Caso o índice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer forma não 
possa mais ser utilizado , será adotado, em substituição, o que vier a ser determinado pela 
legislação então em vigor . 
4 . 8 . Na ausência de prev isão legal quanto ao índice substituto , as partes elegerão novo índice 
oficial , para reajustamento do preço do valor remanescente , por meio de termo aditivo . 
4 . 9 . O reajuste poderá ser realizado por apostilamento. 
4 . 10 . O pagamento será realizado mediante processo regular e em observância às normas e 
procedimentos adotados , da seguinte maneira : Para ocorre r no prazo de trinta dias , contados do 
período de adimplemento. 

VITORI A ETE BULCAO 
Saúde 

Equador - RN, 12 de Mai o de 2021 . 



Josenildo Batista dos Santos 
Endereço: Rua Dialma Ramos de Oliveira, 183, Centro, Eguador/RN 
CPF:073.432.344-12 

À prefeitura Municipal de Equador/RN. 

Proponente: Josenildo Batista dos Santos 

Endereço: Rua Djalma Ramos de Oliveira, 183, Centro, Equador/RN 

CPF:073.432.344-12 

Objeto: Contratação de pessoa fisica e/ou jurídica para executar serviços de taxi e moto táxi 
visando o transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro 
contratado para diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município 
de Equador/RN. 
As características e especificações do objeto da referida contratação são: 

CÓD Oiscrim inação Unid. Qtde. Vr. Unit. Vr. Total (R$) 
1 Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 150 R$ 225,00 R$ 33 .750,00 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Municíp io para Caicó/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 03 :00 hrs Manha 

2 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 120 R$ 225,00 R$ 27.000,00 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Caicó/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 09:00 hrs Manha 
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3 Transporte de pacientes, acompanhantes e /4'~ cJf '~\ (:1 

usuário do SUS para consultas e exames é ~ b 
outros procedimentos de saúde; usuários dos o ,,.. 

° Fls. o 
programas sociais; profissionais, servidores, 

~ 
li I J secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do ~ A 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 100 R$ 225,00 R$ 22.500,00 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Caicó/RN, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
acordo com as necess idades das Secretarias 
do Município. Horário 15:00 hrs Tarde 

4 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 100 R$ 225,00 R$ 22.500,00 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Caicó/RN, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 21 :00 hrs Noite 

5 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura admin istrativa do 
município, ve ículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 5 R$ 160,00 R$ 800,00 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Acari/RN, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente I 36km/dia. Solicitação de 
acordo com as necess idades das Secretarias 
do Município. 

6 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com VIAGEM 70 R$ 250,00 R$ 17 .500,00 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Campina Grande/RN, com 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto 
de aproximadamente 220km/dia. Solicitação 
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CPF:073.432.344-12 
/4~NENT~, 

de acordo com as necessidades das /4~' / ~\ Secretarias do Município. Horário 06:00 hrs tl 4~ ~ 'F-> Manha 
;:g e;· 1 o 

7 Transporte de pacientes, acompanhantes e '--' i-1s. v 

usuário do SUS para consultas e exames é 

~ / outros procedimentos de saúde; usuários dos B léA 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 70 R$ 250,00 R$ 17.500,00 
passageiros, 05 po1tas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Campina Grande/RN, com 
retomo ao ponto inicial do percurso, trajeto 
de aproximadamente 220km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessiddes das Secretarias 
do Município. Horário 15:00 hrs Manha 

8 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco 

VIAGEM 70 R$ 250,00 R$ 17.500,00 passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Campina Grande/PB, com 
retomo ao ponto inicial do percurso, trajeto 
de aproximadamente 220km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 21 :00 hrs 
Tarde 

9 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 15 R$ 120,00 R$ 1 .800,00 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Santa luzia/PS, com retomo 
ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 68km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 09:00 hrs Manha 
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10 Transporte de pacientes, acompanhantes e /4:}·~'<--"" •· ,~, , e 

0 (~ 
usuário do SUS para consultas e exames é ~ ~ 

,. (<'. 
0, 

ti ' ~ 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 

~Fls. ~ h ~. programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 

~ ,/ 
~4.400,00 

competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo dà tipo passeio, com R?~~ capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 40 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Parelhas/RN, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 06:00 hrs Manha 

11 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 40 R$ 110,00 R$ 4.400,00 
passageiros, 05 po1tas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Parelhas/RN, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 09:00 hrs Manha 

12 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, ve ículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 40 R$ 110,00 R$ 4.400,00 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Parelhas/RN, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. Solicitação de 
acordo com as necess·idades das Secretarias 
do Município. Horário 15:00 hrs Manha 

13 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com VIAGEM 10 R$ 340,00 R$ 3.400,00 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Santa Cruz/RN, com retomo 
ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 322km/dia. Solicitação de 
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14 

15 

16 

acordo com as necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 03:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo dó tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Santa CruzJRN, com retorno 
ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 322km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Santa CruzJRN, com retorno 
ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 322km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do Município . Horario 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes e acompanhantes 
usuário do SUS para consultas e exames; 
usuários dos programas sociais; profissionais 
Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais s, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 
05 portas, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município para 
Patos/PB, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 
l 70km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 21 :00 hrs Noite 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

10 

10 

10 

~ 71·~ h 
8 Fls . ..,.0...,. __ g 
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R$ 340,00 R$ 3.400,00 

R$ 340,00 R$ 3.400,00 

R$ 220,00 R$ 2 .200,00 



Josenildo Batista dos Santos 
Endereço: Rua Dialma Ramos de Oliveira, 183, Centro, Eguador/RN 
CPF:073.432.344-12 

17 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Natal/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 Okm/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 03:00 hrs Manha 

18 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 
05 portas, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 
61 O km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Se.cretarias do município. 
Horário 09:00 hrs Manha 

19 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais ; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 
05 portas, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 
61 Okm/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município. 
Horário 15 :00 hrs Tarde 

20 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com VIAGEM 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Natal/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 Okm/dia. Solicitação de 

80 R$ 620,00 

80 R$ 620,00 

60 R$ 620,00 

60 R$ 620,00 

R$ 49.600,00 

R$ 49 .600,00 

R$ 37.200,00 

R$ 37.200,00 
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22 

acordo com as necessidades das Secretarias 
do município. Horário 21 :00 hrs Noite 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para João Pessoa/PB, com retomo 
ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 522km/dia. Solicitação de 
acordo com a necessidade da Secretaria de 
Saúde. Horário 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Jardim do Seridó/RN, com 
retomo ao ponto inicial do percurso, trajeto 
de aproximadamente l20km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município. Horário 21 :00 hrs 
Noite 

23 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 

VIAGEM 

VIAGEM 

capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 
05 portas, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN , com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 03:00 hrs Manha 

30 R$ 560,00 

20 R$ 150,00 

35 R$ 225,00 

R$ 16.800,00 

R$ 3.000,00 

R$ 7.875,00 
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24 Transporte de pacientes e acompanhantes 
usuário do SUS para consultas e exames; 
usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de 
órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Currais Novos/RN, com 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 09:00 hrs Manha 

25 

25 

26 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Currais Novos/RN, com 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto 
de aproximadamente 200km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município. Horário 15:00 hrs 
Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Queimadas/PS, com retorno 
ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 266km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do município. Horário 03:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
ca pacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município Fortaleza/CE, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 1200km/dia. Solicitação de 

VIAGEM 35 R$ 225,00 

VIAGEM 35 R$ 225,00 

VIAGEM 5 R$ 340,00 

VIAGEM 12 R$ 1.800,00 

R$ 7.875,00 

R$ 7.875,00 

R$ 1.700,00 

R$ 21.600,00 
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acordo com as necessidades das Secretarias ú~fl..l 
do município. Horário 09:00 hrs Manha . 

28 Transporte de pacientes, acompanhantes e fvy I 
~ 

usuário do SUS para consultas e exames é ~ I 
outros procedimentos de saúde; usuários dos u Fls. 1 
programas sociais; profissionais, servidores, / / 
secretario e representantes de órgãos 

UI: competentes da estrutura administrativa do _,,, 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 8 R$ 590,00 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Mossoró/RN, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 580km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do município. Horário 21 :00 hrs Noite 

29 Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco VIAGEM 10 R$ 780,00 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Recife/PE, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 650km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do município. Horário 21 :00 hrs Noite 

30 Serviços de Transporte Individual de 
pacientes, acompanhantes usuário do SUS 
para consultas e exames é outros 
procedimentos de saú.de ; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, 
servidores, secretario e representantes de 
órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo PASSAG 

150 R$ 85,00 
passeio, com capacidade para no mínimo EM 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Caicó/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do município. Turno Tarde 

ENT[~ 
, ~/, 

4: 
'--::::._, 
~ 
>'"' o 

'{/ 
~ CA 

R$ 4.720,00 

R$ 7.800,00 

R$ 12.750,00 



Josenildo Batista dos Santos 

Endereço: Rua Dialma Ramos de Oliveira, 183, Centro, Eguador/RN 
CPF:073.432.344-12 

31 

32 

33 

34 

35 

36 

37 

Serviços de Transporte Individual de 
pacientes, acompanhantes e usuário do SUS 
para consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, 
servidores, secretario e representantes de 
órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Natal/RN, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 Okm/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias 
do município. 
Serviços de Transporte Individual de 
pacientes, acompanhantes e usuário do SUS 
para consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, 
servidores, secretario e representantes de 
orgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do 
Município para Campina Grande/PB, com 
retomo ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. Solicitação de 
acordo com as necess idades das Secretarias do 
município. 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega 
de encomendas em tax perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Natal/RN, 
trajeto de aproximadamente 61 Okrn/dia. 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega 
de encomendas em tax perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Caico/RN, 
trajeto de aproximadamente 200km/dia. 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega 
de encomendas em tax perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Campina 
Grande/PS, trajeto de aproximadamente 
220krn/dia. 

Prestação dos serviços de Mototax para coleta 
e/ ou entrega de encomendas (documento, 
exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Parelhas/RN, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. 15:00 hrs 

Prestação dos serviços de Mototax para coleta 
e/ ou entrega de encomendas (documento, 
exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Currais Novos/RN , trajeto 
de aproximadamente 200km/dia. l 5:00 Hrs 
tarde 

PASSAG 
EM 

PASSAG 
EM 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

150 R$ 185,00 

200 R$ 85,00 

100 R$ 55 ,00 

100 R$ 25,00 

100 R$ 30,00 

100 R$ 55,00 

50 R$ 115,00 

R$ 27.750,00 

R$ 17 .000,00 

R$ 5.500,00 

R$ 2.500,00 

R$ 3.000,00 

R$ 5.500,00 

R$ 5.750,00 



Josenildo Batista dos Santos 

Endereço: Rua Djalma Ramos de Oliveira, 183, Centro, Eguador/RN 
CPF:073.432.344-12 

38 Prestação dos serviços de Mototax para coleta 
e/ ou entrega de encomendas (documento, 
exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 05:00 hrs da 
Manha 

39 Prestação dos serviços de Mototax para coleta 
e/ ou entrega de encomendas ( documento, 
exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 09:00 hrs da 
Manha 

40 

41 

42 

43 

44 

Prestação dos serviços de Mototax para coleta 
e/ ou entrega de encomendas (documento, 
exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 15:00 Hrs 
Tarde 
Prestação dos serviços de Mototax para coleta 
e/ ou entrega de encomendas (documento, 
exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Acari/RN trajeto de 
aproximadamente L36km/dia. 05:00 Hrs 
Manha 
Prestação dos serviços de Mototax para coleta 
e/ ou entrega de encomendas ( documento, 
exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Jardim do Serido/RN 
trajeto de aproximadamente l 20km/dia. 05 :00 
Hrs manha 
Prestação dos serviços de Mototax para coleta 
e/ ou entrega de encomendas (documento, 
exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Jardim do Seridó/RN 
trajeto de aproximadamente l 20km/dia. 09:00 
Hrs manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo V AM , com 
capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Caicó/RN, 
com retomo ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

PASSAG 
EM 

50 

50 R$115,00 R$5.750,00 

50 R$115,00 R$ 5.750,00 

5 R$ 85,00 R$ 425,00 

20 R$ 85,00 R$ 1.700,00 

20 R$ 85,00 R$ 1.700,00 

250 R$ 75 ,00 R$ 18.750,00 



Josenildo Batista dos Santos 

Endereço: Rua Dialma Ramos de Oliveira, 183, Centro, Eguador/RN 
CPF:073.432.344-12 

45 

46 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo V AM, com 
capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Campina 
Grande/PS, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 
220km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do Municí io. 
Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, em veículo do tipo V AM , com 
capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
it inerário: Sede do Município para Natal/ RN, 
com retomo ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610krn/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Municí io . 

Valor Total 

Validade: 60 dias. 
Equador/RN, J :L de Maio de 2021. 

Josenildo Batista dos Santos 
CPF:073.432.344-12 

PASSAG 
EM 

PASSAG 
EM 

100 

100 R$ 150,00 R$ 15.000,00 

R$ 582.370,00 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira, 35, Centro, Equador/RN. 

CPF: 012.680.344-79 

À Prefeitura de Equador/RN. 

Proponente: Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Djalma Ramos de Oliveira, 35, Centro, Equador/RN. 
CPF: 012.680.344-79 

Objeto: Contratação de serviço para realização de transporte por demanda de 
encomendas e passageiros em veículo do futuro contratado para diversas 
localidades para atender às necessidades das Secretarias do Município de 
Equador/RN. 

ºfi d bº d fi "d As características e espec1 1cações o o 11eto are en a contrata-;ão são: 

ITEM DISCRIMINAÇÃO UNID. QTDE. VR. UNIT VR. TOTAL 

1 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 150 R$ 240,00 
R$ 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, 36.000,00 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 03:00 hrs Manha 

2 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 120 R$ 240,00 R$ 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 28.800,00 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 09:00 hrs Manha 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira. 35, Centro, Equador/RN. 

CPF: 012.680.344-79 

3 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 100 R$ 240,00 

R$ 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 24.000,00 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Sol icitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 15:00 hrs Tarde 

4 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 100 R$ 240,00 
R$ 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, 24.000,00 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 21 :00 hrs Noite 

5 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 5 R$ 180,00 R$ 900,00 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Acari/RN , com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 136km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira, 35, Centro, Equador/RN. 

CPF: 012.680.344-79 

6 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veiculo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 70 R$ 255,00 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessiddes das Secretarias do 
Municí io. Horário 06:00 hrs Manha 

7 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 70 R$ 255,00 R$ 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 17.850,00 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessiddes das Secretarias do 
Municí io. Horário 15:00 hrs Manha 

8 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 70 R$ 255,00 
R$ 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, 17.850,00 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/PB, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 21 :00 hrs Tarde 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira, 35, Centro, Eguador/RN. 

9 

10 

11 

CPF: 012.680.344-79 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Santa luzia/PB, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 68km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN , com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 06:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN , com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. 
Solicitação.de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 09:00 hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

15 R$ 135,00 R$ 2.025,00 

40 R$ 120,00 R$ 4.800,00 

40 R$ 120,00 R$ 4.800,00 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira. 35, Centro, Equador/RN. 

12 

13 

14 

CPF: 012.680.344-79 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 15:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Santa Cruz/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 03:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Santa Cruz/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 09:00 hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

40 R$ 120,00 R$ 4.800,00 

10 R$ 350,00 R$ 3.500,00 

10 R$ 350,00 R$ 3.500,00 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira, 35, Centro, Equador/RN. 

15 

16 

17 

CPF: 012.680.344-79 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Santa Cruz/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horario15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes e 
acompanhantes usuário do SUS para 
consultas e exames; usuanos dos 
programas sociais; profissionais 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais s, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Patos/PS, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 170km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 21 :00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. Horário 03:00 hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

10 

10 

80 

R$ 350,00 R$ 3.500,00 

R$ 250,00 

R$ 635,00 

R$ 2.500,00 

R$ 
50.800,00 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira, 35, Centro, Equador/RN. 

18 

19 

20 

CPF: 012.680.344-79 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas socIaIs; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas socIaIs; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
admin istrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. Horário 21 :00 hrs Noite 

l s5 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

80 R$ 635,00 

60 R$ 635,00 

60 R$ 635,00 

R$ 
50.800,00 

R$ 
38.100,00 

R$ 
38.100,00 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira. 35, Centro. Eguador/RN. 

21 

22 

23 

CPF: 012.680.344-79 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para João 
Pessoa/PS, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 522km/dia. 
Solicitação de acordo com a 
necessidade da Secretaria de Saúde. 
Horário 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Jardim do Seridó/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 120km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21 :00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 03:00 hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

30 

20 

35 

R$ 570,00 
R$ 

17.100,00 

R$ 155,00 R$ 3.100,00 

R$ 240,00 R$ 8.400,00 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira. 35, Centro, Equador/RN. 

24 

25 

26 

CPF: 012.680.344-79 

Transporte de pacientes e 
acompanhantes usuário do SUS para 
consultas e exames; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Queimadas/PS, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 266km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 03:00 hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

35 R$ 240,00 R$ 8.400,00 

35 R$ 240,00 R$ 8.400,00 

5 R$ 360,00 R$ 1.800,00 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira, 35, Centro. Equador/RN. 
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27 Transporte de pacientes, .. ·-?' qúi ·1-' ·~ acompanhantes e usuário do SUS para ~ o ~ ►· consultas e exames é outros ° Fls. o 

procedimentos de saúde; usuários dos 

\:5 lf ~ J programas sociais; profissionais, 
UB~ servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 12 
R$ R$ 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, 1.900,00 22.800,00 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município 
Fortaleza/CE, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 1200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 09:00 hrs Manha 

28 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 8 R$ 610,00 R$ 4.880,00 mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Mossoró/RN, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 580km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21 :00 hrs Noite 

29 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 10 R$ 800,00 R$ 8.000,00 mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Recife/PE, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 650km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21 :00 hrs Noite 

/ 5) 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira, 35, Centro, Equador/RN. 

30 

31 

32 

CPF: 012.680.344-79 

Serviços de Transporte Individual de 
pacientes, acompanhantes usuário do 
SUS para consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Turno Tarde 
Serviços de Transporte Individual de 
pacientes, acompanhantes e usuário 
do SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; 
transporte de usuários dos programas 
sociais profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, 
ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. 
Serviços de Transporte Individual de 
pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/PS, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. 

l 55 

PASSAGE 
M 

PASSAGE 
M 

PASSAGE 
M 

150 R$ 95,00 

150 R$ 195,00 

200 R$ 95,00 

R$ 
14.250,00 

R$ 
29.250,00 

R$ 
19.000,00 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira, 35, Centro, Eguador/RN. 
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36 

37 

38 

39 

40 

41 

CPF: 012.680.344-79 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou 
entrega de encomendas em tax 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Natal/RN, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 
Prestação dos serviços de coleta e/ ou 
entrega de encomendas em tax 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Caico/RN, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Prestação dos serviços de coleta e/ ou 
entrega de encomendas em tax 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Campina Grande/PS, 
trajeto de aproximadamente 220km/dia. 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Parelhas/RN, trajeto de 
aproximadamente 72km/dia. 15:00 hrs 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Currais Novos/RN, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia.15:00 Hrs 
tarde 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 05:00 hrs 
da Manha 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 09:00 hrs 
da Manha 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 15:00 Hrs 
Tarde 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Acari/RN trajeto de 
aproximadamente 136km/dia. 05:00 Hrs 
Manha 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

UNO. 

100 

100 

100 

100 

50 

50 

50 

50 

5 

~ 1Utsl-<lv1/' 

\.:1--7" 
R$ 24,00 R$ 2.400,00 

R$ 33,00 R$ 3.300,00 

R$ 65,00 R$ 6.500,00 

R$ 135,00 R$ 6.750,00 

R$ 135,00 R$ 6.750,00 

R$ 135,00 R$ 6.750,00 

R$ 135,00 R$ 6.750,00 

R$ 95,00 R$ 475,00 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira, 35, Centro, Equador/RN. 
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43 

44 

45 

CPF: 012.680.344-79 

Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Jardim do Serido/RN trajeto de 
aproximadamente 120km/dia. 05:00 Hrs 
manha 
Prestação dos serviços de Mototax para 
coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município 
para Jardim do Seridó/RN trajeto de 
aproximadamente 120km/dia. 09:00 Hrs 
manha 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo VAM, com capacidade para no 
mínimo 15 passageiros, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais; 
usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo VAM , com 
capacidade para no mínimo 15 
passageiros, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Campina Grande/PS, 
com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 
220km/dia. Solicitação de acordo com 
as necessidades das Secretarias do 
Município. 

L s s 

UNO. 

UNO. 

PASSAGE 
M 

PASSAGE 
M 

20 

20 

250 

100 

8 Fls1r 7 /// o 

R$~~~ 

R$ 85,00 R$ 
21 .250,00 

R$ 95,00 R$ 9.500,00 



Leandro da Silva Sobrinho 
Endereço: Rua Dia/ma Ramos de Oliveira, 35, Centro, Equador/RN. 

46 

CPF: 012.680.344-79 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas socIaIs; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, em veículo 
do tipo VAM, com capacidade para no PASSAGE 
minImo 15 passageiros, ar M 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municí io. 

Valor Total 

Validada da proposta: 60 dias. 

100 R$ 170,00 
R$ 

17.000,00 

R$ 
617.080,00 

Equador/RN; J ~ de Maio de 2021. 

Leandro da Silva Sobrinho 
CPF: 012.680.344-79 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

À Prefeitura Municipal de Equador/RN 

PROPONENTE: JOSELITO PAULO DA NOBREGA 
CPF:055.673.334-71 
ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

Objeto: Contratação de pessoa física e/ ou jurídica para 
executar serviços de taxi e moto táxi visando o transporte 
de encomendas e passageiros , por demanda , em veículo do 
futuro contratado para diversas localidades , para atender às 
neces sidades das Secretarias do Município de Equador/RN . 

As c aracterísticas e especificações do objeto da referida 
contratação são : 

CÓD Discriminação Unid . Qtde . VR . Unit Vr . 
1 Transporte de pacientes , 

acompanhantes e usuário do 
sus para consul_tas e exames 
é outros procediment os de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para R$ 

Total 

R$ 
VIAGEM 150 no mínimo cinco passageiros , 235 , 00 35 . 250 , 00 

05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Caicó/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município . Horário 03 : 00 
hrs Manha 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

À Prefeitura Municipal de Equador/RN 

PROPONENTE: JOSELITO PAULO DA NOBREGA 
CPF:055.673.334-71 
ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

Objeto: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para 
executar serviços de taxi e moto táxi visando o transporte 
de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do 
futuro contratado para diversas localidades, para atender às 
necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

As características e especificações do objeto da referida 
contratação são: 

CÓD Discriminação Unid . Qtde . VR. Unit Vr . 
1 Transporte de pacientes , 

acompanhantes e usuário do 
sus para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos 
pro gramas sociais; 
profissionais, servidores, 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para R$ 

Tota l 

R$ 
no mínimo cinco passageiros, 

VIAGEM 150 
235 , 00 35. 2 5 0 , 00 

05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do 
Município para Caicó/RN, com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de 
aproximadamente 200krn/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 03:00 
hrs Manha 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

2 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuár i o do 
SUS p a ra consultas e exame s 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Caicó/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município . Horário 09:00 
hrs Manha 

3 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Caicó/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município. Horário 15:00 
hrs Tarde 

VIAGEM 

VIAGEM 

120 
R$ R$ 

235 , 00 28 . 200 , 00 

100 
R$ R$ 

235 , 00 23 . 500 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO : RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

4 

5 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do 
sus para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Caicó/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município . Horário 21:00 
hrs Noite 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do 
sus para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Acari/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 136km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município . 

VIAGEM 100 
R$ R$ 

235 , 00 23 . 500 , 00 

R$ VIAGEM 5 R$ 850 , 00 170 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

6 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Campina 
Grande / RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
220krn/dia . Solicitação de 
acordo com as necessiddes 
das Secretarias do 
Município . Horário 06 : 00 hrs 
Manha 

7 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Campina 
Grande/RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
220krn/dia . Solicitação de 
acordo com as necessiddes 
das Secretarias do 
Município . Horário 15:00 hrs 
Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

70 

70 

R$ 
260 , 00 

R$ 
18 . 200 , 00 

R$ R$ 
260 , 00 18 . 200 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

8 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais, servidores, 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Campina 
Grande / PB , com retorno ao 
pont o inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
22 0 km / dia . Solicitação de 
acordo com as necessidades 
das Secretarias do 
Município . Horário 21 : 00 hrs 
Tarde 

9 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Santa 
luzia / PB , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
68km/ dia . Solicitação de 
acordo com as necessidades 
das Secretarias do 
Município . Horário 09 : 00 hrs 
Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

70 

15 

R$ 
260 , 00 

R$ 
130 , 00 

R$ 
18 . 200 , 00 

R$ 
1.95 0 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

10 Transporte de pac i entes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Parelhas/RN , 
com retorno ao ponto inicial 
do percurso , trajeto de 
aproximadamente 72km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município . Horário 06 : 00 
hrs Manha 

11 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Parelhas/RN , 
com retorno ao ponto inicial 
do percurso , trajeto de 
aproximadamente 72km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município . Horário 09 : 00 
hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

40 

40 

R$ 
115 , 00 

R$ 
115 , 00 

R$ 
4.600 , 00 

R$ 
4 . 600 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218 , CENTRO, EQUADOR/RN 

12 Transporte de pac i entes , 
acompanhante s e u s uário d o 
sus para consultas e exames 
é outros procedimentos d e 
saúde ; usuár i os dos 
programas sociais; 
profissiona i s , servidores , 
secretario e r epresentantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 

VIAGEM 40 
R$ R$ 

no mínimo cinco passageiros , 115 , 00 4 . 600 , 00 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Parelhas/RN , 

__,, com retorno ao ponto inicial 
do percurso , trajeto de 
aproximadamente 72km/dia . 
Sol i citação de acordo com as 
necessida d es das Secretarias 
do Municíp i o . Horário 15 : 00 
hrs Manha 

13 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e u s uário do 
sus para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuá r ios dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes d a 
estrutura administrativa do 
município , veículo do t i po 
passeio , com capacidade para 

R$ R$ no mínimo cinco passagei ros , VIAGEM 10 
360 , 00 3 . 60 0 , 00 05 portas , ar condicionado , 

perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Santa 
Cruz / RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurs o , 
trajeto de aproximadame nte 
322km/ dia . Solicitação de 
acordo com as necessidades 
das Secretarias d o 
Município . Horário 03 : 00 hrs 
Manha 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

14 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Santa 
Cruz/RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
322km/dia . Solicitação de 
acordo com as necessidades 
das Secretarias do 
Município . Horário 09 : 00 hrs 
Manha 

15 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Santa 
Cruz/RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
322km/dia . Solicitação de 
acordo com as necessidades 
das Secretarias do 
Município . Horariol5 : 00 hrs 
Tarde 

VIAGEM 10 

VIAGEM 10 

R$ 
360 , 00 

R$ 
360 , 00 

R$ 
3 . 600 , 00 

R$ 
3.600 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

16 Transporte de pacientes e 
acompanhantes usuário do SUS 
para consultas e exames ; 
usuários dos programas 
sociais ; profissionais 
Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos programas 
sociais ; profissionais s , 
servidores , secretario e 
representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município , 
veículo do tipo passeio , com 
capacidade para no mínimo 
cinco passageiros , 05 portas , 
ar condicionado , perfazendo o 
seguinte itinerário : Sede do 
Município para Patos/PB , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 170krn/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município . Horário 21 : 00 
hrs Noite 

17 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Natal/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 610km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município . Horário 03 : 00 
hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

10 

80 

R$ 
240 , 00 

R$ 
2 . 400 , 00 

R$ R$ 
630 , 00 50 . 400 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

18 Transpor te de pacientes, 
acompanhantes e usuário do 
SUS para cons ulta s e exames é 
outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos programas 
sociais ; profissionais , 
servidores , secretario e 
representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município , 
veículo do tipo passeio , com 
capacidade para no mínimo 
cinco passageiros , 05 portas , 
ar condicionado , perfazendo o 
seguinte itinerário : Sede do 
Município para Natal/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 610km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município . Horário 09 : 00 
hrs Manha 

19 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos programas 
sociais ; profissionais , 
servidores , secretario e 
representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município , 
veículo do tipo passeio , com 
capacidade para no mínimo 
cinco passageiros , 05 portas , 
ar condicionado , perfazendo o 
seguinte itinerário : Sede do 
Município para Natal/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 610km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município . Horário 15: 00 
hrs Tarde 

VI AGEM 

VIAGEM 

80 

60 

R$ 
630 , 00 

R$ 
630 , 00 

R$ 
50 . 40 0 , 00 

R$ 
37 . 800 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

20 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consulta s e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Natal/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 610krn/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município . Horário 21 : 00 
hrs Noite 

21 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para João 
Pessoa/PB , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
522krn/dia . Solicitação de 
acordo com a necessidade da 
Secretaria de Saúde . Horário 
15 : 00 hrs Tarde 

VIAGEM 

VIAGEM 

60 

30 

R$ R$ 
630 , 00 37 . 800 , 00 

R$ 
580 , 00 

R$ 
17 . 400 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

22 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Jardim do 
Seridó/RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
120km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades 
das Secretarias do 
município . Horário 21 : 00 hrs 
Noite 

23 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos programas 
sociais ; profissionais , 
servidores , secretario e 
representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município , 
veículo do tipo passeio , com 
capacidade para no mínimo 
cinco passageiros , 05 portas , 
ar condicionado , perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do 
Município para Currais 
Novos/RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
200km/dia . Solicitação de 
acordo com as necessidades 
das Secretarias do município . 
Horário 03 : 00 hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

20 

35 

R$ 
160 , 00 

R$ 
235 , 00 

R$ 
3 . 200 , 00 

R$ 
8 . 225 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

24 Transporte de pacientes e 
acompanhantes usuário do SUS 
para consultas e exames ; 
usuários dos programas 
sociais ; profissionais , 
servidores , secretario e 
representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município , 
veículo do tipo passeio , com 
capacidade para no mínimo 
cinco passageiros , 05 portas , 
ar condicionado , perfazendo o 
seguinte itinerário : Sede do 
Município para Currais 
Novos/RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
200km/dia . Solicitação d e 
acordo com as necessidades 
das Secretarias do município . 
Horário 09 : 00 hrs Manha 

25 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Currais 
Novos/RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
200km/dia . Solicitação de 
acordo com as nece ssidades 
das Secretarias do 
município . Horário 15 : 00 hrs 
Tarde 

VIAGEM 

VIAGEM 

35 

35 

R$ 
235 , 00 

R$ 
235 , 00 

R$ 
8 . 225 , 00 

R$ 
8.225 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

26 Transpor te de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Queimadas/PB, 
com retorno ao ponto inicial 
do percurso , trajeto de 
aproximadamente 266krn/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município . Horário 03:00 
hrs Manha 

27 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do 
Município Fortaleza/CE , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 1200krn/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município . Horário 09 : 00 
hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

5 

12 

R$ 
350 , 00 

R$ 
1.750 , 00 

R$ R$ 
1 . 850 , 00 22 . 200 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

28 Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administ r ativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Mossoró/RN , 
com retorno ao ponto inicial 
do percurso , trajeto de 
aproximadamente 580km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município. Horário 21 : 00 
hrs Noite 

29 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos 
programas sociais ; 
profissionais , servidores , 
secretario e representantes 
de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Recife/PE , 
com retorno ao ponto inicial 
do percurso , trajeto de 
aproximadamente 650km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município . Horário 21:00 
hrs Noite 

VIAGEM 

VIAGEM 

8 

10 

R$ 
600 , 00 

R$ 
790 , 00 

R$ 
4.800 , 00 

R$ 
7 . 900 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

30 Serviços de Transporte 
Individual de pacientes , 
acompanhantes usuário do SUS 
para consultas e exames é 
outros procedimentos de 
saúde ; transporte de 
usuários dos programas 
sociais profissionais , 
servidores , secretario e 
representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município , 
veículo do tipo passeio , com PASSAGEM 
capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 
portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Caicó/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município . Turno Tarde 

31 Serviços de Transporte 
Individual de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de 
saúde ; transporte de 
usuários dos programas 
sociais profissionais , 
servidores , secretario e 
representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município , 
veículo do tipo passeio , com PASSAGEM 
capacidade para no mínimo 
cinco passageiros , 05 
portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do 
Município para Natal/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 610km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município . 

150 

150 

R$ 80 , 00 

R$ 
180 , 00 

R$ 
12.000 , 00 

R$ 
27 . 000 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃC SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

32 Serviços de Transporte 
,_ ... , ~ .. 

Individual de pacientes , ~~~~~· y;-of' 
acompanhantes e usuário do ~ tJ ~ :;::. SUS para consultas e exames é ~ ~ 
outros procedimentos de 1 g Fls. ' V ) i3'1 
saúde ; transporte de usuários li / dos programas sociais 
profissionais , servidores , R 1~IC A 
secretario e representantes ,, 
de órgãos competentes da I.._::::::;>' 

estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo PASSAGEM 200 R$ 80 , 00 

R$ 
passe i o , com capacidade para 16 . 000 , 00 
no mínimo cinco passageiros , 
05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do Município 
para Campina Grande/PS , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 220km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município . 

33 Prestação dos serviços de 
coleta e/ ou entrega de 
encomendas em tax perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede UNO . 100 R$ 58 , 00 

R$ 

do Município para Natal/RN , 
5 . 800 , 00 

trajeto de aproximadamente 
610km/dia . 

34 Prestação dos serviços de 
coleta e/ ou entrega de 
encomendas em tax perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede UNO . 100 R$ 30 , 00 

R$ 

do Município para Caico/RN , 
3 . 000 , 00 

trajeto de aproximadamente 
200km/dia . 

35 Prestação dos serviços de 
coleta e/ ou entrega de 
encomendas em tax perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede UNO . 100 R$ 31 , 00 

R$ 

do Município para Campina 
3 . 100,00 

Grande /PS , trajeto de 
aproximadamente 220km/dia . 

36 Prestação dos serviços de 
Mototax para coleta e/ ou 
entrega de encomendas 
(documento , exames) R$ 
perfazendo o seguinte UNO . 100 R$ 60 , 00 
itinerário : Sede do Município 

6 . 000 , 00 

para Parelhas/RN , trajeto de 
aproximadamente 72km/dia . 
15 : 00 hrs 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 
-CPF:055.673.334-71 

EQUADOR,~"'"ã}t oé"~ ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, 
o <> 
(_) Fls. / ~· 

37 Prestação dos serviços de I !;_ J 
Mototax para coleta e/ ou RjBR.I CA entrega de encomendas 
(documento , exames) R$ ~ 
perfazendo o seguinte UND . 50 125 , 00 6 . 250 , 00 
itinerário : Sede do Município 
para Currais Novos/RN , 
trajeto de aproximadamente 
200km/dia.15 : 00 Hrs tarde 

38 Prestação dos serviços de 
Mototax para coleta e/ ou 
entrega de encomendas 
(documento , exames) 

R$ R$ 
perfazendo o seguinte UND . 50 125 , 00 6.250 , 00 
itinerário : Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 
05 : 00 hrs da Manha 

39 Prestação dos serviços de 
Mototax para coleta e/ ou 
entrega de encomendas 
(documento , exames) 

R$ R$ 
perfazendo o seguinte UND. 50 

125 , 00 6 . 250 , 00 itinerário : Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 
09 : 00 hrs da Manha 

40 Prestação dos serviços de 
Mototax para coleta e / ou 
entrega de encomendas 
(documento , exames) 

R$ R$ perfazendo o seguinte UND . 50 
125 , 00 6 . 250 , 00 itinerário: Sede do Município 

para Caicó/RN trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 
15 : 00 Hrs Tarde 

41 Prestação dos serviços de 
Mototax para coleta e/ ou 
entrega de encomendas 
(documento , exames) 
perfazendo o seguinte UND . 5 R$ 90 , 00 R$ 450 , 00 
itinerário : Sede do Município 
para Acari/RN trajeto de 
aproximadamente 136km/dia . 
05 : 00 Hrs Manha 

42 Prestação dos serviços de 
Mototax para coleta e/ ou 
entrega de encomendas 
(documento , exames) 

R$ perfazendo o seguinte UND . 20 R$ 90 , 00 
1 . 800 , 00 

itinerário : Sede do Município 
para Jardim do Serido / RN 
trajet o de aproximadamente 
120km/dia. 05 : 00 Hrs manha 

\7~ 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF : 055 . 673.334-71 

ENDEREÇO : RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, 

43 Prestação dos serviços de 
Mototax para coleta e/ ou 
entrega de encomendas 
(documento , exames) 
perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do Município 
para Jardim do Seridó/RN 
trajeto de aproximadamente 
120km/dia . 09 : 00 Hrs manha 

44 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos programas 
sociais ; profissionais , 
servidores , secretar io e 
representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município , 
veículo do tipo VAM , com 
capacidade para no mínimo 15 
passageiros , ar 
condicionado , perfazendo o 
seguinte itinerário : Sede do 
Município para Caicó/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do município . 

45 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos programas 
sociais ; profissionais ; 
usuários dos programas 
sociais ; profissionais , 
servidores , secretario e 
representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município , 
veículo do tipo VAM , com 
capacidade para no mínimo 15 
passageiros , ar 
condicionado , perfazendo o 
seguinte itinerário : Sede do 
Município para Campina 
Grande/PB , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 
220km/dia . Solicitação de 
acordo com as necessidades 
das Secretarias do Município . 

UNO . 20 

PASSAGEM 250 

PASSAGEM 100 

R$ 90 , 00 

R$ 80 , 00 

R$ 90 , 00 

R l~[rA 

1. 80 &,--0D 

R$ 
20 . 000 , 00 

R$ 
9 . 000 , 00 



JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

CPF:055.673.334-71 

ENDEREÇO: RUA SÃO SEBASTIÃO 218, CENTRO, EQUADOR/RN 

46 Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuario do 
SUS para consultas e exames é 
outros procedimentos de 
saúde ; usuários dos programas 
sociais ; profissionais , 
servidores , secretario e 
representantes de órgãos 
competentes da estrutura 
administrativa do município , 
em veículo do tipo VAM , com 
capacidade para no mínimo 15 
passageiros , ar 
condicionado , perfazendo o 
seguinte itinerário : Sede do 
Município para Natal/RN , com 
retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de 
aproximadamente 610km/dia . 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias 
do Município . 

Valor Total 

Validade: 60 dias . 

PASSAGEM 

Equador /RN, J _3 

~CJQ&t i?aú~il à12. a~o-
J ELITO PAULO DÃ NOBREGA 
CPF:055.673.334-71 

100 
R$ 

160 , 00 
R$ 

16.000 , 00 

R$ 
600.125,00 

de Maio de 2021. 



(j (i 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR ffi4 ~JJ"k.J 
OBJETO: 

ESTADO DO R::::E DO NORTE ! / . / ;J Lut 4 
Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas 
localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

ITEM IDES 

2 

Tran 
sus 
saúd 
servi 
comp 
veícu 
cinco 
perfa 
Caie 
traje 
acord 
Mun 

Tran 
sus 
saúd 
servi 
comp 
veícu 
cinco 
perfa 
Caie 
traje 
acord 
Mun -----

3 

ÇÃO 
-

te de pacientes, acompanhantes e usuário do 
1 consultas e exames é outros procedimentos de 
suários dos programas sociais; profissionais, 
s, secretario e representantes de órgãos 
1tes da estrutura administrativa do município, 
o tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
,assageiros, 05 portas, ar condicionado, 
Jo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
~, com retomo ao ponto inicial do percurso, 
: aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
com as necessidades das Secretarias do 
o. Horário 03:00 hrs Manha 

te de pacientes, acompanhantes e usuário do 
1 consultas e exames é outros procedimentos de 
suários dos programas sociais; profissionais, 
:s, secretario e representantes de órgãos 
1tes da estrutura administrativa do município, 
o tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
,assageiros, 05 portas, ar condicionado, 
Jo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
~, com retomo ao ponto inicial do percurso, 
: aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
com as necessidades das Secretarias do 
o. Horário 09:00 hrs Manha - -- ---· - ~--- --
te de pacientes, acompanhantes e usuário do 

--
MAPA COMPARATIVO DE PREÇOS 

-
PREÇO UNIT. 1 UNID QTDE FORNECEDOR MARCA PREÇO 

TOTAL 
·--· -~·--

VIAGEM 150 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 225,00 33.750,00 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 235,00 35.250,00 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 240,00 36.000,00 
1 MÍNIMO 

1 
225 ,00 33.750,00 MÉDIAS 233,33 34.999,50 

VIAGEM 120 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 225,00 27.000,00 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 235,00 28.200,00 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 240,00 28.800,00 

MÍNIMO 225,00 27.000,00 MÉDIAS 233 ,33 27.999,60 

1 
! ··-•-·-- ·-·· --· 

VIAG EM 100 !;OSENILDO- BATl;;A DOS SANTOS -- 1 COM~ 225,~-~ -·- 22.500,00 
- -- -- - - - - --· - - ., "TI- - 110 - -- - - - ·- ---

, Tran 

1
sus 
saúd 

1 servi 

1 consultas e exames é outros procedimentos de 
suários dos programas sociais; profissionais, 

1 

! ;J°-SE~ITO ~~UI::_°- °-A NOBRE~A -·- ::u 1 
~ - lt - .. E_5,00 , .. -

- LEA~DR~ DA SILVA SOB_RINH_? _ - .. 1 ~ ~-lL-- ! 40,00 .• . 

23..:.500,0~, 

secretario representantes de órgãos ! 1 
s, e 24.000,00 · 
- - -- -- - -··-~ - -· _J . - .J 

() :Z:. 

~ o/ . . ,§> 
-'" 



competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passage iros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 

MINIMO 225, 22.500,00 MEDIAS 233,33 23 .333,00 

Município. Horário 15:00 hrs Tarde 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 100 JOSENILDO ;ATISTA DOS SAN~OS 1 1 225,00 1 
4 22.500,00 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 21 :00 hrs Noite 

5 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Acari/RN, com retomo ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 136km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. 

6 1 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retorno ao ponto inicial do 

1 

1 percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia. 
1 Solicitação de acordo com as necessiddes das Secretarias 1 

1 do Município. Horário 06:00 hrs Manha 
...__ . ....l - ---

VIAGEM 

1 

1---

235,00+ 23 .500,00 

l------~----~------1--------1----2_4º·ºº ! 24.ººº·ºº I 
233 ,33 23.333 ,00 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 225,00 22.500,00 1 MÉDIAS 

5 p osENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 160,00 

70 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

MÍNIMO 250,00 

-
160,00 800,00 

-
170,00 850,00 

180,00 900,00 

800,00 1 MÉDIAS 170,00 850,00 

250,00 17.500,00 

255,00 17.850,00 

260,00 1 18.200,00 

17.500,00 1 MÉDIAS ---255,001 17.850,00 

COM1s,s. . 1 

1 1 

TI !10,0 , 

. çi ~ \1 lf =< ~ -~ ;iJ.:, -- ~ ~~~' -- -



7 

8 

9 

10 

Transporte de pac ientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedim entos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 

'' IAG EM 70 JOSENILDO BATISTA DOS S'-'tOS 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 
·r 

MÍNIMO 250,00 17.500,00 IMÉDI AS 
1 

250,00 

255,00 

260,00 

255 ,00 

17.500,00 

17.850,00 

18.200,00 

11.850,00 1 

· servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessiddes das Secretarias 
do Município. Horário 15:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VIAGEM 1 1 70 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 1 1 250,00 1 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 2~ 

17.500,00 

17.850,00 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/PB, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 21 :00 hrs Tarde 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Santa luzia/PB, com retomo ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 68km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 09:00 hrs Manha 

VIAGEM 1 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 260,00 18.200,00 

MÍNIMO ! 250,00 I 17.500,00 IMÉDIAS I 255 ,00 1 17.850,00 

15 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 1 1 120,00 1 1.800,00 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 130,00
1 

1.950,00 

LEANDRO DA SJL V A SOBRINHO 135,00 2.025,00 

MÍNIMO 1 120,00 1 1.800,00 MÉDIAS 128,33 1.924,95 

4.400,00 40 ~ OSENILDO BATISTA DOS SANTOS -+----=--· , ___ _ 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA , 4.600,00 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 1 1 4.800,00 

--MiNIMO . li o,oõT -- 4:4oÕ,Õo 1 M - ~ - 1 ,- . - - 4 .600,00 1 1 
veículo do tipo passe io, com capacidade para no mínimo 
cinco passage iros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município ~-ara j_ __ .--L--- _.........._ _ _ _ 

! 1 ~ '»<:) 

- .. -- J_ - --- -- - o:v~~~'J~ --·- -- -- _J 

i(~/ffi44 IA 



Parelhas/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 1 

trajeto de aproximadamente 72km/dia. Solicitação de · 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 06:00 hrs Manha 

------··==¼- = ~·····~ ·==-= ,,,_ ·--.--,- ·--~,,~ --------· ,.....,.,,. -~ 
11 

12 

13 

1 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VIAGEM 

· SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 72km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 09:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 72km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 15:00 hrs Manha 

VIAGEM 

40 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 1 110,00 

40 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 110,00 

10 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

MÍNIMO 340,00 

4.400,00 IMÉDIAS 

4.400,00 1 MÉDIAS 

3.400,00 IMÉDIAS 

COM~ 

110,00 

115,00 

120,00 

115,00 

110,00 

115,00 

120,00 

115,00 

340,00 

350,00 

360,00 

350,00 

1 

4.400,00 

4.600,00 

4.800,00 

4.600,00 

4.400,00 

4.600,00 

4.800,00 

4.600,00 

3.400,00 

3.500,00 

3.600,00 

3.500,00 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Santa Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 03:00 hrs Manha 

14 : Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
, SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
1 

VIAGEM 

F ~ºt\ 1 

·---- 1 10 lmsENILDO BAT;STA DOS SANTOS . .,i - ~ 340,00 3.400,00
1 

t,_-"-.~F-"-~ --\--.1»--+----------~ 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO ~,}) / 350,00 3.500,00 Í 
-L----'•·-~•--· -••--· ----•-. - i_\°':)\:--J ,!, - < •-• ___ J 

~ tt ~ l{k;~õ-~ 
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17 

saúde; usuanos dos programas sociais; profissionais, 
, servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 

l 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para : 
Santa CruzJRN, com retomo ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 09:00 hrs Manha --- -
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Santa CruzJRN, com retomo ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horario 15:00 hrs Tarde 

Transporte de pacientes e acompanhantes usuano do I VIAGEM 
SUS para consultas e exames; usuários dos programas 
sociais; profissionais Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; profissionais s, servidores, secretario 
e representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo passeio, 
com capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 
portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Patos!PB, com 
retomo ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 170km/dia. Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 21 :00 hrs Noite 

JOSELITO PAULO DA NOBREV 
-· 

MÍNIMO 340,00 

1 
1 

LL 
10 lmsENILDO BATISTA DOS SANTOS 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

MÍNIMO 1 340,oo l 

10 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 220,00 

-· 
3.400,00 MÉDIAS 

1 
1 

3.400,00 MÉDIAS 

360,00 

350,00 

-
340,004 

350,00 
1--

360,00 1 

350,00 1 

220,00 

240,00 

250,00 

1 

2.200,00 1 MÉDIAS 236,67 1 

,,--~~;s1 4}.<,f, lt\ 
n, 1 

~ 

3.600,00 

3.500,00 

3.400,00 

3.500,00 

3.600,00 

3.500,00 

2.200,00 

2.400,00 

2.500,00 

2.366,70 

----------------------+--------t------1-------
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 

1 competentes da estrutura administrativa do município, 1 

veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
1 cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 

80 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 620,00 , 49.600,00 
----- --::t 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA _____________ 630,00 ____ _ 50.400,00 

LEANDRO DA SILVA SOBRJNHO ,----1----- 635,00 r MiNIMO 1 - . 620,00 1 49.600,ÕO JMÉDIAS -- 628,33 1 

JI~~ ~LV~ 

50.800,00 1 

50.266,4õl 
' 1 
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perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 61 0km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 03 :00 hrs Manha 

---
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retomo ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 61 0km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 09:00 hrs Manha 

---+--
VIAGEM 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retomo ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 61 0km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 15:00 hrs Tarde 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veiculo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 61 0km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21 :00 hrs Noite ---
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 

VIAGEM 

---~ 
VIAGEM , 

l 

1 

1 

' 
1 

_1,A, ___ ---
80 JOSENlLDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 
1-- ------ ·- --

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

+ 
620,00 

630,001 -·----

49.600,00 

50.400,00 l -------
635 ,00 1 50.800,00 

1----------~--------~----------+---- -· -1- ---
MÍNIMO 620,00 49.600,00 I MÉDIAS 628,33 50.266,40 

60 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

IJosELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 620,00 

! 
i 

60 1 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 620,00 

37.200,00 1 MÉDIAS 

37.200,00 IMÉDIAS 

1 -- ·---· ·-~ 
620,00 , 

630,001 

635,00 

628,33 

620,00 

630,00 

635,00 

628,33 

37.200,00 

37.800,00 --
38.100,00 

37.699,80 

37.200,00 

37.800,00 

38.100,00 

37.699,80 

-1--- . . - __ _.__ ___ - .,. -- -- -- --- -
30 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 560,00 16.800,00 I 

,___ - -- - ,:.,... . -
LEANDRO DA SILVA SOBRINHO ,§?> / 570,00 

~ ' 
O'i~'<l\\'J\ 

j(Ú/WÀ, ~ ~ &~3 
17.100,00 
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saúde; usuanos dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 1 

competentes da estrutura administrativa do município, 1 

' veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 1 
- cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
, perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
João Pessoa/PS, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 522km/dia. 
Solicitação de acordo com a necessidade da Secretaria 
de Saúde. Horário 15:00 hrs Tarde -- -
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Jardim do Seridó/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 120km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município. Horário 21 :00 hrs Noite 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município. Horário 03:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do 
SUS para consultas e exames; usuários dos programas 
soc1a1s; profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo passeio, 
com capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 

VIAG EM 

JOSELI TO PA ULO DA NOBR8 

MÍNIMO 560,00 16.800,00 MÉDIAS 

20 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

580,00 

570,00 

150,00 

17.400,00 

17.100,00 

3.000,00 
1--- ------------------1-------- -
LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

MÍNIMO 150,00 

35 1 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 225,00 

3.000,00 IMÉDIAS 

7.875,00 IMÉDIAS 

155,00 

160,00 
J 

155,00 

225,00 

235,00 

240,00 

1 
1 

3.100,00 

3.200,00 

3.100,00 

7.875,00 

8.225,00 

8.400,00 
--+- ------i 

233 ,33 8.166,55 

225,00 7.875,00 35 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA ________________________ 235,Õ..{__ _ 8.225,oo 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 240,00 ! 8.400,00 

COM~3,331 ,, 'oJJ4õ""\ 
- ,-0 

MÍNIMO l 225,00 8.166,55 

1 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte 

1 
itinerário: Sede do Município para Currais Novos/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 

' aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acordo 1 -__ J __ J_ 1 ___ ,...L_. 

~ ~ 

1 - .---- l. \ t ~ •. 

1 ~ --.1 
---- ~ J')) -

,f . - / # /} / /7 '--.j .'»<::> 

~ ~ ~ 43 °~~~~~ 
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27 

28 

com as necess idades das Secretarias do município. 
Horário 09:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
, SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 

1 saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 1 

' servidores, secretario e representantes de órgãos 1 

competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passage iros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retomo ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município. Horário 15:00 hrs Tarde 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Queimadas/PS, com retomo ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 266km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município. Horário 03:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames ·é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 

VIAG EM 

VIAGEM 

VIAGEM 

1 

1 
t·-

35 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO - r-- +-

7.875,00 I MÉDIAS 1 MÍNIMO 225,00 

5 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 340,00 

12 IJOSELITO PAULO DA NOBREGA 

JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 1 1.800,00 

1.700,00 I MÉDIAS 

2I.600,00 1 MÉDIAS 

perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
Fortaleza/CE, com retomo ao ponto inicial do percurso, COM~~S, 
trajeto de aproximadamente 1200km/dia. Solicitação de -n · ,<> 

acordo com as necessidades das Secretarias do ~ ~ 

225,00 

235,00 

240,00 

233,33 

7.875,00 

8.225,00 1 

8.400~00 l 
1 

8.166,55 

340,00 1 1.700,00 1 

350,00 1.750,00 

360,ooJ -- 1.800,00 

350,oo l 1.150,00 

1.800,00 

1.900,00 

1.900,00 

1.866,67 

21.600,00 

22.800,00 

22.800,00 

22.400,04 

município. Horário 09:00 hrs Manha 1 -~ 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 8 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 1 ,&-1}--5-9-0,-0-0-1-l:~==~-4-_-72_0_,-0o--1! 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 1 . ;'f?/ ---

1 saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, · JOSELITO Pf\~ L(~-~A N~B~GA _____ . ~~'4°" /,_ 600'.00 . ___ 4.~0~,~~ ; 
! servidores, secretario e re~r~sent~ntes de ~r~ã_os ! [LEANDRODASILVASOBRINHO 0~1:i ( 610,00 1 4.880,00 J 
1 competentes da estrutura admm1strat1va do munic1p10, . ·r . --

MINIMO · 590,00 4.720,00 MEDIAS 600,00 4.800,00 JI~ fala ~ - ~3 - -·- -



veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
, cinco passageiros, 05 pmtas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 

1 

Mossoró/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 580km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21 :00 hrs Noite 

t---+-- ------- . - --- -- >---- _ _J __ _.____ l ----+ - --

! 
1 
1 

-
29 

30 

31 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I VlAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 
cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Recife/PE, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 650km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21 :00 hrs Noite 

Serviços de Transporte lndividual de pacientes, 
acompanhantes usuário do SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de saúde; transporte de usuários 
dos programas soc1a1s profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município para Caicó/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do município. 
Turno Tarde 

PASSAGEM 1 

Serviços de Transporte Individual de pacientes, 1 PASSAGEM 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do município . 

10 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 
---------· -· 
JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 780,00 

150 IJOSELlTO PAULO DA NOBREGA 

JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO ! 80,00 1 

150 IJOSELITO PAULO DA NOBREGA 

JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 180,00 

7.800,00 I MÉDIAS 

12.000,00 MÉDIAS 

27.000,00 1 MÉDIAS 

...____ __ ,.,.V.•.--· ~, ~ - -•••-•-•-• - - T T-~- •• - T - •-J,,.--•-·- 1 1 -- L , .. - - . l_ _...___~ 

;1~ 4~ ~3 

780,00 I 
-
790,00 

800,00 

790,00 

80,00 

85,00 

95,00 

86,67 

180,00 

185,00 

195,00 

186,67 

·-

COM~ 
""Tl v.S,f ~ 
üí º,ô 
:..... '-- --p . 

~ J'i 
~I 

-~ _i}_ 
~ --1 ---

ov_':J'q~')"\' 

T-•-
7.800,00 

-·-·· 
7.900,00 

·-
8.000,00 

7.900,00 

12.000,00 

12.750,00 

14.250,00 

13.000,50 

27.000,00 

27.750,00 

29.250,00 

28.000,50 



32 Serviços de Transporte Individual de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 

1 
usuários dos programas sociais profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos competentes da 
estrutura administrativa do município, veículo do tipo 1 

passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município para Campina 
Grande/PB, com retomo ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 220km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. 

·- ------------_ .. _ 
33 

34 

35 

36 

37 

l 38 1 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Natal/RN, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Campina Grande/PB, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Caíco/RN, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 

Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou 
entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN, trajeto de aproximadamente 72km/dia. 
15:00 hrs 

Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou 
entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, trajeto de aproximadamente 
200km/dia. l 5:00 Hrs tarde 

--+-

~-- ------ ---- -·- -· -- - _ .... . 

SAGEM 1 

UND. 

UND. 

UNO. 

UNO. 

UND. 

------

200 JOSELITO PAULO DA NOBR 

JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 85,00 

100 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

17.000,00 1 MÉDIAS I 

85 ,00 

95 ,00 

95 ,00 

91 ,67 

---

55,?º I 

58,00 --
60,00 

17.000,00 

19.000,00 

I 9.000,00~ 

18.334,00 

5.500,00 

5.800,00 

6.000,00 

Mí NtMo 1 ___ 5_5,_oo_._ ____ --+-----f----5.500,00 IMÉDIAS 57,6'if 5.767,00 

30~~1 100 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 30,00 

100 I LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

MÍN IMO 24,00 

100 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 55,00 

50 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

3.000,00 

31,00 3.100,00 
-
33,00 3.300,00 

3.000,00 IMÉDIAS 31,33 3.133,00 

24,off 2.400,00 

2.500,00 25,00 -
30,00 3.000,00 

2.400,00 1 MÉDIAS 26,33 2.633,00 

55,00 5.500,00 

60,00 6.000,00 

65 ,00 6.500,00 _..__ ____ _ 
5.500,00 1 MÉDIAS 60,0~ 6.000,00 

115,00 5.750,00 

~º.J_ ,oo_,.1 ___ 6 __ -25-0-,0-o l 

L!:A~DRO DA SILVA SOBRINHO - \ _,00 , =- 6. 750,00 

_ _ ~!NIMO _ r __ 115,001____ "'":1:'1~~ .. ::n~-~ l!:5J'JOO ____ ~ -~50,00 

~ ND. _ _l _/ O JOSE~ ILDO BATISTA DOS SANTOS ~ ~ ,00 , ___ 5:750_:~?J 

/ // /Í . ' . ~'l~ 
~ fa..-lfe_ ~ w~ 5 



Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou 
entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia. 05:00 

, hrs da Manha 

JOSELITO PAULO DA NOBR: 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 115,00 

125,00 

135,00 

5.750,00 . MÉDIAS 125,00 

3~ ~restação do~ serviços de Mototáxi para coleta e/ ~ u·t·-U;D. 
entrega de encomendas (documento, exames) 

1 
----- --- -···-·---- 1---- -+--·-- ····- --

50 ,JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 115,00 ' 
,. . ..,..,, ·--··· + ·1 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 125,00 perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para ----, ' Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia. 09:00 LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 135,00 1 

hrs da Manha MÍNIMO 1 --11-5-,0-0---------li-----+-----
5.750,00 I MÉDIAS 

-
125,00 
--

Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou 

entrega de e~co~~ndas . (documento, . _e~ames) JOSELITO PAULO DA NOBREGA 
perfazendo o segumte 1tmeráno: Sede do Mu111c1p10 para 

40 UNO. 50 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 115,00 
-t---

125,00 --
Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia. 15:00 LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 135,00 

--
Hrs Tarde MÍNIMO 1 115,00 i 

1-----.~-------------------1-----+----------~-------- 5.750,00 IMÉDIAS 125,00 
--4-

41 

42 

43 

44 

Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou 
entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Acari/RN trajeto de aproximadamente 136km/dia. 05:00 
Hrs Manha 

Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou 
entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 
120km/dia. 05:00 Hrs manha 

UNO. 

UNO. 

5 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 1 85,00 

20 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

85,00 
-
90,00 
--
95,00 --

425,00 1 MÉDIAS 90,00 -
85,00 
-t 

90,00 ' ,____ ---------1-----t------
LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 95,00 --

MÍNIMO 1 85,00 1.700,00 IMÉDIAS 90,00 

---------------,11------+1--2- o-11-JO- SENILDO BATISTA DOS SANTOS 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou 
entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 
120km/dia. 09:00 Hrs manha 

UNO. 
---·i--
80,00 

Transporte de pacientes, acomparihantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo VAM, com capacidade para no mínimo 
15 passageiros, ar condicionado, perfazendo o seguinte 

i itinerário: Sede do Município para Caicó/RN, com 
' retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 

PASSAGEM 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 80,00 

250 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 75,00 

--
85,00 --
95,00 --

1.600,00 1 MÉDIAS 86,67 --
75,00 
--
80,00 

..-- __ ..Ji5,00 
, ' vVr.f/S,n ").. 

18.750,00 !MEDIA -:J, -::: -Slílc;1~, ~ . ,')\ 

i ~ ,n 
-· ._, ,__ ~-V••;v ,;. --• · ·--•· ·-• k ; "~0,, 

o-v':J'<j\.\'"J 
~ .-·· 

~ -4 ~ ;J},-:..3 

6.250,00 · 

6.750,00 
1 

6.250,00 

- -~---· -
5.750,00 

6.250,00 

6.750,00 

6.250,00 -
5.750,00 

-
6.250,00 

6.750,00 

6.250,00 --
425,00 

450,00 --
475 ,00 --
450,00 --

1.700,00 

1.800,00 

1.900,00 

1.800,00 
~ 

1.600,00 
-

1.700,00 

1.900,00 

1.733,40 -
18.750,00 

20.000,00 
-· 

21.250,00 ---
20.000,00 



45 

46 

aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acordo 

1 com as necessidades das Secretarias do município. 
- -·-

. Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM 

1 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais; 
usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
veículo do tipo V AM, com capacidade para no mínimo 
15 passageiros, ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Campina Grande/PS, 
com retomo ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do Município. 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do I PASSAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 
saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do município, 
em veículo do tipo V AM, com capacidade para no 
mínimo 15 passageiros, ar condicionado, perfazendo o 
seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN, 
com retomo ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 61 0km/dia. Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do Município. 

100 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA ! 
,-~-·· - ------- . L LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

MÍNIMO 85,00 

100 IJOSENILDO BATISTA DOS SANTOS 

JOSELITO PAULO DA NOBREGA 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

·-···· i ·--·~- -
8.500,00 i MÉDIAS 1 

85,00 

90,00 
-
95,00 

90,00 

150,00 ' 

160,00 

170,00 1 ------,-----......---------------
MÍNIMO 150,00 15.000,00 1 MÉDIAS 160,00 

1 

8.500,00 

9.ooo,oo l --
9.5O0,0ol 

9.000,00 

15.000,00 

16.000,00 

17.000,00 --~---
16.000,00 

DADOS DOS FORNECEDORES 

CPF/CNPJ RAZÃO SOCIAL TELEFONE ENDEREÇO 

01268034479 LEANDRO DA SILVA SOBRINHO RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA, 35 

05567333471 JOSELITO PAULO DA NOBREGA RUA SÃO SEBASTIÃO, 218 

07343234412 JOSENILDO BATISTA DOS SANTOS RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA, 183 -

M~ :"ÂiW, ~ 
Chefe de Divisão de Compras 

&3 

BAIRRO 

CENTRO 
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05/01 /2021 Prefeitura Municipal de E:quador 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

GABLNETE DA PREFEITA 
PORTARIA 017/2021 

O Prefeito Constitucional do Município de Equador, Estado do 
Rio Grande do Norte, no uso de suas atribuições legais 
estabelecidas nos incisos Ili e VIII do art. 64" da Lei Orgânica 
do Município, e: 

CONSIDERANDO o disposto no art. 51 da Lei Federal n" 
8.666/93 e suas alterações: 

CONSIDERANDO o disposto na Lei Federal nº 10520/2002 
e o Decreto 5.450/2005: 

CONSIDERANDO o disposto no Decreto Municipal nº 
004/2011 que implanta e regulamenta a modalidade de 
Licitação " Pregão" para aquisição de bens e serviços comuns, 
no àmbito do Município de Equador/RN ; 

RESOLVE: 
Art. l º - Nomear a COMISSÃO PERMANENTE DE 
LICITAÇÃO do Município de Equador - RN, composta pelos 
seguintes membros: 
PRESIDENTE: Célia Bandeira da Silva Araújo; 
MEMBRO: Vitória de Souza; 
MEMBRO: Maria da Paz Pascoal; 
SUPLENTE: Válter Sih·a da Costa; 
SUPLENTE: Maria Vitória Castro de Morais. 

Art. 2º - Compete a presente comissão o procedimento e 
julgamento das habilitações e preliminares e propostas 
apresentadas pelos licitantes nos certames licitatórios 
instaurados. bem como o julgamento do pedido de inscrição no 
registro cadastral de fornecedores da Coordenadoria de 
Compras, sua alteração e cancelamento. 

Art. 3° - Esta Portaria entra em vigor na data de sua Publicação, 
e tem rnlidade até 31/12/2021 revogando-se as disposições em 
contrário. 

Publique-se; 
Cumpra-se; 
Dé-se Ciência. 

Equador - RN, 01 de Janeiro de 202 1. 

CLETSON RIVALDO DE OLTVETRA 
Prefeito Constitucional 

CERTIDÃO 
CERTIFICO a publicação da presente Portaria 110 quadro de 
publicação da sede da Prefeitura Municipal de Equador-RN, 
em 01 de Janeiro de 2021. 

Publicado por: 
Jeferson dos Santos Morais 

Código Identificador: E09CD I CF 

Matéria publicada no Diário Oficial dos Municípios do Estado 
do Rio Grande do Norte no di a 04/01 /2021. Edição 2434 
A \'erificação de autenticidade da matéria pode ser feita 

www.d1ariomunicipal.com.br/femurn/materia/E09CD 1 CF /03AGdBq251 G IQx5gcN hEuGG LGUf 1-0ghRBikJh5g PD0LbuSiVpiTcljOHh-jlgO94maOSENd .. 1 /2 
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05/01 /2021 Prefeitura Municipal de Equador 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

GABINETE DA PREFEITA 

PORTARIA 018/2021 

O Prefeito Constitucional do Município de Equador, Estado do 
Rio Grande do Norte, no uso de suas atribuições legais 
estabelecidas nos incisos Ili e VIII do art. 64" da Lei Orgânica 
do Município , e: 

CONSIDERANDO o disposto na Lei Federal nº 8.666/93 e 
suas alterações; 

CONSIDERANDO o disposto na Lei Federal nº 10520/2002 
e o Decreto 5.450/2005; 

CONSIDERANDO o disposto no Decreto Municipal nº 
004/2011 que implanta e regulamenta a modalidade de 
Licitação "Pregão" para aquisição de bens e serviços comuns, 
no âmbito do Município de Equador/RN; 

RESOLVE: 
Art. 1 º - Nomear o PREGOEIRO e MEMBROS DA EQUIPE 
DE APOIO para julgar e conduzir os processos licitatórios do 
município de Equador/RN, que abaixo seguem relacionados: 
PREGOEIRO: Pedro Freire de Souza Filho, CPF: 
391.208.214-68; 
MEMBROS: I - Célia Bandeira da Silva Araújo; II - Maria 
da Paz Pascoal; 

Art. 2º - Esta portaria entra em vigor na data de sua publicação 
e revogam-se todas as disposições em contrário. 

Publique-se; 
Cumpra-se; 
Dê-se Ciência. 

Equador - RN, O 1 de Janeiro de 2021. 

CLETSON RIVALDO DE OLIVEIRA 
Prefeito Constitucional 

CERTIDÃO 

CERTIFICO a puhlicação da presente Portaria 110 quadro de 
publicação da sede da Prefeitura Municipal de Equador-RN, 
em O 1 de Janeiro de 2021. 

Publicado por: 
Jeferson dos Santos Morais 

Código Identiticador:323AC345 

Matéria publicada no Diário Oficial dos Municípios do Estado 
do Rio Grande do Norte no dia 04/01/2021. Edição 2434 
A verificação de autenticidade da matéria pode ser feita 
informando o código identificador no site: 
http://www.diariomunicipal.com.br/femurn/ 
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05/01 /2021 Prefeitura Municipal de Equador 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

GABINETE DA PREFEITA 

PORTARIA 019/2021 

O Prefeito Constitucional do Município de Equador, Estado do 
Rio Grande do Norte, no uso de suas atribuições legais 
estabelecidas nos incisos III e VIII do art. 64" da Lei Orgânica 
do Município , e: 

CONSIDERANDO o disposto na Lei Federal nn 8.666/93 e 
suas alterações; 
CONSIDERANDO o disposto na Lei Federal nº 10520/2002 
e o Decreto 5.450/2005; 
CONSIDERANDO o disposto no Decreto Municipal n" 
004/2011 que implanta e regulamenta a modalidade de 
Licitação "Pregão" para aquisição de bens e serviços comuns, 
no âmbito do Município de Equador/RN; 
CONSIDERANDO, a necessidade de cumprimento integral 
dos princípios norteadores da administração pública (art. 37, 
caput, CRFB/88), de forma mais específica a legalidade, 
publicidade e moralidade; 
CONSIDERANDO, a necessidade de centralização dos 
serviços de ordem e controle de compras no âmbito do setor de 
finanças da PME; 
CONSIDERANDO, o disposto no Decreto Municipal nº 
001 /2020, que cria setor de fiscalização, acompanhamento e 
controle das ordens de compras, serviços e contratos; 
CONSIDERANDO, a priorização e necessidade de 
valorização da transparência, controle e estabelecimento de um 
processo ilibado do sistema de compras, empenhos e contratos 
públicos; 

RESOLVE: 
Art. l º - Nomear para compor o setor e com1ssao de 
fiscalização, acompanhamento e controle das ordens de 
compras, serviços e contratos, os membros que abaixo seguem 
relacionados: 
a) Gerente De Contrato: Joady Gomes de Oliveira; 
b) Fiscal de Compras e Ordens de Pagamentos e Serviços: 
Ramon Henrique Nunes; 
Art. 2º - Esta portaria entra em vigor na data de sua publicação 
e revogam-se todas as disposições em contrário. 

Publique-se; 
Cumpra-se; 
Dê-se Ciência. 

Equador- RN, OI de Janeiro de 2021. 

CLETSON RIVALDO DE OLIVEIRA 
Prefeito Constitucional 

CERTIDÃO 

CERTJFJCO a publicação da presente Portaria no quadro de 
publicação da sede da Prefeitura Municipal de Equador-R.N, 
em O 1 de Janeiro de 2021 . 

Publicado por: 
Jeferson dos Santos Morais 

Código ldentificador:AFAFB4A9 

www.diariomunicipal.eom.br/femurn/materia/AFAFB4A9/03AGdBq24rZjfhQEi8iUCvwp23VeLBY87q7116n6TPeU4aTqA8aOcLphhOTD3Uchlihdy09Haas ... 1/2 
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Matéria publicada no Diário Oficial dos Municípios do Estado 
do Rio Grande do Norte no dia 04/01 /2021. Edição 2434 
A verificação de autenticidade da matéria pode ser feita 
informando o código identificador no site: 
http://www.diariomunicipal.eom.br/femurn/ 
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, ( · PREFEITURA DE 

~ ~EQUADOR 
GABINETE DO PREFEITO 

DESPACHO 

Tendo em vista que a solicitação oriunda da SECRETARIA 

ADMINISTRAÇÃO ORÇAMENTO E FINANÇAS foi devidamente justificada e 

atende ao princípio do interesse públ ico, autorizo a continuidade do processo em 

questão. 

Solicito do setor contábil , informações sobre a existência de dotação 

orçamentária para cobertura da despesa a ser realizada de acordo com a 

solicitação do titular da Secretaria acima mencionada. 

Caso haja a existência de dotação orçamentária para cobertura da 

contratação em questão, ficam autorizados aos demais setores deste órgão a 

proceder autuação e numeração do presente processo administrativo nos termos 

dos incisos Ia IV do art.9° da Resolução 028/2020 - TCE/RN. 

Equador/RN I d, 

liveira 
CPF: 034.148.724-47 
Prefeito Municipal 

... 
uv 1 

TRABALHO E ,, @ adrninistracao@equador.m.gou.br ® www.equador.rn.gou.br 
@) Rua José Marcelino de Oliueira.100. Dinarte Mariz. Equador/ RN - CEP: 59355-000 <D {84) 3475-0001 1 3475-0122 

y 
.;::-, 
::,, .. 
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INFORMAÇÃO 

Em atendimento ao despacho do Excelentíssimo Senhor Prefeito, 

existência de dotação orçamentária na LOA do exercício de 2021, para realização da despesa 

pretendida, na classificação orçamentária: 

OBJETO: Contratação de pessoa fisica e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi 
visando o transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado 
para diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município de 
Equador/RN. 

GABINETE DO PREFEITO 
02010.04.122.002.2002 
3.3.90.33.00.00 PASSAGENS E DESPESAS COM LOCOMOÇAO-001 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA-001 

SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO 
02020.04.122.0003.2003 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA-001 

SECRETARIA DE EDUCAÇÃO 
02030.12.122.0004.2005 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA-001 
02030.12.361.0004.2008 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DOENS FUNDAMENTAL 
25% 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO-111 
02030.12.361.0004.2011-MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DOENS FUNDAMENTAL 
40% 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO-113 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 113 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 115 
02030.12.361.0004.2020 MANUTENÇAO DAS ATV. DO ENSINO 
INFANTIL/PROG.ALIMENTAÇAO 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 113 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 111 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 113 

SECRETARIA DE ASSISTENCIA 
02080.08.122.0007.2040-MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 311 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 



02080.08.243.0007.2043 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DO 
TUTELAR 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
02080.08.243.0007.2066 - MAUNTENÇAO DE PROGRAMAS SOCIAIS 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
0280.08.243.007.2081- MANUTENÇÃO DO PROGRAMA CRIANÇA FELIZ. 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080.08.244.0007.2078 - MAUNTENÇAO DOS SERV. DE PROTEÇAO 
BASICA 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080.08.244.007.2079 - SERVIÇO DE CONV. E FORTALECIMENTO DE VINCULO 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080.08.244.0007.2084 - MAUNT. GEST DOS REC. DE APOIO DO SUAS 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080.08.244.0007.2080- MANUTENÇÃO DE BENEFICIOS EVENTUAIS 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 312 
02080.08.244.0007.2085-MAUNT. GEST DOS REC. DE APOIO AO BOLSA FAMILIA 
(IGDPGF) 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 

CULTURA E ESPORTE 
02040.13.392.0005.2022 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3.90.33.00.00 OUTROS PASSAGEM E DESPESAS COM LOCO MOÇA O - 001 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 0001 

AGRICUTURA E MEIO AMBIENTE 
02060.20.122.0005.2030-MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 

SECRETARIA DE OBRAS 
02050.04.122.0008.2027 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 

SECRETARIA DE SAÚDE 
02070.10.122.0006.2031- MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 211 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070.10.301.0006.2032 - MANUTENÇAO DA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA­
ESF 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070.10.301.0006.2096 - MANUTENÇAO DAS AÇOES DO COVID-19 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 992 
02070.10.302.0006.2036- MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA UMIIE 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 211 



3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070.10.305.0006.2038- MANUTENÇAO DE VIGILANCIA SANITARIA 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070.10.305.0006.2039 MANUTENÇAO DO PROGRAMA 
VIG.EPIDEMIOLOGICA CONT.ENDEMIAS 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 

SECRETARIA DO CONTROLE INTERNO 

DE 

0210.04.122.0003.2090 - MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DO CONTROLE 
INTENO. 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 

Nessas condições, repasso o presente processo ao Prefeito desta Município para que 

sejam tomadas as providências cabíveis. 

Equador/RN, 12 de Maio de 2021. 

Contador 



GABINETE DO PREFEITO 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para ·executar serviços de 

taxi e moto táxi visando o transporte de encomendas e passageiros, por 

demanda, em veículo do futuro contratado para diversas localidades, para 

atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

DECLARAÇÃO 

Na qualidade de ordenador de despesas deste órgão, DECLARO, nos 

termos do Quadro de Detalhamento das Despesas - QDD e para fins de 

informação de disponibilidade orçamentária e financeira , que a presente 

despesa tem adequação orçamentária e financeira com a Lei Orçamentária 

Anual (LOA) e é compatível com o Plano Plurianual (PPA) e com a Lei de 

Diretrizes Orçamentárias (LDO) vigentes, nos termos do art. 10°, VI da 

Resolução 028/2020 - TCE/RN, bem como do art. 16, inciso li, da Lei 

Complementar nº 101/00. 

Deste modo que o presente processo seja encaminhado à Comissão 

Permanente de Licitação - CPL desta Câmara Municipal para que sejam 

tomadas as providencias cabíveis. 

Equador/RN \ ~ de Maio de 2021 . 

Cletso Rivaldo de Oliveira 
CPF: 034.148.724-47 
Prefeito Municipal 

TRABALHO e; @ admínistracao@equador.m.gou.br ® www.equador.rn.gou.br 

® Rua José Marcelino de Oliueira. 100. Dinarte Mariz. Equador/ RN - CEP: 59355-000 ~ (84) 34 75-0001 1 3475-0122 



REFERENTE: PROCESSO LICITATÓRIO 

PROTOCOLO 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº 210513PP00018 

Realização de competente processo licitatório objetivando : 

Origem : Secretaria de Saúde 

Objeto : Contratação de pessoa física e/ou j u rídica para executar servi ços de taxi e mototáxi 
visando o transporte de encomendas e passagei ros , por demanda , em veículo do futuro contratado 
para diversas localidade s , para atender às necessidades das Secretarias do Município de 
Equador/RN . 

Protocolo : Observado o disposto na legislação pertinente no que concerne à modalidade de 
licitação empregada em r e lação ao valor previsto do certame , o s aspectos e as características 
da despesa , o que já foi realizado até a pre sente da ta com objeto semelhante , bem como o que 
consta dos elementos de planejamento da administração , em especial o orçamento vigente e o 
detalhamento da origem dos recursos financeiros a serem utilizados ; e considerando ainda a 
justificativa para a nece ssidade da demanda r e querida e , principalmente , a devida autorização 
para a sua realização , esta Comissão protocolou o processo em t e la : 

PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 - 13/05/2021 

Procedimento : Aos autos do processo ora protocolado e numerado , o qual está instruído com a 
autorização respectiva , a indicação sucinta de seu objeto , bem como do recurso apropriado para 
realizar a referida despesa ; após a devida autuação nos termos do Art . 38 da Lei Federal nº 
8 . 666/93 alterada , serão juntados oportunamente o instrumento convocatório e seus elementos 
constitutivos , inclusive a correspondente minuta do contrato , que posteriormente deverão ser 
submetidos à apreciação da Assessoria Jurídica . 

Equador - RN , 13 de Maio de 2021 . 

I 

C?oo,~n 2o..~ -~ 
CELIÃ BANDEIRA DA SILVA ARAÜJÕ 
Presidente da Comissão 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

TERMO DE AUTUAÇÃO DE PROCESSO LICITATÓRIO 
PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº 210513PP00018 

Objeto: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi 
visando o transporte de encomendas e passageiros , po r demanda , em veículo do futuro contratado 
para diversas localidades , para atender às necessidades das Secretarias do Município de 
Equador/RN . 

I - RECEBIMENTO 
Nesta data recebemos a documentação inerente à execução do objeto acima indicado , composta , 
inclusive , pelos seguintes elementos : solicitação p a ra realização de processo licitatório na 
modalidade exigida pela legislação vigente , com justificativa para a necessidade da contratação , 
pesquisa de preços correspondente , a autorização devida e declaração de existir a respectiva 
disponibilidade orçamentária . 

II - PROTOCOLO 
Observado o disposto na legislação pertinente no que concerne à modalidade de licitação empregada 
em relação ao valor previsto do certame , os aspectos e as características da despesa , o que já 
foi realizado até a presente data com objeto semelhante , bem como o que consta dos elementos de 
planejamento da administração , em especial o orçamento vigente e o detalhamento da origem dos 
recursos financeiros a serem utilizados ; e considerando ainda a justificativa para a necessidade 
da demanda requerida e , principalmente , a devida autorização para sua realização , esta Comissão 
protocolou o processo em tela : 
Pregão Presencial nº 00018/2021 - 13/05/2021 . 

III - ELEMENTOS DO PROCESSO 
Após devidamente autuado , protocolado e numerado , aos autos do presente processo , o qual está 
instruído com a autorização respectiva, a indicação sucinta de seu objeto , bem como do recurso 
apropriado para realizar a referida despesa , nos termos do Art . 38 da Lei Federal nº 8 . 666/93 
alterada; serão juntados oportunamente o instrumento convocatório e seus elementos 
constitutivos , inclusive a correspondente minuta do contrato , que posteriormente deverão ser 
submetidos à apreciação da Assessoria Jurídica . 

IV - PROCEDIMENTO 
Remeta-se a Assessoria Jurídica. 

Prezados Senhores , 

Submetemos à apreciação da Assessoria Jurídica , nesta data , os elementos do processo ora autuado 
para a devida análise e aprovação , conforme as disposições do Art . 38 , Parágrafo único , da Lei 
Federal nº 8.666/93 e suas alterações posteriores : 

• Minuta do instrumento convocatório e seus elementos constitutivos ; 

• Minuta do contrato correspondente . 

Equador - RN , 13 de Maio de 2021 . 



EDITAL - Licitação 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº 210513PP00018 
LICITAÇÃO Nº. 00018/2021 
MODALIDADE: PREGÃO PRESENCIAL 
TIPO: MENOR PREÇO 

J\i'\i~i,,.;~ 

::ii o 
<-> Fls. _...,..,"'""" .... 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 
órgão Realizador do Certame: 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 
RUA JOSE MARCELINO, 100 - DINARTE MARIZ - EQUADOR - RN . 
CEP: 59355-0000 - Tel. : (084) 34750001. 

MINUTA 
O Órgão Realizador do Certame acima qualificado, inscrito no CNPJ 08 . 086 . 225/0001-14 , doravante denominado 
simplesmente ORC, torna público para conhecimento de quantos possam interessar que fará realizar através do 
Pregoeiro Oficial assessorado por sua Equipe de Apoio , as . .. horas do dia ... de . .. de ... no endereço 
acima indicado , licitação na modalidade Pregão Presencial nº 00018/2021 , tipo menor preço; tudo de acordo 
com este instrumento e em observância a Lei Federal nº 10 . 520 , de 17 de Julho de 2002 e subsidiariamente a 
Lei Federal nº 8.666 , de 21 de Junho de 1993; Lei Complementar nº 123, de 14 de Dezembro de 2006; Decreto 
Municipal nº 004, de 01 de Março de 2011 ; e legislação pertinente , consideradas as alterações posteriores 
das referidas normas; conforme os critérios e procedimentos a seguir definidos, objetivando obter a melhor 
proposta para : Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi . 

MINUTA 
1.0.DO OBJETO 
1.1.Constitui objeto da presente licitação : Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços 
de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro 
contratado para diversas localidades , para atender às necessidades das Secretarias do Município de 
Equador/RN. 
1.2.As especificações do objeto ora licitado, encontram- se devidamente detalhadas no correspondente Termo 
de Referência - Anexo I deste Instrumento. 
1.3.A contratação acima descrita , que será processada nos termos deste instrumento convocatório, 
especificações técnicas e informações complementares que o acompanham , quando for o caso , justifica- se: 
justifica-se : Pela necessidade dos serviços para suprir demanda específica, pois o município não dispõe de 
frota própria que possa atender as necessidades das Secretarias - Contratação de pessoa física e/ou jurídica 
para executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e passageiros , por demanda, em 
veículo do futuro contratado para diversa5 localidades , para atender às necessidades das Secretarias do 
Município de Equador/RN - , considerada oportuna e imprescindível , bem como relevante medida de interesse 
público; e ainda, pela necessidade de desenvolvimento de ações continuadas para a promoção de atividades em 
favor da comunidade que procura o município em busca de suporte para as suas necessidades , visando à 
maximização dos recursos em relação aos objetivos programados , observadas as diretrizes e metas definidas 
nas ferramentas de planejamento aprovadas. 
1.4.Salienta-se que na referida contratação, não será concedido o tratamento diferenciado e simplificado 
para as Microempresas e Empresas de Pequeno Porte , nos termos das disposições contidas nos Arts. 47 e 48, 
da Lei Complementar nº 123/2006, por estarem presentes , isolada ou simultaneamente , as situações previstas 
nos incisos II e III, do Art. 49 , do mesmo diploma legal. Fica, no entanto, assegurado a ME e EPP o tratamento 
diferenciado e simplificado previsto nos demais Artigos do Capítulo V, Seção I, da Lei nº. 123/06. 

MINUTA 
2.0 . DO LOCAL E DATA E DA IMPUGNAÇÃO DO EDITAL 
2.1 . 0s envelopes contendo a documentação relativa à proposta de preços e a habilitação para execução do 
objeto desta licitação , deverão ser entregues ao Pregoeiro até as .. . horas do dia . .. de . .. de ... , no 
endereço constante do preâmbulo deste instrumento. Neste mesmo local , data e horário será realizada a sessão 
pública para abertura dos referidos envelopes. 
2.2.Informações ou esclarecimentos sobre esta licitação , serão prestados nos horários normais de expediente: 
das 07:30 as 13 : 00 horas. 
2.3.Qualquer pessoa - cidadão ou licitante - poderá solicitar esclarecimentos, providências ou impugnar o 
ato convocatório deste certame , se manifestada por escrito e dirigida ao Pregoeiro , até 02 (dois) dias úteis 
antes da data fixada para recebimento das propostas. 
2 . 4.Caberá ao Pregoeiro, auxiliado pelos setores responsáveis pela elaboração deste ato convocatório e seus 
anexos, decidir sobre a petição no prazo de até 24 (vinte e quatro) horas, considerado da data em que foi 
devidamente recebido o pedido. 
2 . 5.A respectiva petição será apresentada da seguinte forma: 
2. 5. 1. Protocolizando o original, nos horários de expediente acima indicados, exclusivamente no seguinte 
endereço: Rua Jose Marcelino, 100 - Dinarte Mariz - Equador - RN. 

MINUTA 
3 . 0.DOS ELEMENTOS PARA LICITAÇÃO 
3.1 . Aos participantes, serão fornecidos os seguintes elementos: 
3 . 1.1.ANEXO I - TERMO DE REFERÊNCIA - ESPECIFICAÇÕES; 
3.1.2 . ANEXO II - MODELOS DE DECLARAÇÕES ; 
3 . 1.3 . ANEXO III - MODELO DE DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO; 
3.1.4 . ANEXO IV - MINUTA DO CONTRATO . 
3.2.A obtenção do Edital poderá ser feita da seguinte forma : 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

3.2.1.Junto ao Pregoeiro : gratuitamente ; e 
3 . 2 .2.Pelo site : http://equador . rn . gov.br/. 

MINUTA 
4.0 . DO SUPORTE LEGAL 
4.1 . Esta licitação reger - se - á pela Lei Federal nº 10 . 520 , de 17 de Julho de 2002 e subsidiariamente a Lei 
Federal nº 8 . 666, de 21 de Junho de 1993 ; Lei Complementar nº 123 , de 14 de Dezembro de 2006; Decreto 
Municipal nº 004, de 01 de Março de 2011; e legislação pertinente , consideradas as alterações posteriores 
das referidas normas ; que ficam fazendo partes integrantes deste instrumento , independente de transcrição. 

MINUTA 
5.0 . DO PRAZO E DOTAÇÃO 
5 . 1 . 0 prazo máximo para a execução do objeto ora licitado , conforme suas características e as necessidades 
do ORC, e que admite prorrogação nos casos previ stos pela Lei 8 . 666/93 , está abaixo indicado e será 
considerado a partir da assinatura do Contrato : 

Início : Imediato; 
Conclusão: 12 (doz e) meses . 

5 . 2 .0 serviço será executado de acordo com as especificações definidas no correspondente Termo de 
Referêncial , anexo a este instrumento. 
5.3.0 prazo de vigência do correspondente contrato será determinado : 12 (doze) meses , considerado da data 
de sua assinatura. 
5.4.A vigência do respectivo contrato , poderá ser prorrogada por iguais e sucessivos períodos , mediante 
acordo entre as partes, conforme o disposto no Art. 57 , da Lei 8.666/93 , observadas as características do 
objeto licitado . 
5.5.As despesas decorrentes do objeto deste certame , correrão por conta da seguinte dotação: 
Recursos Próprios do Município de Equador : 
GABINETE DO PREFEITO 
02010 . 04 .122 . 002.2002 
3 .3.9 0 .33 . 00 . 00 PASSAGENS E DESPESAS COM LOCOMOÇA0-001 
3 .3.9 0 .36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA-001 
SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO 
02020 . 04 . 122 . 0003 . 2003 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3.90.33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 .3.90.36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA- 001 
SECRETARIA DE EDUCAÇÃO 
02030 . 12.122.0004.2005 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3 . 90 . 33 . 00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
3 .3.90 .36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA- 001 
02030 .1 2 .361. 0004 . 2008 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DOENS FUNDAMENTAL 25% 
3 . 3 . 90.33.00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
02030 . 12.361.0004.2011 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DO ENS FUNDAMENTAL 40 % 
3.3 . 90.33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 113 
3.3.90.36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 113 
3 . 3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 115 
02030 . 12 . 361.0004 . 2020 - MANUTENÇAO DAS ATV . DO ENSINO INFANTIL/PROG . ALIMENTAÇAO 
3 . 3 . 90 . 33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 113 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 111 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 113 
SECRETARIA DE ASSISTENCIA 
02080 . 08 . 122.0007 . 2040 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 .3 3 . 00 .0 0 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 .3 3 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 311 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
3 .3.9 0 .3 6 . 00 .00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 243 . 0007 .2043 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DO CONSELHO TUTELAR 
3 . 3.90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
02080.08 . 243.0007 .2 066 - MAUNTENÇAO DE PROGRAMAS SOCIAIS 
3 . 3 . 90 .36 . 00 .00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
0280 . 08 . 243 . 007.2081- MANUTENÇÃO DO PROGRAMA CRIANÇA FELIZ . 
3 . 3 . 90 .3 6 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08.244 . 0007 . 2078 - MAUNTENÇAO DOS SERV . DE PROTEÇAO SOCIAL BASICA 
3.3 . 90 .36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 .244.007 . 2079 - SERVIÇO DE CONV . E FORTALECIMENTO DE VINCULO 
3 . 3 .9 0 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 .244.0007 . 2084 - MAUNT. GEST DOS REC. DE APOIO DO SUAS 
3 .3. 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 .244.0007 . 2080- MANUTENÇÃO DE BENEFICIOS EVENTUAIS 
3 .3. 90 .3 6 . 00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
3 .3.9 0 .36. 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 312 
02080 . 08 . 244.0007.2085 - MAUNT. GEST DOS REC. DE APOIO AO BOLSA FAMILIA (IGDPGF) 
3.3.90 . 36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
CULTURA E ESPORTE 
02040 . 13.392.0005 . 2022 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90.33 . 00 . 00 OUTROS PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 .36. 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 0001 



AGRICUTURA E MEIO AMBIENTE 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

02060 .2 0 .122 . 0005.2030 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 .3 3 . 00 .00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3.3.90 . 36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 001 
SECRETARIA DE OBRAS 
02050 . 04 .1 22 .0008.2027 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3.3.90 . 36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
SECRETARIA DE SAÚDE 
02070 . 10 . 122.0006 . 2031 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 .33. 00 .00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 211 
3 . 3 . 90 . 36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3.3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
02070 .1 0 .301 . 0006 . 2032 - MANUTENÇAO DA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA-ESF 
3.3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
02070 .10.301.0006.2096 - MANUTENÇAO DAS AÇOES DO COVID-19 
3 . 3 . 90.36 . 00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3.3 . 90.36 . 00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
3 . 3 . 90.36 . 00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 992 
02070 .10 . 302.0006.2036- MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA UMIIE 
3.3 . 90.33.00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 211 
3 . 3.90.36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
02070 .10.3 05 . 0006 . 2038- MANUTENÇAO DE VIGILANCIA SANITARIA 
3.3 . 90 .36. 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3.3.90.36 . 00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070 . 10 . 305 . 0006 . 2039 MANUTENÇAO DO PROGRAMA DE VIG . EPIDEMIOLOGICA CONT . ENDEMIAS 
3.3.90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90.36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
SECRETARIA DO CONTROLE INTERNO 
0210 . 04 . 122.0003.2090 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DO CONTROLE INTENO . 
3 . 3 . 90 . 33 . 00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 

MINUTA 
6.0.DAS CONDIÇÕES DE PARTICIPAÇAO 
6.1.0s proponentes que desejarem participar deste certame deverão entregar ao Pregoeiro dois envelopes 
fechados indicando, respectivamente, PROPOSTA DE PREÇOS e DOCUMENTAÇAO , devidamente identificados, 
acompanhados da respectiva declaração de cumprimento dos requisitos de habilitação, nos termos definidos 
neste instrumento convocatório . 
6.2.A participação neste certame é aberta a quaisquer interessados , inclusive as Microempresas , Empresas de 
Pequeno Porte e Equiparados, nos termos da legislação vigente . 
6 . 3 .Não poderão participar os interessados que se encontrem sob o regime falimentar, empresas estrangeiras 
que não funcionem no país , nem aqueles que tenham sido declarados inidôneos para licitar ou contratar com 
a Administração Pública ou que estejam cumprindo a sanção de suspensão do direito de licitar e contratar 
com o ORC. 
6.4.Não serão aceitos envelopes Propostas de Preços e Documentação enviados via postal. Hipótese em que os 
respectivos envelopes não serão aceitos e o licitante, portanto , desconsiderado para efeito de participação 
no certame . 
6.5 . Quando observada a ocorrência da entrega apenas dos envelopes junto ao Pregoeiro , sem a permanência de 
representante credenciado na respectiva sessão pública , ficará subentendido que o licitante abdicou da fase 
de lances verbais. 
6 . 6 .É vedada à participação em consórcio . 

MINUTA 
7 . 0 .DA REPRESENTAÇAO E DO CREDENCIAMENTO 
7 . 1.0 licitante deverá se apresentar, para credenciamento junto ao Pregoeiro , quando for o caso, através de 
um representante , com os documentos que o credenciam a participar deste procedimento licitatório , inclusive 
com poderes para formulação de ofertas e lances verbais . Cada licitante credenciará apenas um representante 
que será o único admitido a intervir nas fases do certame na forma prevista neste instrumento, podendo ser 
substituído posteriormente por outro devidamente credenciado. 
7 . 2 .Para o c redenciamento deverão ser apresentados os ~eguintes documentos: 
7 . 2 .1.Tratando-se do representante legal : o instrumento constitutivo da empresa na forma da Lei, quando for 
o caso , devidamente registrado no órgão competente, no qual estejam expressos seus poderes para exerc er 
direitos e assumir obrigações em decorrência de tal investidura; 
7 . 2 . 2 . Tratando-se de licitante Pessoa Física : documento oficial que contenha foto . 
7 . 2 . 3. Tratando-se de procurador: a procuração por instrumento público ou particular da qual constem os 
necessários poderes para formular verbalmente lances, negociar preços, firmar declarações, desistir ou 
apresentar as razões de recurso e praticar todos os demais atos pertinentes ao certame; acompanhada do 
correspondente instrumento de constituição da empresa , quando for o caso , que comprove os poderes do mandante 
para a outorga; e no caso de licitante Pessoa Física, acompanhada de documento oficial do mandante que 
contenha foto. Na hipótese de procuração seja particular deverá ser reconhecida a firma em cartório do 
respectivo signatário. 
7 . 2 . 4.0 representante legal e o procurador deverão identificar-se apresentando documento oficial que contenha 
foto. 
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7 .3 . Estes documentos deverão ser entregues ao Pregoeiro - antes do início da sessão pública - em original, 
por qualquer processo de cópia autenticada por cartório competente, pelo Pregoeiro ou membro da Equipe de 
Apoio : 
7 .3.1.A autenticação dos documentos, quando realizada pelo Pregoeiro ou Equipe de Apoio, deverá acontecer 
em até 01 (uma ) hora antes da abertura do certame. 
7 . 4 . A não apresentação ou ainda a incorreção insanável de qualquer dos documentos de credenciamento impedirá 
a participação ativa do representante do licitante no presente certame . Esta ocorrência não inabilitará 
sumariamente o concorrente, apenas perderá o direito a manifestar-se nas correspondentes fases do processo 
licitatório . Para tanto, o Pregoeiro receberá regularmente do referido concorrente seus envelopes, 
declarações e outros elementos necessários à participação no certame , desde que apresentados na forma 
de fini da neste instrumento . 
7 . 5 . No momento de abertura da sessão pública, cada licitante, por intermédio do seu representante devidamente 
credenciado entregará ao Pregoeiro , em separado de qualquer dos envelopes, a seguinte documentação: 
7 . 5 . 1 . Declaração de Elaboração Independente de Proposta - Anexo II . 
7 . 5 . 2 .Declaração dando ciência de que cumpre plenamente os requisitos de habilitação, conforme modelo -
Ane xo III ; e 
7 . 5 . 3.Comprovação de que o licitante se enquadra nos termos do Art . 3° da Lei 123/06 , se for o caso , sendo 
considerado microempresa ou empresa de pequeno porte e recebendo, portanto, tratamento diferenciado e 
simplificando na forma definida pela legislação vigente . Tal comprovação poderá ser feita através da 
apresentação de qualquer um dos seguintes documentos , a critério do licitante: a) declaração expressa 
formalmente assinada por profissional da área contábil, devidamente habilitado ; b) certidão simplificada 
emitida pela junta comercial da sede do licitante ou equivalente , na forma da legislação pertinente . A 
ausência da referida declaração ou certidão simplificada , apenas neste caso para comprovação do enquadramento 
na f orma da legislação vigente , não é suficiente motivo para a inabilitação do licitante, apenas perderá , 
durante o presente certame , o direito ao tratamento diferenciado e simplificado dispensado a ME ou EPP, 
previstos na Lei 123 / 06: 
7 .5.3 . 1.0 Pregoeiro poderá promover diligência, na forma do Art . 43, §3º, da Lei 8.666/93, destinada a 
esclarecer se o licitante é, de fato e de direito, considerado microempresa ou empresa de pequeno porte. 

MINUTA 
8 . 0 . DA PROPOSTA DE PREÇOS 
8 .1.A proposta deverá ser apresentada em Ol(uma) via , dentro de envelope lacrado , contendo as seguintes 
indicações no anverso : 

MINUTA 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 
PROPOSTA DE PREÇOS - PREGÃO PRESENCIAL Nº. 00018/2021 
NOME PROPONENTE 
ENDEREÇO E CNPJ/CPF DO PROPONENTE 

MINUTA 
O ENVELOPE PROPOSTA DE PREÇOS deverá conter os seguintes elementos: 

MINUTA 
8 .2. Proposta elaborada em consonância com as especificações constantes deste instrumento e seus elementos 
- Anexo I -, em papel timbrado da empresa , quando for o caso, assinada por seu representante legal, contendo 
no correspondente item cotado : discriminação e outras característi cas se necessário, quantidade e valores 
unitário e total expressos em algarismos. 
8 , 3 . Será cotado um único preço para cada item, com a utilização de duas casas decimais. Indicação em 
contrário está sujeita a correção observando-se os seguintes critérios: 
8.3 . 1.Falta de dígitos : serão acrescidos zeros; 
8 . 3 . 2 . Excesso de dígitos: sendo o primeiro dígito excedente menor que 5, todo o excesso será suprimido , cas o 
contrário haverá o arredondamento do dígito anterior para mais e os demais itens excedentes suprimidos . 
8 . 4 . A Proposta deverá ser redigida em língua portuguesa e em moeda nacional , elaborada com clareza, sem 
alternativas, rasuras , emendas e /ou entrelinhas . Suas folhas rubricadas e a última datada e assinada pelo 
responsável, com indicação : do valor total da proposta em algarismos , dos prazos de entrega ou execução, 
das condições de pagamento, da sua validade que não poderá ser inferior a 60 dias, e outras informações e 
observações pertinentes que o licitante julgar necessárias . 
8 . 5 . Existindo discrepãncia entre o preço unitário e o valor total, resultado da multiplicação do preço 
unitário pela quantidade, o preço unitário prevalecerá . 
8 . 6. Fica estabelecido que havendo divergência de preços unitários para um mesmo produto ou serviço, 
prevalecerá o de menor valor. 
8 .7. No caso de alteração necessária da proposta feita pelo Pregoeiro e sua Equipe de Apoio, decorrente 
exclusivamente de incorreções na unidade de medida utilizada, observada a devida proporcionalidade , bem como 
na multiplicação e /ou soma de valores , prevalecerá o valor corrigido . 
8 . 8 . A não indicação na proposta dos prazos de entrega ou execução, das condições de pagamento ou de sua 
validade , ficará subentendido que o licitante aceitou integralmente as disposições do ato convocatório e, 
portanto , serão consideradas as determinações nele contidas para as referidas exigências não sendo suficiente 
motivo para a desclassificação da proposta . 
8 . 9 .É facultado ao licitante , apresentar a proposta no próprio modelo fornecido pelo ORC , desde que esteja 
devidamente preenchido. 
8 . 10 . Nas licitações para aquisição de mercadorias o participante indicará a origem dos produtos ofertados . 
A eventual falta da referida indicação não desclassificará o licitante. 
8 . 11 . Será desclassificada a proposta que deixar de atender as disposições deste instrumento. 

MINUTA 
9 . 0 . DA HABILITAÇÃO 
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9 . 1.0s documentos necessários à habilitação dos licitantes, deverão ser apresentados 
de envelope lacrado , contendo as seguintes indicações no anverso: 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 
DOCUMENTAÇÃO - PREGÃO PRESENCIAL Nº. 00018/2021 
NOME PROPONENTE 
ENDEREÇO E CNPJ/CPF DO PROPONENTE 

O ENVELOPE DOCUMENTAÇÃO deverá conter os seguintes elementos: 

9 .2.PESSOA JURÍDICA: 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 

9 . 2 .1.Prova de inscrição no cadastro de contribuintes estadual ou municipal, relativo à sede do licitante . 
9 . 2 . 2 . Prova de inexistência de débitos inadimplidos perante a Justiça do Trabalho, mediante a apresentação 
de Certidão Nega tiva de Débitos Trabalhistas CNDT, nos termos do Título VII-A da Consolidação das Leis do 
Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei nº 5.452, de 1° de maio de 1943. 
9 . 2 . 3 .Declaração do licitante: de cumprimento do disposto no Art. 7°, Inciso XXXIII, da Constituição Federal 
- Art. 27 , Inciso V, da Lei 8.666/93 ; de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à participação 
na licita ção ; e de submeter-se a todas as cláusulas e condições do presente instrumento convocatório, 
conforme modelo - Anexo II . 
9 . 2 . 4 . Certidão negativa de falência ou concordata expedida pelo distribuidor da sede do licitante, no máximo 
30 (trinta) dias da data prevista para abertura das propostas . 
9 . 2 . 5 . Ato constitutivo , estatuto ou contrato social em vigor , devidamente registrado, em se tratando de 
sociedades comerciais, e, no caso de sociedades por ações, acompanhado de documentos de eleição de seus 
administradores. 
9 . 2 . 6.Cópia da Cédula de Identidade dos Sócios ou Documento Equivalente . 
9 . 2.7.Prova de Inscrição no Cadastro Nacional de Pessoa Jurídica (CNPJ) emitido pela Secretaria da Receita 
Federal 
9 . 2 . 8 . Prova de Inscrição no Cadastro de Contribuintes Municipal , 
funcionamento, emitido pela Prefeitura da sede da licitante ou Prova 
Estadual relativo a o domicílio ou sede do licitante 

se houver, ou Alvará de localização e 
de inscrição no Cadastro de Contribuintes 

9 . 2 . 9 .Prova de regularidade com a Fazenda Nacional , relativos a o s Tributos federal, inclusive contribuições 
previdenciárias , tanto no âmbito Federal quanto no âmbito d procuradoria da Fazenda Nacional ( Certidão 
Unificada , con forme portaria MF 358 , de 05 de setembro de 2014, alterada pela Portaria MF nº 443 , de 17 de 
outubro de 2014) , do domicílio sede da contratante , assegurada a regra para as microempresas e empresas de 
pequeno porte, nos termos do art . 43 da Lei Complementar Nº 123, de 14 de dezembro de 2006; 
9 . 2 .1 0 . Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual (relativa ao ICMS) ; assegurada a regra para as 
microempresas e empresas de pequeno porte, nos termos do art. 43 da Lei Complementar Nº 123, de 14 de 
dezembro de 2006; 
9 . 2 . 11 . Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal do domicilio ou sede da interessada, assegurada 
a regra para as microempresas e empresas de pequeno porte, nos termos do art . 43 da Lei Complementar Nº 123, 
de 14 de dezembro de 2006; 
9 . 2 . 12. Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS: Certidão de 
Regularidade de Situação - CRF, emitida pela Caixa Econômica Federal ; assegurada a regra para as microempresas 
e empresas de pequeno porte , nos termos do art . 43 da Lei Complementar Nº 123, de 14 de dezembro de 2006 ; 
9 . 2 . 13 . Atestado de Capacidade Técnica da Licitante, emitido por entidade da Administração Federal, Estadual 
ou Munic ipal, direta ou indireta, e/ou empresa privada que comprove, de maneira satisfatória aptidão para 
desempenho de atividade pertinente e compatível em características, com o objeto da presente licitação 

9 . 3 . PESSOA FÍSICA : 
9 . 3 . 1 . CNH . 
9 . 3 . 2 . Regularidade para com a Fazenda Federal - Certidão Negativa de Débitos Relativo s aos Tributos Federais 
e à Dívida Ativa da União . 
9 . 3 . 3. Certidões negativas das Fazendas Estadual e Municipal do domicílio do licitante, ou outro equiva lente, 
na forma da lei . 
9 . 3 . 4 . Prova de inexistência de débitos inadimplidos perante a Justiça do Trabalho, mediante a apresentação 
de Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas CNDT, nos termos do Título VII-A da Consolidação das Leis do 
Trabalho , aprovada pelo Decreto-Lei nº 5.452 , de 1° de maio de 1943. 
9 . 3 . 5. Declaração do licitante : de cumprimento do disposto no Art . 7° , Inciso XXXIII , da Constituição Federal 
- Art . 27 , Inciso V, da Lei 8.666/93 ; de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à participação 
na licitação ; e de submeter-se a todas as cláusulas e condições do presente instrumento convocatório, 
conforme modelo - Anexo II. 
9 . 3 . 6 . Certidão negativa de e x ecução patrimonial expedida no domicílio do licitante, no máximo 30 (trinta) 
dias da data prevista para abertura das propostas. 
9 . 3.7 . Comprovação de capacidade de desempenho anterior satisfatório, de atividade igual ou assemelhada a o 
objeto da licitação , feita atravé s de atestado fornecido por pessoa jurídica de direito público ou privado. 
9 . 3 . 8. Prova de Inscrição no Cadastro de Contribuintes Municipal , se houver, ou Alvará de localização e 
funcionament o , emitido pela Prefeitura da sede da licitante ou Prova de inscrição no Cadastro de Contribuintes 
Estadual relativo a o domicíli o ou sede do licitante; 
9 . 3 . 9 . Cópia de Comprovante de Residência (atualizado ) ; 
9 . 3 . 10. Cópia d o documento d o v eículo devidamente regularizado, sendo que o mesmo deve está em nome do 
licitante ; 
9 . 3 . 11 . Certidão de Antecedente Criminal para o condutor do veícul o emitido pela Justiça Estadual da sede 
do Licitante , somente será aceita com o prazo máximo de 30 (t rinta ) dias; 
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9 . 4 . Os documentos de Habilitação deverão ser organizados na ordem descrita neste instrumento, precedidos 
por um índice correspondente, podendo ser apresentados em original, por qualquer processo de cópia 
autenticada por cartório competente , pelo Pregoeiro ou membro da Equipe de Apoio ou publicação em órgão da 
imprensa oficial, quando for o caso. Estando perfeitamente legíveis , sem conter borrões , rasuras, emendas 
ou entrelinhas , dentro do prazo de validade, e encerrados em envelope devidamente lacrado e indevassável. 
Por ser apenas uma f o rmalidade que visa facilitar os trabalhos, a ausência do referido índice não inabilitará 
o licitante . 
9 . 5.A falta de qualquer documento exigido , o seu vencimento, a ausência das cópias devidamente autenticadas 
ou das vias originais para autenticação pelo Pregoeiro ou membro da Equipe de Apoio ou da publicação em 
órgão na imprensa oficial, a apresentação de documentos de habilitação fora do envelope específico , tornará 
o respectivo licitante inabilitado . Quando o documento for obtido via Internet sua legalidade será comprovada 
nos endereços eletrônicos correspondentes . Poderá ser utilizada, a critério do Pregoeiro , a documentação 
cadastral de fornecedor , constante dos arquivos do ORC , para comprovação da autenticidade de elementos 
apresentados pelo licitante , quando for o caso. 
9 .6.A autenticação dos documentos, quando realizada pelo Pregoeiro ou Equipe de Apoio, deverá acontecer em 
até 01 (uma) hora antes da abertura do certame . 

MINUTA 
10 . 0 . DO CRITÉRIO PARA JULGAMENTO 
10 . 1.Na seleção inicial das propostas para identificação de quais irão passar a fase de lances verbais e na 
classificaçã o final, observadas as exigências e procedimentos definidos neste instrumento convocatório, será 
considerado o critério de menor preço apresentado para o correspondente item. 
10.2.Havendo igualdade de valores entre duas ou mais propostas escritas , e após obedecido o disposto no Art. 
3° , §2° , da Lei 8.666/93 , a classificação inicial para a fase de lances verbais , se fará através de sorteio. 
10 . 3 . Na presente licitação - fase de lances - , será assegurada como critério de desempate, preferência de 
contratação para as microempresas e empresas de pequeno porte . 
10 . 4 . Para efeito do disposto neste instrumento , entende- se por empate - fase de lances -, aquelas situações 
em que as propostas apresentadas pelas microempresas e empresas de pequeno porte sejam iguais ou até 05% 
(cinco por cento) superiores ao melhor preço . 
10 . 5 . Ocorrendo a situação de empate - fase de lances - conforme acima definida , proceder-se-á da seguinte 
forma: 
10 . 5 .1. A microempresa ou empresa de pequeno porte mais bem classificada será convocada para apresentar nova 
proposta no máximo de 05 (cinco) minutos após o encer r amento dos lances , sob pena de preclusão 
10 . 5 . 2 . Não ocorrendo a contratação da microempresa ou empresa de pequeno porte , na forma do item anterior, 
serão convocadas as demais remanescentes que por ventura se enquadrem na situação de empate acima definida, 
na ordem de classificação, para exercício do mesmo direito ; 
10 . 5 . 3 . No caso de equivalência de valores apresentados pelas microempresas e empresas de pequeno porte que 
se encontrem no intervalo estabelecido como situação de empate, será realizado sorteio entre elas para que 
se identifique aquela que primeiro poderá apresentar melhor oferta. 
10 . 6 . Na hipótese de não-contratação nos termos acima previstos, em que foi observada a situação de empate 
e assegurado o tratamento diferenciado a microempresa e empresa de pequeno porte, o objeto licitado será 
adjudicado em favo r da proposta originalmente vencedora do certame. 
10 . 7 .A situação de empate - fase de lances -, na forma acima definida, somente se aplicará quando a melhor 
oferta inicial não tiver sido apresentada por microempresa ou empresa de pequeno porte . 

MINUTA 
11 . 0 .DA ORDEM DOS TRABALHOS 
11 . 1 .Para o recebimento dos envelopes e início dos trabalhos não será observada nenhuma tolerância quanto 
ao horário fi x ado . Encerrado o prazo para recebimento dos envelopes , nenhum outro será aceito. 
11 . 2.Declarada aberta à sessão pública pelo Pregoeiro , será efetuado o devido credenciamento dos 
interessados . Somente participará ativamente da reunião um representante de cada licitante, podendo , no 
entanto , ser assistida por qualquer pessoa que se interessar. 
11.3.O não comparecimento do representante de qualquer dos licitantes não impedirá a efetivação da reunião, 
sendo que, a simples participação neste certame implica na total aceitação de todas as condições estabelecidas 
neste Instrumento Convocatório e seus anexos . 
11 . 4 .Em nenhuma hipótese será concedido prazo para a apresentação de documentação e/ou substituição dos 
envelopes ou de qualquer elemento exigido e não apresentado na reunião destinada ao recebimento das propostas 
de preços . 
11 . 5 . O Pregoeiro receberá de cada representante os envelopes Proposta de Preços e Documentação e a declaração , 
separada de qualquer dos envelopes , dando ciência de que cumpre plenamente os requisitos de habilitação . 
11 . 6 . Posteriormente abrirá os envelopes Propostas de Preços , rubricará o seu conteúdo juntamente com a sua 
Equipe de Apoio, conferindo- as quanto à validade e cumprimento das exigências constantes no instrumento 
convocatór i o e solicitará dos licitantes que examinem a documentação neles contidas. 
11 . 7 .Prosseguindo os trabalhos, o Pregoeiro analisará os documentos e as observações porventura formuladas 
pelos licitantes , dando-lhes ciência, em seguida, da classificação inicial, indicando a proposta de menor 
pre ço e aquelas em valores sucessivos e superiores em até dez por cento, relativamente à de menor valor , 
para cada item cotado. Entretanto , se assim julgar necessário , poderá divulgar o resultado numa nova reunião. 
11. 8 . Não havendo para cada item licitado pelo menos três propostas nas condições acima definidas, serão 
classificadas as melhores propostas subsequentes, até e máximo de três, quaisquer que sejam os preços 
o ferecidos. 
11. 9 . Em seguida, será dado início à etapa de apresentação de lances verbais pelos representantes dos 
licitantes inicialmente classificados, que deverão ser formulados de forma sucessiva , em valores distintos 
e decrescentes , a partir do autor da proposta de maior preço. Serão realizadas tantas r odadas de lances 
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verbai s quantas se fizerem necessarias. Esta etapa poderá ser interrompida, marcando-se uma nova sessão 
pública para continuidade dos trabalhos, a critério do Pregoeiro. 
11.10 . Não serão aceitos lances com valores irrisórios, incompatíveis com o valor orçado , e deverão ser 
efetuados em unidade monetária nacional. A desistência em apresentar lance verbal, quando convidado pelo 
Pregoeiro , implicará na exclusão do licitante apenas da etapa de lances verbais para o correspondente item 
cotado e na manutenção do último preço apresentado, para efeito de classificação final das propostas. 
11 . 11 . Declarada encerrada a etapa competitiva e ordenadas às propostas, o Pregoeiro examinará a 
aceitabilidade da primeira classificada , quanto ao objeto e valor , decidindo motivadamente a respeito. 
11 . 12 .Sendo aceitável a proposta de menor preço , será aberto o envelope contendo a documentação de habilitação 
somente do licitante que a tiver formulado, para confirmação das suas condições habilitató rias. Cons tatado 
o atendimento pleno das exigências fixadas no instrumento convocatório, o licitante será declarado vencedor , 
sendo-lhe adjudicado o respectivo item, objeto deste certame , após o transcurso da competente fase recursal , 
quando for o caso . 
11 . 13 . Se a oferta não for aceitável ou se o licitante não atender as exigência habilitatórias, o Pregoeiro 
examina rá as ofertas subsequentes , na ordem de classificação , verificando a sua aceitabilidade e procedendo 
à habilitação do proponente , e assim sucessivamente , até a apuração de uma proposta que atenda as disposições 
do instrumento convocatório . 
11 . 14.Da reunião lavrar - se-á Ata circunstanciada , na qual serão registradas todas as ocorrências e que, ao 
final, será assinada pelo Pregoeiro, sua Equipe de Apoio e licitantes presentes . 
11 . 15 . Em decorrência da Lei Complementar 123/06, a comprovação de regularidade fiscal e trabalhista das 
microempresas e empresas de pequeno porte somente será exigida para efeito de assinatura do contrato , 
observando-se o seguinte procedimento : 
11 .1 5 . 1.As microempresas e empresas de pequeno porte, por ocasião da participação nesta licitação , deverão 
apresentar toda a documentação exigida para comprovação de regularidade fiscal e trabalhista, dentre os 
documentos enumerados neste instrumento para efeito de Habilitação e integrantes do envelope Documentação, 
mesmo que esta apresente alguma restrição; 
11 . 15 . 2 . Havendo alguma restrição na comprovação da regularidade fiscal e trabalhista, será assegurado o 
prazo de 05 (cinco ) dias úteis , cujo termo inicial corresponderá ao momento em que o licitante for declarado 
vencedor , prorrogáveis por igual período, a critério do ORC , para a regularização da documentação, pagamento 
ou parcelamento do débito, e emissão da eventuais certidões negativas ou positivas com efeito de certidão 
negativa ; 
11. 15 . 3 . A não-regularização da documentação, no prazo acima previsto, implicará decadência do direi to à 
contratação , sem prejuízo das sanções previstas no Art. 81, da Lei 8 . 666/93 , sendo facultado a o ORC convocar 
os licitantes remanescentes , na ordem de classificação , para assinatura do contrato, ou revogar a licitação . 
11 . 16 . 0s documentos apresentados pelos licitantes no Credenciamento e os elementos constantes dos envelopes 
Propos ta de Preços e Documentação que forem abertos, serão retidos pelo Pregoeiro e anex ados aos autos do 
processo . No mesmo contexto , o envelope Documentação , ainda lacrado, do licitante desclassif icado ou que 
não logrou êxito na etapa competitiva que não for retirado por seu representante legal no prazo de 60 
(sess enta ) dias consecutivos da data de homologação do presente certame , será sumariamente destruído . 

MINUTA 
12 . 0 .DO CRITÉRI O DE ACEITABILIDADE DE PREÇOS 
12 . 1 . Havendo proposta ou lance vencedor com valor para o respectivo item relacionado no Anexo I - Termo de 
Referência - Especificações, na coluna código: 
12 . 1 . 1 . Com indícios que conduzam a uma presunção relativa de inexequibilidade , pelo critério definido no 
Art . 48, II, da Lei 8 . 666/93, em tal situação , não sendo possível a imediata confirmação, poderá ser dada 
ao licitante a oportunidade de demonstrar a sua exequibilidade, sendo-lhe facultado o prazo de 03 (três ) 
dias úte is para comprovar a viabilidade dos preços, conforme parâmetros do mesmo Art . 48, II, sob pena de 
descons ideração do item. 
12 . 2 . Salienta-se que tais ocorrências não desclassificam automaticamente a proposta, quando for o caso , 
apenas o item correspondente . 

MINUTA 
13 . 0 . DOS RECURSOS 
13 .1 . Declarado o vencedor, qualquer licitante poderá manifestar imediata e motivadamente a intenção de 
reco rrer , observando-se o disposto no Art . 4°, Inciso XVIII , da Lei 10.520/02. 
13. 2 .0 acolhimento do recurso importará a invalidação apenas dos atos insuscetíveis de aproveitamento . 
13 . 3 . A falta de manifestação imediata e motivada do licitante importará a decadência do direito de recurso 
e a adjudi cação do objeto da licitação pelo Pregoeiro ao vencedor . 
13 . 4 . Decididos os recursos, a autoridade superior do ORC fará a adjudicação do objeto da licitação ao 
proponente vencedor . 
13 . 5 . O recurso será dirigido à autoridade superior do ORC , por intermédio do Pregoeiro, devendo ser 
protocolizado o original, nos horários normais de expediente das 08 : 00 as 13:00 horas, exclusivamente no 
seguinte endereço : Rua Jose Marcelino, 100 - Dinarte Mariz - Equador - RN . 

MINUTA 
14 . 0 . DA HOMOLOGAÇÃO E ADJUDICAÇÃO 
14 . 1 . Concluído a fase competitiva , ordenada às propostas apresentadas, analisada a documentação de 
habilitação e observados os recursos porventura interpostos na forma da legislação vi gente, o Pregoeiro 
emitira relatório conclusivo dos trabalhos desenvolvidos no certame, remetendo- o a autoridade superior do 
ORC , juntamente com os elementos constitutivos do processo, necessários à Adjudicação e Homologação da 
respectiva licitação , quando for o caso . 
14 . 2 .A autoridade superior do ORC poderá , no entanto , tendo em vista sempre a defesa dos interesses do ORC , 
discordar e deixar de homologar , total ou parcialmente, o resultado apresentado pelo Pregoeiro , revogar ou 
considerar nula a Licitação, desde que apresente a devida fundamentação exigida pela legislação v igente , 
resguardados os direitos dos licitantes. 
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15.1.Após a homologação pela autoridade superior do ORC , o adjudicatário será dentro do 
prazo de 05 (cinco) dias consecutivos da data de recebimento da notificação, assinar o respectivo contrato, 
quando for o caso, elaborado em conformidade com as modalidades permitidas pela Lei 8 . 666/93, podendo o 
mesmo sofrer alterações nos termos definidos pela referida norma . 
15.2 . Não atendendo à convocação para assinar o contrato, e ocorrendo esta dentro do prazo de validade de 
sua proposta , o licitante perderá todos os direitos que porventura tenha obtido como vencedor da licitação. 
15.3 .É permitido ao ORC , no caso do licitante vencedor não comparecer para assinatura do contrato no prazo 
e condições estabelecidos, convocar os licitantes remanescentes, na ordem de classificação e sucessivamente, 
para fazê-lo em igual prazo do licitante vencedor. 
15.4 . 0 contrato que eventualmente venha a ser assinado pelo licitante vencedor, poderá ser alterado com a 
devida justificativa , unilateralmente pelo Contratante ou por acordo entre as partes, nos casos previstos 
no Art . 65 e será rescindido, de pleno direito, conforme o disposto nos Arts. 77 , 78 e 79, todos da Lei 
8.666/93 . 
15.5 . 0 Contratado fica obrigado a aceitar, nas mesmas condições contratuais, os acréscimos ou supressões 
que se fizerem nos serviços, até o respectivo limite fixado no Art. 65 , § 1 ° da Lei 8. 666/93. Nenhum 
acréscimo ou supressão poderá exceder o limite estabelecido, salvo as supressões resultantes de acordo 
celebrado entre os contratantes. 

MINUTA 
16 . 0 . DAS SANÇÕES ADMINISTRATIVAS 
16 . 1 . Quem , convocado dentro do prazo de validade da sua proposta, não celebrar o contrato, deixar de entregar 
ou apresentar documentação falsa exigida para o certame, ensejar o retardamento da execução de seu objeto, 
não mantiver a proposta, falhar ou fraudar na execução do contrato, comportar-se de modo inidôneo, declarar 
informações falsas ou cometer fraude fiscal, garantido o direito à ampla defesa, ficará impedido de licitar 
e contratar com a União , Estados, Distrito Federal ou Municípios e, será descredenciado do Sistema de 
Cadastramento Unificado de Fornecedores SICAF do Governo Federal e de sistemas semelhantes mantidos por 
Estados , Distrito Federal ou Municípios, pelo prazo de até 05 (cinco) anos, sem prejuízo das multas previstas 
neste Edital e das demais cominações legais. 
16.2.A recusa injusta em deixar de cumprir as obrigações assumidas e preceitos legais, sujeitará o Contratado, 
garantida a prévia defesa , às seguintes penalidades previstas nos Arts . 86 e 87, da Lei 8. 666/93 : a -
advertência ; b - multa de mora de 0 , 5% (zero vírgula cinco por cento) aplicada sobre o valor do contrato 
por dia de atraso na entrega, no início ou na execução do objeto ora contratado; c - multa de 10% (dez por 
cento) sobre o valor contratado pela inexecução total ou parcial do contrato ; d - simultaneamente, qualquer 
das penalidades cabíveis fundamentadas na Lei 8.666/93 e na Lei 10.520/02. 
16 . 3 . Se o valor da multa ou indenização devida não for recolhido no prazo de 15 (quinze) dias após a 
comunicação ao Contratado , será automaticamente descontado da primeira parcela do pagamento a que o 
Contratado vier a fazer jus , acrescido de juros moratórias de 1% (um por cento) ao mês, ou , quando for o 
caso, cobrado judicialmente . 
16.4.Após a aplicação de quaisquer das penalidades previstas, realizar-se-á comunicação escrita ao 
Contratado, e publicado na imprensa oficial, excluídas as penalidades de advertência e multa de mora quando 
for o caso, constando o fundamento legal da punição, informando ainda que o fato será registrado e publicado 
no cadastro correspondente. 

MINUTA 
17 . 0 . DA COMPROVAÇÃO DE EXECUÇÃO E RECEBIMENTO DO OBJETO 
17.1 . Executada a presente contratação e observadas as condições de adimplemento das obrigações pactuadas, 
os procedimentos e prazos para receber o seu objeto pelo ORC obedecerão , conforme o caso, à disposições dos 
Arts . 73 a 76 , da Lei 8.666/93. 

MINUTA 
18.0.DO PAGAMENTO 
18.1.0 pagamento será realizado mediante processo regular e em observância às normas e procedimentos adotados 
pelo ORC , da seguinte maneira: Para ocorrer no prazo de trinta dias, contados do período de adimplemento. 
18.2 . 0 desembolso máximo do período, não será superior ao valor do respectivo adimplemento, de acordo com 
o cronograma aprovado, quando for o caso, e sempre em conformidade com a disponibilidade de recursos 
financeiros . 
18.3.Nenhum valor será pago ao Contratado enquanto pendente de liquidação qualquer obrigação financeira que 
lhe for imposta , em virtude de penalidade ou inadimplência , a qual poderá ser compensada com o pagamento 
pendente , sem que isso gere direito a acréscimo de qualquer natureza . 
18.4 . Nos casos de eventuais atrasos de pagamento nos termos deste instrumento, e desde que o Contratado não 
tenha concorrido de alguma forma para o atraso , será admitida a compensação financeira, devida desde a data 
limite fixada para o pagamento até a data correspondente ao efetivo pagamento da parcela . Os encargos 
moratórios devidos em razão do atraso no pagamento serão calculados com utilização da seguinte fórmula: EM 
= N x VP x I, onde: EM= encargos moratórias; N = número de dias entre a data prevista para o pagamento e 
a do efetivo pagamento; VP = valor da parcela a ser paga; e I = índice de compensação financeira, assim 
apurado: I = (TX 7 100) 7 365 , sendo TX = percentual do IPCA-IBGE acumulado nos últimos doze meses ou , na 
sua falta, um novo índice adotado pelo Governo Federal que o substitua. Na hipótese do referido índice 
estabelecido para a compensação financeira venha a ser extinto ou de qualquer forma não possa mais ser 
utilizado, será adotado, em substituição, o que vier a ser determinado pela legislação então em vigor . 

MINUTA 
19 . 0 . DO REAJUSTAMENTO 
19.1 . 0s preços contratados são fixos e irreajustáveis no prazo de um ano. 
19.2.Dentro do prazo de vigência do contrato e mediante solicitação do Contratado, os preços poderão sofrer 
reajuste após o interregno de um ano , na mesma proporção da variação verificada no IPCA-IBGE acumulado, 
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tomando-se por base o mês de apresentação da respectiva proposta, exclusivamente 
e concluídas após a ocorrência da anualidade. 
19 . 3.Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno mínimo de um ano será contado a partir dos efeitos 
financeiros do último reajuste. 
19 .4.No caso de atraso ou não divulgação do índice de reajustamento, o Contratante pagará ao Contratado a 
importância calculada pela última variação conhecida, liquidando a diferença correspondente tão logo seja 
divulgado o índice definitivo . Fica o Contratado obrigado a apresentar memória de cálculo referente ao 
reajustamento de preços do valor remanescente, sempre que este ocorrer. 
19 .5.Nas aferições finais, o índice utilizado para reajuste será, obrigatoriamente , o definitivo. 
19.6.Caso o índice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer forma não possa mais 
s er utilizado, será adotado, em substituição, o que vier a ser determinado pela legislação então em vigor . 
19 .7.Na ausência de previsão legal quanto ao índice substituto, as partes elegerão novo índice oficial, para 
reajustamento do preço do valor remanescente, por meio de termo aditivo. 
19 . 8.0 reajuste poderá ser realizado por apostilamento. 

MINUTA 
20 . 0.DAS DISPOSIÇÕES GERAIS 
20.1 . Não será devida aos proponentes pela elaboração e/ou apresentação de documentação relativa ao certame, 
qualquer tipo de indenização . 
20 . 2. Nenhuma pessoa física, ainda que credenciada por procuração legal , poderá representar mais de uma 
Licitante. 
20 . 3 . A presente licitação somente poderá vir a ser revogada por razões de interesse público decorrente de 
fato superveniente devidamente comprovado , ou anulada no todo ou em parte, por ilegalidade, de ofício ou 
por provocação de terceiros , mediante parecer escrito e devidamente fundamentado . 
20 . 4.Caso as datas previstas para a realização dos eventos da presente licitação sejam declaradas feriado 
e não havendo ratificação da convocação , ficam transferidos automaticamente para o primeiro dia útil 
s ubsequente, no mesmo local e hora anteriormente previstos. 
20 .5 . O ORC por conveniência administrativa ou técnica, se reserva no direito de paralisar a qualquer tempo 
a execução da contratação , cientificando devidamente o Contratado . 
20 . 6.Decairá do direito de impugnar perante o ORC nos termos do presente instrumento , aquele que, tendo-o 
aceitado sem objeção, venha a apresentar, depois do julgamento, falhas ou irregularidades que o viciaram 
hipótese em que tal comunicado não terá efeito de recurso . 
20 . 7 . Nos valores apresentados pelos licitantes, já deverão estar incluídos os custos com aquisição de 
material , mão-de-obra utilizada, impostos , encargos, fretes e outros que venham a incidir sobre os 
respectivos preços. 
20 . 8.As dúvidas surgidas após a apresentação das propostas e os casos omissos neste instrumento, ficarão 
única e exclusivamente sujeitos a interpretação do Pregoeiro, sendo f acultada ao mesmo ou a autoridade 
superior do ORC , em qualquer fase da licitação , a promoção de diligência destinada a esclarecer ou a 
complementar a instrução do processo. 
20 . 9.Para dirimir controvérsias decorrentes deste certame , excluído qualquer outro , o foro competente é o 
da Comarca de Parelhas. 

MINUTA 
Equador - RN, . .. de .... .. de 2021. 

MINUTA 
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ANEXO I - PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

TERMO DE REFERÊNCIA - ESPECIFICAÇÕES 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 
1. 0 . DO OBJETO 
1 . 1 . Constitui objeto desta licitação : Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de 
taxi e mototáxi visando o transpor te de encomendas e passage i ros , por demanda , em veículo do futuro contratado 
para diversas localidades, para atender às necessidades das Sec r etarias do Município de Equador/RN. 

MINUTA 
2 . 0 . JUSTIFICATIVA 
2 . 1 . Considerando as necessidades do ORC, tem o presente termo a finalidade de definir , técnica e 
adequadamente, os procedimentos necessários para viabilizar a contratação em tela . 
2 . 2.As características e especificações do objeto ora licitado são : 

CÓDIGO 
1 

2 

3 

4 

5 

6 

DISCRI MINAÇÃO 
Transporte de pacientes , acompanhant es e usuár i o do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passe io , corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Caicó/RN , corr 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 200krn/dia . 
Solicitação de acordo com as nece ssidades das Secre t a rias do Município . 
Horário 03:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , com 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Caicó/RN, com 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 200krn/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secre tarias do Município . 
Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Cai có/RN , com 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 200krn/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passe io, corr 
capacidade para no mínimo cinco passage i ros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Caicó/RN , com 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 200krn/dia . 
Solicitação de acordo com as necess i dades das Secretarias do Município. 
Horário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condi cionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Acari/RN, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 136krn/dia. 
Sol~citação d~ acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Campina Grande/RN , 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
220km/ dia. Solicitação de acordo cem as necessidades das Secretarias do 
Município . H~rário_ 06:00 hrs Manha 
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------------------------------------...... --~~-~--~ Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , coro 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Campina Grande/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 
220km/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 15 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do muni cípio , veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Campina Grande/PB, 
com retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 
220km/dia. Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Muni~ípio. Horário 21 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa luzia/PB, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 68km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Parelhas/RN, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 06:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio , coro 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Parelhas/RN , com 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 09 :00 hrs Manha 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM -+ 

VIAGEM 

VIAGEM 

---- - -------------------------- --Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, coro 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Parelhas/RN, coro 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 15:00 hrs Manha 
Transpo°rte de pacientes, acompanhantes e usuário do sus para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa Cruz/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, a;-o~hantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes _l 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
capac i dade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado, ! 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa Cruz/RN, co1 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 322km/dia.

1 Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 09 : 00 hrs Manha --- - ~--·---- -- ---------
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15 Transporte de _p_a_c_i _e_n_t_e_s_, __ a_c_o_m_p_a_n_h_a_n_t_e_s __ e_ u_s_u_a_r_1._o __ d_o_ S_U_S_ p_a_r_a __ c_o_n_s _u_l _t_a_s __ e,... vtAGEM'--""" 

exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , sec r etario e repre sentantes de órgãos competentes 

16 

17 

18 

19 

20 

da estrutura administrativa do muni cípio , veículo do tipo p a sseio , corr 
capacidade para no mínimo cinco pas s ageiros, 05 portas , ar condi cionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa Cruz/RN , corr 
retorno ao ponto inicial do percurso , traje t o de aproximadamente 322km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretari as do Município . 
Horariol5 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes e acompanhantes u s uário do SUS para consultas e 
exames; usuários dos programas sociais ; profissionais Transporte de 
,pacientes, acompanhantes e usuá rio d o SUS p a ra con sultas e exames é outros 
procedimentos de saúde ; usuári os dos prog ramas soci ai s; p r o f iss i onais s , 
servidores , secretario e representantes de órgãos competentes da estrutura 

:mín 
íti 
per 

administrativa do município , v e ículo do tipo passeio , com capaci dade para no 
imo cinco passageiros , 05 portas , ar cond icionado , per fa zendo o s e guinte 
nerário : Sede do Município para Patos/PB , com retorno ao ponto inicial do 
curso, trajeto de aproximadamente 170km/dia. Solicitação de acordo com as 

nec 
·Tra 
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pro 
da 
cap 
per 
,ret 
Sol 
Hor 

~ssidades das Secretarias do Município . Horário 21 : 00 hrs Noite 
nsporte de pacientes , acompanhante s e usuário do SUS para con sultas e 
mes é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
fissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , com 

acidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado , 
fazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Nat al/RN , com 
orno ao ponto inicial do percurso , traje t o de aproximadamente 610km/dia . 
ici tação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
ário 03 : 00 hrs Manha 

Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco pas s ageiros , 05 portas , ar condi cionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN , com 
'retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadament e 610km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Horário 09 : 00 hrs Manha 

·-4--

Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
'profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, 
'perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal /RN , corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 610km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
Horário 15 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Natal/RN, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 610km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Horário 21 : 00 hrs Noite 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

21 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no míni mo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para João Pessoa/PB , com 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 522km/dia . 
Solicitação de acordo com a necessidade da Secretaria de Saúde. Horário 15 : 00 
hrs Tarde 

22 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programa s sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do mun1.c1.p1.o , veículo do tipo passeio , corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, 
·perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Jardim do Seridó/RN , 
com retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 
120km/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21 : 00 hrs Noite 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

Transporte -de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Currais Novos/RN, 
com retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 
200km/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
municipj9 :.....!:!.9 rário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do SUS para consultas e 
exames; usuários dos programas sociais ; profissionais, servidores, 
secretario e representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa 
do município, veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Currais Novos/RN, com retorno ao ponto inicial do 
,percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município. Horário 09 : 00 hrs Manha 

TTrã;sporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
,exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Currais Novos/RN, 
'com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
200km/dia . Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
m,unicípio . Horário 15: 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Queimadas/PS, co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 266km/dia. 
,Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Borário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município Fortaleza/CE, com retorn 
ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 1200km/dia. 
'solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Horário 09:00 hrs Manha ----
:Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
'da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
;perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Mossoró/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 580km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Borário 21:00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Recife/PE, co 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 650km/dia . 
,Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
Horário 21 : 00 hrs Noite 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 1 

VIAGEM 

Serviços de Transporte Individual de pacientes , acompanhantes usuário do SOS PASSAGEM 
para consultas e exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos compatentes da estrutura administrativa do 
municipio, veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 por~as, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município . Turno Tarde 
S ervi ços de Transporte Individual de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM ; 
SOS para___::_ons~~t3-s e exames é outros procedimentos de saúde ; transporte de 
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usuários dos programas sociais . profissionais, servidores, s e cretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo o seguinte itinerário : 

32 

Sede do Município para Natal/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município. 
Serviçosde Transporte Individual de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM -1----­
sus para consultas e exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 
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usuários dos programas sociais profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
municipio, veículo do tipo passeio , com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Campina Grande/PB, com retorno ao ponto inicial d 
percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município . 

- .. Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Natal/RN , trajeto 
de aproximadamente 610km/dia . 
Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Campina Grande/PB, 
tr:'.:jeto de aproximadamente 220km/dia . 
Prestaç/lo dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Caíco/RN , trajeto 
de aproximadamente 200km/dia . 
.P;;staç/lo dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 

,Parelhas/RN, trajeto de aproximadamente 72km/dia . 15:00 hrs 
37 ·Prestaç/lo dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 

' (documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Cu_Erais Novos/RN, trajeto de aproximadamente 200km/dia . 15 : 00 Hrs tarde 

38 Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia. 05 : 00 hrs da Manha 

39 Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 09 : 00 hrs da Manha 

40 ~ Prestaç/lo dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento , exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 15 : 00 Hrs Tarde 

41 Prestaçã-;-dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Acari/~N Jrajet~~ aproximadamente 136km/dia . 05 : 00 Hrs Manha 

42 Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames ) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 120km/dia. 05 : 00 Hrs manha 

43 --P; estaç/lo dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames ) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 

_Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 120km/dia. 09 : 00 Hrs manha 
4 4 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para cons ultas e 

exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órg/los competentes 

45 

da estrutura administrativa do município, veiculo do tipo VAM , com capacidade 
para no mínimo 15 passageiros, ar condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial d 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação de acordo com as 
n~essidades das Secretarias do município . 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais; usuários dos programas sociais; profissionais , servidores, 
secretario e representantes de órg/los competentes da estrutura administrativa 
do município, veiculo do tipo VAM, com capacidade para no mínimo 15 
passageiros, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: Sede d 
Município para Campina Grande/PB , com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 220km/dia. Solicitação de acordo com as 
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PASSAGEM : 

PASSAGEM 

neces~dades das Secre1:.'.:_r_1_·a_ s_ d_o_ M_u_n_1_· _c_í ~p_i_o_. __________________ -t------
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e PASSAGEM 
exames é out r os procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; ! 
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profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, em veiculo do tipo VAM, com 
capacidade para no mínimo 15 passageiros , ar condicionado, perfazendo oi 
seguinte itinerário : Sede do Município para Natal / RN, com retorno ao pontoj 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
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inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 610km/di a . Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 

MINUTA 
3.0 . 0BRIGAÇÕES DO CONTRATADO 
3 . 1 . Responsabilizar - se por todos os ônus e obrigações concernentes à legislação fiscal , civil , tributária 
e trabalhista , bem como por todas as despesas e compromissos assumidos , a qualquer título , perante seus 
fornecedores ou terceiros em razão da execução do objeto contratado. 
3 . 2 . Substituir, arcando com as despesas decorrentes, os materiais ou serviços que apresentarem alterações, 
deteriorações, imperfeições ou quaisquer irregularidades di screpantes às exigências do instrumento de ajuste 
pactuado, ainda que constatados após o recebimento e/ou pagamento. 
3.3.Não transferir a outrem, no todo ou em parte , o objeto da contratação , salvo mediante prévia e expressa 
autorização do Contratante. 
3 . 4. Manter , durante a vigência do contrato ou outros instrumentos hábeis , em compatibilidade com as 
obrigações assumidas , todas as condições de habilitação e qualificação exigidas no respectivo processo 
licitatório, apresentando ao Contratante os documentos necessários , sempre que solicitado . 
3.5.Emitir Nota Fiscal correspondente à sede ou filial da empresa que apresentou a documentação na fase de 
habilitação . 
3. 6 . Executar todas as obrigações assumidas com observãncia a melhor técnica vigente, enquadrando-se , 
rigorosamente , dentro dos preceitos legais , normas e especificações técnicas correspondentes . 

MINUTA 
4 . 0 . DO CRITÉRIO DE ACEITABILIDADE DE PREÇOS 
4.1.Havendo proposta ou lance vencedor com valor para o respectivo item relacionado acima , na coluna código : 
4.1.1.Com indícios que conduzam a uma presunção relativa de inexequibilidade , pelo critério definido no Art . 
4 8, II, da Lei 8. 666/93 , em tal situação , não sendo possível a imediata confirmação, poderá ser dada ao 
licitante a oportunidade de demonstrar a sua exequibilidade , sendo-lhe f acultado o prazo de 03 (três) dias 
úteis para comprovar a viabilidade dos preços , conforme parâmetros do mesmo Art. 48 , II , sob pena de 
desconsideração do item . 
4. 2. Salienta- se que tais ocorrências não desclassificam automaticamente a proposta , quando for o caso, 
apenas o item correspondente . 
4.3 . 0s lances verbais serão efetuados em unidade monetária nacional. 

MINUTA 
5.0.MODELO DA PROPOSTA 
5.1.É parte integrante deste Termo de Referência o modelo de proposta de preços correspondente, podendo o 
licitante apresentar a sua proposta no próprio modelo fornecido , desde que seja devidamente preenchido , 
conforme faculta o instrumento convocatório - Anexo 01. 

MINUTA 
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PREGÃO PRESENCIAL Nº 

PROPOSTA 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
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- PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
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M I N 

M I N 
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u T A 

u T A 

u T A 
OBJETO : Contratação de pessoa fisica e/ou juridica p ara executar serviços de taxi e mototáxi visando o 
transporte de encomendas e passageiros , por demanda , em veiculo do futuro contratado para diversas 
localidades , para atender às necessidades das Secretarias do Municipio de Equador/RN . 

M I N u T A 
PROPONENTE : 

M I N u T A 
Prezados Senhores, 

M I N u T A 
Nos termos da licitação em epigrafe , apresentamos proposta conforme abaixo: 

MINUTA 
CÓDIGO ------~ _____ D_I_S_C_R_I_M_I_N_A_Ç_Ã_O ___________ U_N_I_D_A_D_E-~Q_U_A_N_T_I_D_A_D_E __ P_R_E_Ç_O_ U_N_I _T_.~ 1-~-RÉ~ TOTAL , 

1 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuario do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
·de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do municipio , veiculo do tipo 
passeio, com capacidade para no minimo cincc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Municipio para 
Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretar ias do 
~1:::licipio . Horário 03 : 00 hrs Manha 

2 Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 

3 

4 

de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do municipio , veiculo do tipo, 
asseio, com capacidade para no minimo cinc~ p 

p 
o 
c 
t 
d 
M 
~ 

T 
.s 
d 
'p 
r 
a 

assageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo! 
seguinte itinerário : Sede do Municipio para 

aicó/RN, com retorno ao ponto inicial do p e rcurso , 
rajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação 
e acordo com as necessidades das Secreta rias do 
unicipio . Horário 09 : 00 hrs Manha 
ransporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
US para consultas e exames é outros procedimentos 
e saúde; usuarios dos programas sociais ; 
rofissionais , servidores , secretario e 
epresentantes de órgãos competentes da estrutura

1 
dministrativa do municipio , veiculo do tipo! 

passeio, com capacidade para no minimo cinc~ 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo! 
o seguinte itinerário : Sede do Municipio para1 

Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso , ! 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Sol i citação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 15:00 hrs Tarde 

VIAGEM 

Transporte de paci entes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SOS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
tr":j::_to de aproximadamente 200km/dia . Solicitação 
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--- ----------------------.------....------..... ---de acordo com as necessidades das Secretarias do 
MuniE_,~pio. Horário 21:00 hrs Noite 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
;de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipc 
,passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
;passageiros, 05 portas, ar condi ciona do , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
•Acari/RN, com retorno ao ponto inicia l do percurso , 
itraj eto de aproximadamente 136km/di a . Solici tação 
~e acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. -~ 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
;de saúde; usuários dos programas sociais; 
1profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 

1administrativa do município , veículo do tipc 
passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
~as sageiros , 05 portas , ar condi cionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
~ampina Grande/RN , com retorno ao ponto inicial do 
~ercurso , trajeto de aproximadamente 220km/dia . 
•Solicitação de acordo com as necessiddes das 
fecretarias do Município. Horário 06 : 00 hrs Manha 
!Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
-SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 0 5 portas, ar condicionado , perfazendo 
,o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN , com retorno ao ponto inicial do 
~ercurs o , trajeto de aproximadamente 220km/dia . 
'Solicitação de acordo com as necessiddes das 

VIAGEM 5 

VIAGEM 70 

VIAGEM 70 

1 

1 

--

Secr1:_t~i~- ~o Município . Horário 15:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 
isus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 

VIAGEM 70 --1 

~rofissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
_administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
;passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendc 
•o seguinte itinerário : Sede do Município para 
tampina Grande/PB, com retorno ao ponto inicial de 
~ercurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia . 
!Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 21:00 hrs Tarde 

1Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 
!SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estruturai 
administrativa do município , veículo do tipol 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc1 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazend~ 
o seguinte itinerário : Sede do Município para Sant 
luzia/PB, com retorno ao ponto inicial do percurso , 

VIAGEM 15 

trajeto de aproximadamente 68km/dia . Solicitação de;!I 
1acordo com as necessidades das Secretarias do 

y unicípio. Horário 09 : 00 hrs Manha --+------+-------1-------+----
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do-,· 
sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; ! 
profissionais , servidores , secretario ;~ 
representantes de órgãos competentes da estrutur 
administrativa do município , veiculo do tipo 

VIAGEM 40 

1 
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-----------------.-----....------~---- -_passei o , c omc apacidade para no mínimo cinco 
passageiros , OS por t as , ar condiciona do , pe r fazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto i n icial do 
percurso , trajeto de aproximadame nte 72km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município . Horário 06 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
ide saúde; usuários dos programas sociais ; 
'profissionais, servi dores , secreta rio e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
,administrativa do município , veículo do tipo 
pas seio , c om capacidade para no mínimo cincc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Parelhas / RN, com retorno ao ponto inicial de 
perc urso, trajeto de aproximadamente 72km/dia . 
So l icitaç ão de acordo com as necessidades das 
Sec retarias do Município . Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
•SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
pro fissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 

1administrativa do município, veículo do tipo 
:passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado, perfazendo! 
lº seguinte itinerário : Sede do Município para 
Parelhas / RN, com retorno ao ponto inicial de 
_pe rcurs o , trajeto de aproximadamente 72km/dia. 
1solicitação de acordo com as necessidades das 
Se c retarias do Município. Horário 15 : 00 hrs Manha 

1Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 

VIAGEM 

40 

40 

10 

Fr

de saúde; usuários dos programas sociais ; 
rofissionais, servidores , secretario e 
epresentantes de órgãos competentes da estrutural· 

,administrativa do município , veículo do tipo 
,passeio , c om capacidade para no mínimo cincO! 
pas s ageiros, 0 5 portas , ar condicionado, perfazenddl 
o s eguinte itinerário: Sede do Município para santa! 
Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
t r aj eto de aproximadamente 322km/ dia. Solicitação! ~ 
•de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Muni ~_pi o_:_ Ho rário 0 3 : 00 hrs Manha 
Transpo rte de pacientes , acompanhante s_ e_ u_s_u_á_r_i _o_ d_o-+-_V_I _A_G_E_M_+------1-0+------ ·•-

s u s para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; ! 
~ro fissionais , servidores , secretario e! 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
,administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, c om capacidade para no mínimo cinco 
passage i ros , 05 portas , ar c ondicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede d o Município para Santa 
Cr u z / RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
t r aj eto de aproximadamente 322km/ dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
~ un icípio . Horário 09:00 hrs Manha 
T r a nspo rte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
;SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
jcte saúde; usuários dos programas sociais ; 
11: r o fissionais, servidores, secretario e 
r e presentantes d e ó rgãos competentes da estrutura 
,administrativ a do município , veículo do tipoi 
!Passeio, com capacidade para no mínimo cinco! 
pas sageiros, 0 5 portas, ar condicionado, perfazendo! 
o s eguinte itinerário: Sede do Município para Santa! 

10 

Cr uz/ RN, c om reto rno ao ponto inicial do percurso , ! 
traj eto de aprox imadamente 322km/ dia. Solici taçãol 1 
de a cord o com as necessidades das Secretarias d o, I 
Muni cípio . Horar~o lS : 00 hrs_ Tarde _ _ ___ L ____ ....._ _____ __. __ _ 



16 

17 

18 

19 

20 

21 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

Transporte de pacientes e acompa nhantes usuá rio do VIAGEM 
SUS para consultas e exames ; usuários dos programas 
sociais ; profissionais Transporte de pacientes , 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais ; profissiona is s , servi dore s , 
secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo 
do tipo passeio , com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Muni cípio para 
Patos/PB, com retorno ao ponto inicial do percurso , 
ltrajeto de aproximadamente l 70km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 

~Município. Horário 21:00 hrs Noite 
!Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedi mentos 
Íde saúde; usuá r ios dos programas sociai s ; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
;trajeto de aproximadamente 610km/dia. Solicitaçãc 
•de acordo com as necessidades das Secretarias do 
~l:.1:1:icípio . Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
~ atal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 610km/dia . Solicitação 
~ e acordo com as necessidades das Secretarias do 
'município . Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e 
.representantes de órgãos competentes da estrutura 
1administrativa do município, veículo do tipc, 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc~ 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazend~ 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 610km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 

VIAGEM 

10 

80 

80 

60 

município~ Horário 15:00 hrs T_a_r_d_e _________ -t-----1-------1-------+---
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 60 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
•administrativa do município, veícul_o . do tipo! 
passeio, com capacidade para no minimo cinco. 
passageiros , 05 portas , ar condicionado, perfazendc 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 610km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
(municípi o . Horário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do1· 
·SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estruturai 
administrativa do município , veículo do tipo! 

VIAGEM 30 
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passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , per f azendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para João 
Pessoa/PB , com retorno ao ponto inicial do pe r curso , 
trajeto de aproximadamente 522km/dia. Solicitação 
de acordo com a necessidade da Secretaria de Saúde . 
Horário 15 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é out r os procedi mentos 
de saúde; usuarios dos programas sociais; 
!profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
.administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
·o seguinte itinerário: Sede do Município para Jardirr 
do Seridó/RN, com retorno ao ponto inicial de 
' percurso, trajeto de aproximadamente 120km/di a . 
Solicitação de acordo com as ne cessidades das 

j secretarias do município . Horário 21 : 00 hrs Noite 

1Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
íSUS para consultas e exames é outros procedimentos 

1de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 

!
'representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Currais Novos/RN , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município. Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames ; usuários dos programas 
~ociais; profissionais , servidores, secretario e 

1
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
1o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Currais Novos/RN , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia . 

1Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarjas do município. Horário 09 : 00 hrs Manha 
.Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
:Profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
!administrativa do município , veículo do tipo! 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc~ 
;passageiros , 05 portas , ar condici onado , perfazendo 
1
0 seguinte itinerário: Sede do Município para 
)Currais Novos/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia .

1 Solicitação de acordo com as necessidades das! 
Jecretarias do município . Horário 15:00 hrs Tarde 
Tra~sporte de pacientes, acompanhantes e usuário doll 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais ;I 
profissionais , servidores , secretario 9 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do muni c ípio, veículo do tipol 
,passeio, com c apacidade para no mínimo cinc~ 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo! 
,o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Queimadas/PB, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 266km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
.Secretarias do município. Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do! 
p_~S para consultas e exames é outros procedimentosí 
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,profissionais , servidores , s e cretario e 
,representantes de órgãos competentes da est r utura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
.o seguinte itinerário : Sede do Município 
Fortaleza/CE, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 1200k.m/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município . Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
fass eio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
'o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Mossoró/RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 580k.m/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 

- ~cretarias do município . Horário 21:00 hrs Noite 
~ransporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
,SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde ; usuários dos programas sociais; ! 
,profissionais, servidores, secretario e 
!representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
!passeio, com capacidade para no mínimo cinc~ 
~assageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo! 
'º seguinte itinerário : Sede do Município para 
Recife/PE, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
•trajeto de aproximadamente 650k.m/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 

8 

10 

7 
1 

município . Horário 21 : 00 hrs Noite 
. ' ,----,----,,--------,---+-----+------:-:+------+--------1 
Serviços de Transporte Individual de pacientes, PASSAGEM 150 
acompanhantes usuário do SUS para consultas e exames 
'é outros procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, 
servidores , secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo passeio, com capacidade!! 
para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar 
condicionado , perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Caicó/RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200k.m/dia . Solicitação de acordo 
;com as necessidades das Secretarias do município . 
,Turno Tarde 

- --,-----------,..,.--,--...,...--------,----+------1-------,-+-------1------·-
'Serviços de Transporte Individual de pacientes , PASSAGEM 150 
!acompanhantes e usuar1.o do SUS para consultas e 
,exames é outros procedimentos de saúde ; transporte 
.de usuários dos programas sociais profissionais , 
:servidores , secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município , veículo do tipo passeio , com capacidade 
para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte itinerário : 
!Sede do Município para Natal/RN, com retorno ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 610k.m/dia . Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do município . 
Serviços de Transpo;te Individual de pacientes , PASSAGEM 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
'exames é outros procedimentos de saúde; transporte 
'de usuários dos programas sociais profissionais, . 
,servidores , secretario e representantes de órgãos! 
competentes da estrutura administrativa dol 
município , veículo do tipo passeio , com capacidade! 
para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar1 

200 

condicionado , perfazend~ o_ ~9uinte _itine.:._á_rio ...,: I _____ _.._ _____ _,__ 
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-- -· Sede do Município para Campina Grande /PB , com 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de 
aproximadamente 220km/dia . Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do município . 
,Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de UND . 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Natal/RN , trajeto de 
!aproximadamente 610km/dia . 

-t-
e/ de Prestação dos serviços de coleta ou entrega UND . 

!encomendas em taxi per f azendo o segui nte itinerári o: 
.Sede do Município para Campina Grande/PB , trajeto 
1de . ~proximadamente 220km/dia . 
Prestaçilo dos serviços de coleta e/ ou entrega de UND . 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Caíco/RN , trajeto de 
1aproximadamen te 200km/dia. 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND. 
'ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Parelhas/RN, trajeto de aproximadamente 
72km/dia. 15 : 00 hrs 
Prestaçilo -cios serviços de Mototáxi para coleta e/ UND. 
1ºu entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Currais Novos/RN , trajeto de aproximadamente 
1200km/dia.15 : 00 Hrs tarde 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND. 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
.05: 00 hrs da Manha ---
Prestaçilo dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND . 
i°u entrega de encomendas (documento , exames) 
.perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
109: 00 hrs da Manha 
jPrestaçilo dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND. 
,ou entrega de encomendas (documento, exames) 
jperfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
~ara Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
15:00 Hrs Tarde 

. -~- -~~---~ 
.Prestaçilo dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND. 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Acari/RN trajeto de aproximadamente 136km/dia . 
05 : 00 Hrs Manha 
,Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND . 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
para Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 
120km/dia. 05:00 Hrs manha - -
Prestaçilo dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND. 
'ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 
120km/dia. 09:00 Hrs manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
sus para consultas e exames é outros procedimentos 
'de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgilos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo VAM, 
ícom capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 
'condicionado, perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Caicó/RN , com retorno ao 
'ponto inicial do percurso , trajeto de, 
aproximadamente 200km/dia . Solicitaçilo de acordo 
com as necessidades das Secretarias do município . 

- /T ransporte de pacientes , acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
sus para consultas e exames é outros procedimentos 
•de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profis.,:_ionais; usuários dos programas sociais; 
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o fissionais, servidores, secretario e 
presentantes de ó rgãos competentes da estrutura 
ministrativa do município, veículo do tipo VAM , 
m capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 
ndicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 
de do Município para Campina Grande/PB , com 
to rno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 
roximadamente 220km/dia. Solicitação de acordo 
m as necessidades das Secretarias do Município . 
ansporte de pacientes, acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
S para consultas e exames é outros procedimentos 

saúde ; usuários dos programas sociais ; 
ofiss ionais, servidores, secretario e 

representantes de órgãos competentes da estrutura 
,administrativa do município , em veículo do tipo VAM , 
~om capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 
condicionado , perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Natal/RN , com retorno ao 
ponto inicial do percurso , trajeto de 
aprox imadamente 610km/dia . Solicitação de acordo 

,1:_om as necessidades das Secretarias do Município. 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA - R$ 

PRAZO - Item 5 . 0 : 

PAGAMENTO - Item 18.0 : 

VALIDADE DA PROPOSTA - Item 8 .0: 

100 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 
MINUTA 

/ de _______ __ de ___ _ 

MINUTA 

Responsável 

CNPJ 
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ANEXO II - PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

MODELOS DE DECLARAÇÕES 

REF . : PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE 
CNPJ 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 
1 . 0 - DECLARAÇÃO de cumprimento do disposto no Art. 7°, Inciso XXXIII , da CF - Art . 27 , Inciso V, da Lei 
8 . 666 / 93 . 

MINUTA 
O proponente acima qualificado , sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° inciso XXXIII da 
Constituição Federal, Lei 9 . 854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir em seu quadro de pessoal, 
funci onários menores de dezoito anos em trabalho noturno, insalubre ou perigoso e nem menores de dezesseis 
anos, em qualquer trabalho; podendo existir menores de quatorze anos na condição de aprendiz na forma da 
legislação vigente . 

MINUTA 
2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo n o que diz respeito a participação na licitação . 

MINUTA 
Conforme exigência contida na Lei 8.666/93 , Art . 32 , §2° , o proponente acima qualificado, declara não haver , 
até a presente data , fato impeditivo no que diz respeito à habilitação/participação na presente licitação, 
não se encontrando em concordata ou estado falimentar , estando ciente da obrigatoriedade de informar 
ocorrências posteriores . Ressalta, ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de idoneidade no 
âmbito da administração Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal, arcando civil e criminalmente 
pela presente afirmação. 

MINUTA 
3 . 0 - DECLARAÇÃO de submeter - se a todas as cláusulas e condições do correspondente instrumento convocatório . 

MINUTA 
O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as c láusulas do respectivo 
instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas . 

Local e Data. 

NOME / ASSINATURA / CARGO 
Representante legal do proponente. 

OBSERVAÇÃO : 
AS DECLARAÇÕES DEVERÃO SER ELABORADAS EM PAPEL TIMBRADO DO LICITANTE, QUANDO FOR O CASO . 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 
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REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

MINUTA 
PROPONENTE: 
CNPJ : 

MINUTA 
4 . 0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta . 

MINUTA 
( identificação completa do representante do licitante) , como representante devidamente constituído de 
(identificação completa do licitante ou do consórcio) , doravante denominado (licitante/consórcio) , para fins 
do disposto no item 7.5 . 1 . do Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021 , declara , sob as penas da lei, em 
especial o art . 299 do Código Penal Brasileiro , que: 

MINUTA 
a ) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de maneira 
independente pelo licitante , e o conteúdo da proposta não foi , no todo ou em parte , direta o indiretamente , 
informado , discutido ou recebido de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial 
nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa ; 

MINUTA 
b) a intenção de apresentar a proposta e l aborada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 não foi 
informada , discutida ou recebida de qual quer outro partici pante potencial ou de fato do Pregão Presencial 
nº 00018/2021 , por qualquer meio ou po r qualquer pessoa; 

MINUTA 
c) que não tentou , por qualquer meio ou por qual quer pessoa , influir na decisão de qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar ou não da referida licitação ; 

MINUTA 
d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 não será , no 
todo ou em parte , direta ou indiretamente , comunicado ou discutido com qualquer outro participante potencial 
ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes da adjudicação do objeto da referida licitação ; 

MINUTA 
e ) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 00018/2021 não foi, no 
todo ou em parte , direta ou indiretamente, discutido ou recebido de qua lquer i ntegrante da Prefeitura 
Municipal de Equador antes da abertura oficial das propostas ; e 

MINUTA 
f ) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plenos poderes e informações 
para firmá - la . 

Local e Data . 

NOME/ASSINATIRA/CARGO 
Representante legal do proponente 

OBS ERVAÇÃO : 
AS DECLARAÇÕES DEVERÃO SER ELABORADAS EM PAPEL TIMBRADO DO LICITANTE, QUANDO FOR O CASO . 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 
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ANEXO III - PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

MODELOS DA DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF . : PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 
PROPONENTE 
CNPJ 

MINUTA 
1 . 0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 4°, Inciso VII , da Lei 10 . 520/02 . 

MINUTA 
o proponente acima qualificado , declara, em conformidade com o disposto no Art . 4° , Inciso VII , da Lei 
10 . 520 /02 , que está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de habilitação exigidos no respectivo 
instrumento convocatório que rege o certame acima indicado. 

Local e Data . 

NOME/ASSINATURA/CARGO 
Representante legal do proponente . 

OBSERVAÇÃO: 
A DECLARAÇÃO DEVERÁ SER ELABORADA EM PAPEL TIMBRADO DO LICITANTE, QUANDO FOR O CASO . 

MINUTA 

MINUTA 

MINUTA 
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ANEXO IV - PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

MINUTA DO CONTRATO 

CONTRATO Nº: . ... / . . . -CPL 

\,11i\NEN 

~ 
uF -,-.-"- . 

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR E 
..... .... , PARA EXECUÇÃO DE SERVIÇO CONFORME DISCRIMINADO NESTE INSTRUMENTO 
NA FORMA ABAIXO: 

MINUTA 
Pelo presente instrumento de contrato, de um lado Prefeitura Municipal de Equador - Rua Jose Marcelino , 100 
- Dinarte Mariz - Equador - RN, CNPJ nº 08 . 086.225/0001-14 , neste ato representada pelo Prefeito Cletson 
Rivaldo de Oliveira, Parelhas, Casado , Professor, residente e domiciliado na Rua Antônio Cantalice Nogueira, 
490 - Zona Urbana - Equador - RN, CPF nº 034.148.724-47, Carteira de Identidade nº 001625137 SSPRN, doravante 
simplesmente CONTRATANTE, e do outro lado ... . .. ... - ......... - . . ... .. .. - . . ... .... - ... , CNPJ nº 
......... , neste ato representado por . . .. residente e domiciliado na .... , ....... . . - . ..... ... - .. . ..... . 

. . . . . . . . . CPF nº ...... . . . , Carteira de Identidade nº .... , doravante simplesmente CONTRATADO, 
decidiram as partes contratantes assinar o presente contrato, o qual se regerá pelas cláusulas e condições 
seguintes : 

MINUTA 
CLÁUSULA PRIMEIRA - DOS FUNDAMENTOS: 
Este contrato decorre da licitação modalidade Pregão Presencial nº 00018/2021, processada nos termos da Lei 
Federal nº 10.520, de 17 de Julho de 2002 e subsidiariamente a Lei Federal nº 8.666, de 21 de Junho de 1993; 
Lei Complementar nº 123, de 14 de Dezembro de 2006; Decreto Municipal nº 004, de 01 de Março de 2011; e 
legislação pertinente, consideradas as alterações posteriores das referidas normas. 

MINUTA 
CLÁUSULA SEGUNDA - DO OBJETO : 
O presente contrato tem por objeto: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de 
taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e passageiros , por demanda, em veículo do futuro contratado 
para diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

MINUTA 
O serviço deverá ser executado rigorosamente de acordo com as condições expressas neste instrumento, proposta 
apresentada , especificações técnicas correspondentes , processo de licitação modalidade Pregão Presencial nº 
00018/2021 e instruções do Contratante, documentos esses que ficam fazendo partes integrantes do presente 
contrato , independente de transcrição . 

MINUTA 
CLÁUSULA TERCEIRA - DO VALOR E PREÇOS: 
O valor total deste contrato , a base do preço proposto, é de R$ ... ( .. . ) . 

MINUTA 
CLÁUSULA QUARTA - DO REAJUSTAMENTO : 
Os preços contratados são fixos e irreajustáveis no prazo de um ano . 
Dentro do prazo de vigência do contrato e mediante solicitação do Contratado, os preços poderão sofrer 
reajuste após o interregno de um ano, na mesma proporção da va riação verificada no IPCA-IBGE acumulado , 
tomando-se por base o mês de apresentação da respectiva proposta, exclusivamente para as obrigações iniciadas 
e concluídas após a ocorrência da anualidade. 
Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno mínimo de um ano será contado a partir dos efeitos 
financeiros do último reajuste . 
No caso de atraso ou não divulgação do índice de reajustamento, o Contratante pagará ao Contratado a 
importância calculada pela última variação conhecida, liquidando a diferença correspondente tão logo seja 
divulgado o índice definitivo . Fica o Contratado obrigado a apresentar memória de cálculo referente ao 
reajustamento de preços do valor remanescente, sempre que este ocorrer . 
Nas aferições finais, o índice utilizado para reajuste será , obrigatoriamente, o definitivo. 
Caso o índice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer forma não possa mais ser 
utilizado, será adotado, em substituição, o que vier a ser determinado pela legislação então em vigor . 
Na ausência de previsão legal quanto ao índice substituto , as partes elegerão novo índice oficial , para 
reajustamento do preço do valor remanescente, por meio de termo aditivo . 
O reajuste poderá ser realizado por apostilamento. 

MINUTA 
CLÁUSULA QUINTA - DA DOTAÇÃO: 
As despesas correrão por conta da seguinte dotação, constante do orçamento vigente: 
Recursos Próprios do Município de Equador: 
GABINETE DO PREFEITO 
02010 . 04 . 122 . 002.2002 
3.3.90.33.00.00 PASSAGENS E DESPESAS COM LOCOMOÇA0-001 
3.3.90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA-001 
SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO 
02020.04 . 122 . 0003 . 2003 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3.90 . 33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA-001 
SECRETARIA DE EDUCAÇÃO 
02030.12 . 122.0004 . 2005 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3.90 . 33 . 00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
3.3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA-001 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNI CIPAL DE EQUADOR 

02030 .12.361. 000 4.2008 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DOENS FUNDAMENTAL 25% 
3 .3.9 0 .33. 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
02030 .12.361.0004.2011 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DOENS FUNDAMENTAL 40% 
3 . 3.90.33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 113 
3 .3. 90 .36. 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 113 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 115 
02030 .12.361.0004.2020 - MANUTENÇAO DAS ATV . DO ENSINO INFANTIL/PROG . ALIMENTAÇAO 
3 .3. 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 113 
3.3 . 90.36 . 00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 111 
3 .3. 90 .36. 00 .00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 113 
SECRETARIA DE ASSISTENCIA 
02080 . 08 .1 22 .0007.2040 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 311 
3 . 3 . 90 .36. 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 243 . 0007 . 2043 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DO CONSELHO TUTELAR 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
02080 . 08 . 243.0007 . 2066 - MAUNTENÇAO DE PROGRAMAS SOCIAIS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
0280 . 08 .243. 00 7.2081- MANUTENÇÃO DO PROGRAMA CRIANÇA FELIZ. 
3 .3.9 0 .36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 244.0007.2078 - MAUNTENÇAO DOS SERV. DE PROTEÇAO SOCIAL BASICA 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 244.007 . 2079 - SERVIÇO DE CONV . E FORTALECIMENTO DE VINCULO 
3 . 3 . 90 . 36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 244.0007 . 2084 - MAUNT. GEST DOS REC. DE APOIO DO SUAS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 244 . 0007.2080- MANUTENÇÃO DE BENEFICIOS EVENTUAIS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
3 . 3 . 90 .36. 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 312 
02080 . 08 .244 . 0007 . 2085 - MAUNT. GEST DOS REC. DE APOIO AO BOLSA FAMILIA (IGDPGF) 
3 . 3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
CULTURA E ESPORTE 
02040 .13.392 . 0005 . 2022 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 .3 . 90 . 33.00 . 00 OUTROS PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3.90.36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 0001 
AGRICUTURA E MEIO AMBIENTE 
02060 . 20 . 122.0005.2030 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3.90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
SECRETARIA DE OBRAS 
02050 . 04 . 122 . 0008 . 2027 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 001 
SECRETARIA DE SAÚDE 
02070 . 10 . 122 . 0006 . 2031 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 211 
3 . 3.90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3 . 3.90.36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070 .1 0 . 301.0006.2032 - MANUTENÇAO DA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA-ESF 
3 .3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070 . 10 . 301 . 0006 . 2096 - MANUTENÇAO DAS AÇOES DO COVID-19 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90 . 36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
3 .3. 90.36 . 00 .00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 992 
02070 .1 0 . 302.0006.2036- MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA UMIIE 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90.36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
02070 . 10 . 305 . 0006 . 203 8- MANUTENÇAO DE VIGILANCIA SANITARIA 
3 . 3.90.36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3 . 3.90 . 36 . 00 .00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
02070 . 10 . 305 . 0006 . 2039 MANUTENÇAO DO PROGRAMA DE VIG . EPIDEMIOLOGICA CONT . ENDEMIAS 
3 . 3 . 90 .36. 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3 . 3.90.36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
SECRETARIA DO CONTROLE INTERNO 
0210 . 04 . 122.0003.2090 - MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DO CONTROLE INTENO. 
3 .3. 90 .33. 00 .0 0 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3.3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA ·· 001 

CLÁUSULA SEXTA - DO PAGAMENTO: 
M I N U T A 
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O pagamento será efetuado na Tesouraria do Contratante , mediante processo regular, da 
ocorrer no prazo de trinta dias , contados do período de adirnplernento . 
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MINUTA 
CLÁUSULA SÉTIMA - DOS PRAZOS E DA VIGÊNCIA : 
Os prazos máximos de início de etapas de execução e de conclusão do objeto ora contratado, que admitem 
prorrogação nas condições e hipóteses previstas no Art. 57, § 1°, da Lei 8 . 666/93, estão abaixo indicados 
e serão considerados da assinatura do Contrato: 
a - Início : Imediato; 
b - Conclusão: 12 (doze) meses . 
A vigência do presente contrato será determinada : 12 (doze) meses, considerada da data de sua assinatura; 
podendo ser prorrogada por iguais e sucessivos períodos , mediante acordo entre as partes e observadas as 
características do objeto contratado, conforme o disposto no Art. 57, incisos II e IV , da Lei 8.666/93 . 

MINUTA 
CLÁUSULA OITAVA - DAS OBRIGAÇÕES DO CONTRATANTE: 
a - Efetuar o pagamento relativo a execução do serviço efetivamente realizado, de acordo com as respectivas 
cláusulas do presente contrato ; 
b - Proporcionar ao Contratado todos os meios necessários para a fiel execução do serviço contratado; 
c - Notificar o Contratado sobre qualquer irregularidade encontrada quanto à qualidade do serviço, exercendo 
a mais ampla e completa fiscalização, o que não exime o Contratado de suas responsabilidades contratuais e 
legais; 
d - Designar representantes com atribuições de Gestor e Fiscal deste contrato , nos termos da norma vigente, 
especialmente para acompanhar e fiscalizar a sua execução , respectivamente , permitida a contratação de 
tercei ros para assistência e subsídio de informações pertinentes a essas atribuições . 

MINUTA 
CLÁUSULA NONA - DAS OBRIGAÇÕES DO CONTRATADO: 
a - Executar devidamente o serviço descrito na Cláusula correspondente do presente contrato, dentro dos 
melhores parâmetros de qualidade estabelecidos para o ramo de atividade relacionada ao objeto contratual, 
com observância aos prazos estipulados; 
b - Responsabilizar - se por todos os ônus e obrigações concernentes à legislação fiscal, civil, tributária 
e trabalhista, bem corno por todas as despesas e compromissos assumidos, a qualquer título, perante seus 
fornecedores ou terceiros em razão da execução do objeto contratado ; 
c - Manter preposto capacitado e idôneo, aceito pelo Contratante, quando da execução do contrato, que o 
represente integralmente em todos os seus atos; 
d - Permitir e facilitar a fiscalização do Contratante devendo prestar os informes e esclarecimentos 
solicitados; 
e - Será responsável pelos danos causados diretamente ao Contratante ou a terceiros , decorrentes de sua 
culpa ou dolo na execução do contrato, não excluindo ou reduzindo essa responsabilidade a fiscalização ou 
o acompanhamento pelo órgão interessado; 
f - Não ceder, transferir ou subcontratar , no todo ou em parte, o objeto deste instrumento, sem o conhecimento 
e a devida autorização expressa do Contratante; 
g - Manter, durante a vigência do contrato , em compatibilidade com as obrigações assumidas, todas as 
condições de habilitação e qualificação exigidas no respectivo processo licitatório, apresentando ao 
Contratante os documentos necessários , sempre que solicitado. 

MINUTA 
CLÁUSULA DÉCIMA - DA ALTERAÇÃO E RESCISÃO : 
Este contrato poderá ser alterado com a devida justificativa , unilateralmente pelo Contratante ou por acordo 
entre as partes, nos casos previstos no Art. 65 e será rescindido , de pleno direito , conforme o disposto 
nos Arts. 77, 78 e 79 , todos da Lei 8 . 666/93. 
O Contratado fica obrigado a aceitar, nas mesmas condições contratuais, os acréscimos ou supressões que se 
fizerem nos serviços, até o respectivo limite fixado no Art . 65 , § 1° da Lei 8 . 666/93. Nenhum acréscimo ou 
supressão poderá exceder o limite estabelecido, salvo as supressões resultantes de acordo celebrado entre 
os contratantes . 

MINUTA 
CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA - DO RECEBIMENTO : 
Executado o presente contrato e observadas as condições de adirnplernento das obrigações pactuadas, os 
procedimentos e prazos para receber o seu objeto pelo Contratante obedecerão, conforme o caso, às disposições 
dos Arts. 73 a 76, da Lei 8.666/93. 

MINUTA 
CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA - DAS PENALIDADES : 
A recusa injusta em deixar de cumprir as obrigações assumidas e preceitos legais , sujeitará o Contratado, 
garant ida a prévia defesa, às seguintes penalidades previstas nos Arts . 86 e 87 , da Lei 8. 666/93: a -
advertência ; b - multa de mora de 0 ,5 % ( zero vírgula cinco por cento) aplicada sobre o valor do contrato 
por dia de atraso na entrega , no início ou na execução do objeto ora contratado; c - multa de 10 % (dez p or 
cento ) sobre o valor contratado pela inexecução total ou parcial do contrato; d - simultaneamente, qualquer 
das penalidades cabíveis fundamentadas na Lei 8.666/93 e na Lei 10.520/02 . 

MINUTA 
CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA - DA COMPENSAÇÃO FINANCEIRA : 
Nos casos de eventuais atrasos de pagamento nos termos deste instrumento, e desde que o Contratado não tenha 
concorrido de alguma forma para o atraso , será admitida a compensação financeira, devida desde a data limite 
fixada para o pagamento até a data correspondente ao efetivo pagamento da parcela. Os encargos moratórios 
devidos em razão do atraso no pagamento serão calculados com utilização da seguinte fórmula: EM= N • VP • 
I, onde : EM= encargos rnoratórios; N = número de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo 
pagamento; VP = valor da parcela a ser paga; e I = índice de compensação financeira, assim apurado: I = (TX 
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~ 100) ~ 365, sendo TX = percentual do IPCA-IBGE acumulado nos últimos doze meses ou, na 
indice adotado pelo Governo Federal que o substitua . Na hipótese do referido indice ese eci 
compensação financeira venha a ser extinto ou de qualquer forma não possa mais ser utiliza~erá 
em substituição, o que vier a ser determinado pela legislação então em vigor . 

MINUTA 
CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA - DO FORO: 
Para dirimir as questões decorrentes deste contrato , as partes elegem o Foro da Comarca de Parelhas . 

MINUTA 
E, por estarem de pleno acordo, foi lavrado o presente contrato em 02(duas) vias , o qual vai assinado pelas 
partes e por duas testemunhas. 

MINUTA 
Equador - RN , .. . de .... ... ... ... .. de .... . 

MINUTA 
TESTEMUNHAS PELO CONTRATANTE 

MINUTA 

MINUTA 
PELO CONTRATADO 
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ASSESSORIA JURÍDICA 

PARECER JURÍDICO 

PROCESSO Nº PP00018/2021 

PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº 210513PP00018 

1 - RELATÓRIO 

EMENTA: PARECER TÉCNICO JURIDICO. 

PROCESSO LICITATÓRIO Nº 

PP00018/2021. MODALIDADE PREGÃO 

PRESENCIAL. REGULARIDADE. 

Trata-se de processo administrativo encaminhado a esta assessoria jurídica pelo 

setor de licitações para opinar sobre a regularidade do presente processo licitatório. 

Pois bem, conforme podemos analisar no referido processo, trata-se de licitação 

na modalidade pregão presencial, cujo objeto é a contratação de pessoa física e/ou jurídica 

para executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e 

passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas localidades, para 

atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

Tendo sido encaminhado a esta assessoria jurídica o procedimento licitatório e 

os documentos que o acompanham, passo a opinar. 

li - FUNDAMENTAÇÃO 

11.1 - DAS FORMALIDADES 

Inicialmente, cumpre-nos afirmar que analisado todo o procedimento licitatório, 

verifica-se que foram cumpridos todas as formalidades atinentes à fase interna do 

procedimento. Vejamos . 

Foi encaminhada pelo órgão requisitante a solicitação de despesa com o 

objetivo de contratar serviço de internet para atender as necessidades das Secretarias e da 

~ ;RABALHO E ~Mú<,,,, v>._,w ® administrocao@equador.m.gou.br ® www.equador.rn .gou.br 
~ Rua José Marcelino de Oliueira. 100. Dinarte Mariz. Equador/ RN - CEP: 59355-000 © (84) 3475-0001 1 3475-0122 



Prefeitura Municipal. Importante se torna dizer que a referida solicitação de 

acompanhada da devida justificativa. 

Após a requisição da contratação ora analisada, foi produzido Estudo Técnico 

Preliminar - ETP, pelo setor competente, com o intuito de avaliar a contratação pretendida, 

pesquisar estimativa preliminar dos preços, bem como, verificar a análise de riscos na 

contratação. Ao final, com base no Estudo Técnico Preliminar, concluiu-se que a contratação 

avalia-se viável. 

Ato contínuo, foi elaborado o Termo de Referência contendo todas as 

informações acerca da contratação, entre elas a definição precisa e suficiente do objeto 

licitado, bem como, a justificativa da necessidade de contratação, esta que contemplou as 

razões de fato e de direito que fundamentam a demanda, contendo ainda no termo de 

referência as especificações técnicas. 

Posteriormente, foi realizada uma pesquisa de mercado a fim de ter uma base 

para posterior elaboração de orçamento estimativo da licitação. 

Verifica-se no referido processo que foi nomeado pregoeiro, bem como os 

demais membros para realização do procedimento licitatório. 

Ademais, quanto a Reserva de Dotação Orçamentária , consta dos presentes 

autos a existência de Dotação Orçamentária para realização da despesa pretendida . 

Por fim, consta do referido procedimento o Edital de licitação contendo todas as 

informações pertinentes a realização do feito, acompanhado de Termo de Referência , 

modelo de declarações e minuta do contrato, preenchendo assim os requisitos exigidos pela 

Lei nº 10.520/02 e Lei nº 8.666/93. 

Portanto, o presente procedimento encontra-se formalmente em ordem e 

devidamente autuado. 

li.li - DA MODALIDADE DE LICITAÇÃO 

Conforme relatado acima, trata-se de procedimento licitatório cujo objeto é a 

contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando 

o transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado 

para diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município de 

Equador/RN . 

.r7) -RABALHO E PA ., ® administrocao@equodor.m.gou.br @ www.equador.rn .gou.br 
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Dessa forma, parece-nos ser adequada a modalidade de 

previsto na lei nº 10.520/02, para reger o presente certame, uma vez que o objeto a ser 

licitado, trata-se de serviço comum. 

Nesse sentido, o Parágrafo único do art. 1° da Lei Federal nº 10.520 (Lei do Pregão) , 

dispõe que: 

Art. 1° Para aqu1s1çao de bens e serviços comuns, poderá ser 
adotada a licitação na modalidade de pregão, que será regida por 
esta Lei. 
Parágrafo único. Consideram-se bens e serviços comuns, para os 
fins e efeitos deste artigo, aqueles cujos padrões de desempenho e 
qualidade possam ser objetivamente definidos pelo edital , por meio 
de especificações usuais no mercado. 

Portanto, a modalidade de licitação pregão, regido pela lei nº 10.520, poderá 

ser utilizada para a contratação do objeto ora mencionado. 

Ili - CONCLUSÃO 

Diante todo o exposto, com base nos fundamentos de fato e direito acima 

descritos, o parecer opinativo desta Assessoria Jurídica é no sentido de que não há óbice 

no regular desenvolvimento do referido Processo Licitatório. 

É o parecer, salvo melhor jurídico. 

Equador- Rio Grande do Norte, 14 de Maio de 2021. 

TRABALHO E ~M~ô <§) admínistracao@equador.m.gou.br ® www .equador.rn .gou .br 
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EDITAL Licitação 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº 210513PP00018 
LICITAÇÃO Nº . 00018/2021 
MODALIDADE : PREGÃO PRESENCIAL 
TIPO: MENOR PREÇO 

órgão Realizador do Certame : 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 
RUA JOSE MARCELINO , 100 - DINARTE MARIZ - EQUADOR - RN . 
CEP : 59355-0000 - Tel.: (084) 34750001. 

.-----..... 
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O Órgão Realizador do Certame acima qual-ificado , inscrito no CNPJ 08.086.225/0001-14 , doravante 
denominado simplesmente ORC, torna público para conhecimento de quant os possam interessar que 
fará realizar através do Pregoeiro Oficial asse s sorado por sua Equipe de Apoio , as 12 : 00 horas 
do dia 31 de Maio de 2021 no endereço acima indicado , licitação na modalidade Pregão Presencial 
nº 00018/2021 , tipo menor preço; t udo de acordo com este inst r umen to e em observância a Lei 
Federal nº 10.520 , de 17 de Julho de 2002 e subsidiariamente a Lei Federal nº 8 . 666 , de 21 de 
Junho de 1993 ; Lei Complementar nº 123 , de 14 de Dezembro de 2006 ; Decreto Municipal nº 004 , de 
01 de Março de 2011 ; e legislação pertinente , consideradas as alterações posteriores das 
referidas normas ; conforme os critérios e procedimentos a seguir definidos , objetivando obter a 
melhor proposta para : Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi 
e mototáxi. 

1.0.DO OBJETO 
1.1. Constitui objeto da presente licitação : Contratação de pessoa física e/ou jurídica para 
executar serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e passageiros , por 
demanda, em veículo do futuro contratado para diversas localidades , para atender às necessidades 
das Secretarias do Município de Equador/RN. 
1 . 2 . As especificações do objeto ora licitado , encontram- se devidamente detalhadas no 
correspondente Termo de Referência - Anexo I deste Instrumento . 
1 . 3 . A contratação acima descrita , que será proces sada nos termos deste instrumento convocatório , 
especificações técnicas e informações complementares que o acompanham, quando for o caso , 
justifica-se : justifica-se : Pela necessida de dos serviços para suprir demanda específica , pois 
o município não dispõe de frota própria que possa atender as necessidades das Secretarias -
Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o 
transporte de encomendas e passageiros , por demanda , em veículo do futuro contratado para 
diversas localidades , para atender às necessidades da s Secretarias do Município de Equador/RN -
,considerada oportuna e imprescindível , bem como relevante medida de interesse público ; e ainda , 
pela necessidade de desenvolvimento de ações continuadas para a promoção de atividades em favor 
da comunidade que procura o município em busca de suporte para as s uas necessidades, visando à 
maximização dos recursos em relação aos objetivos programados , observadas as diretrizes e metas 
definidas nas ferramentas de planejamento aprovadas. 
1 . 4. Salienta- se que na referida contratação , não será concedido o tratamento diferenciado e 
simplificado para as Microempresas e Empresas de Pequeno Porte , nos termos das disposições 
contidas nos Arts . 47 e 48 , da Lei Complementar nº 123/2006 , por estarem presentes , isolada ou 
simultaneamente, as situações previstas nos incisos II e III , do Art . 49 , do mesmo diploma 
legal . Fica , no entanto , assegurado a ME e EPP o tratamento diferenciado e simplificado previsto 
nos demais Artigos do Capítulo V, Seção I , da Lei nº . 123/06 . 

2 . 0.DO LOCAL E DATA E DA IMPUGNAÇÃO DO EDITAL 
2 .1. Os envelopes contendo a documentação relativa à proposta de preços e a habilitação para 
execução do objeto desta licitação , deverão ser entregues ao Pregoeiro até as 12 : 00 horas do 
dia 31 de Maio de 2021, no endereço constante do preâmbulo deste instrumento . Neste mesmo local , 
data e horário será realizada a sessão pública para abertura dos re f eridos envelopes . 
2 .2 . Informações ou esclarecimentos sobre esta licitação , serão prestados nos horários normais 
de expediente : das 07 : 30 as 13 : 00 horas. 
2 . 3. Qualquer pessoa - cidadão ou licitante - poderá solicitar esclarecimentos , providências ou 
impugnar o ato convocatório deste certame , se manifestada por escrito e dirigida ao Pregoeiro , 
até 02 (dois) dias úteis antes da data fixada para recebimento das propostas . 
2 . 4 . Caberá ao Pregoeiro , auxiliado pelos setores responsáveis pela elaboração deste ato 
convocatório e seus anexos , decidir sobre a pet i ção no prazo de té 24 (vinte e quatro) horas , 
considerado da data em que foi devidamente recebido o pedido . 
2 .5.A respectiva petição será apresentada da seguinte forma : 
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2 . 5 . 1 . Protocolizando o original , nos horários de expediente acima indicados, exclusivamente no 
seguinte endereço : Rua Jose Marcelino , 100 - Dinarte Mariz - Equador - RN. 

3.0 . DOS ELEMENTOS PARA LICITAÇÃO 
3 . 1 . Aos part icipantes , serão fornecidos os seguintes elementos : 
3 . 1 . 1 . ANEXO I - TERMO DE REFERÊNCIA - ESPECIFICAÇÕES; 
3 . 1 .2.ANEXO II - MODELOS DE DECLARAÇÕES ; 
3 . 1 . 3 .ANEXO III - MODELO DE DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO ; 
3 . 1 . 4 . ANEXO I V - MINUTA DO CONTRATO . 
3 . 2 .A obtenção do Edital poderá ser feita da seguinte forma : 
3 . 2 .1 . Junto ao Pregoeiro : gratuitamente ; e 
3 . 2 .2.Pelo site: http : //equador .rn.gov.br / . 

4 . 0 . DO SUPORTE LEGAL 
4 . 1 . Esta licitação reger- se-á pela Lei Federal nº 10 . 520, de 17 de Julho de 2002 e 
subsidiariamente a Lei Federal nº 8.666 , de 21 de Junho de 1993 ; Lei Complementar nº 123 , de 14 
de Dezembro de 2006 ; Decreto Municipal nº 004 , de 01 de Março de 2011 ; e legislação pertinente , 
consideradas as alterações posteriores das referidas normas; que ficam fazendo partes integrantes 
deste instrumento , independente de transcrição . 

5.0.00 PRAZO E DOTAÇÃO 
5 . 1 . O prazo máximo para a execução do objeto ora licitado , conforme suas características e as 
necessidades do ORC , e que admite prorrogação nos casos previstos pela Lei 8 . 666/93 , está abaixo 
indicado e será considerado a partir da assinatura do Contrato : 

Início : Imediato; 
Conclusão : 12 (do ze ) meses . 

5 . 2 . O serviço será executado de acordo com as especificações definidas no correspondente Termo 
de Referência!, anexo a este instrumento . 
5 . 3 . O prazo de vigência do correspondente contrato será determinado : 12 (doze) meses , considerado 
da data de s ua assinatura . 
5 . 4 . A vigência do respectivo contrato , poderá ser prorrogada por iguais e sucessivos períodos , 
mediante acordo entre as partes, conforme o disposto no Art . 57 , da Lei 8 . 666/93 , observadas as 
características do objeto licitado . 
5 . 5 . As despesas decorrentes do objeto deste certame , correrão por conta da seguinte dotação : 
Recursos Próprios do Município de Equador: 
GABINETE DO PREFEITO 
02010 . 04 . 122 . 002.2002 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGENS E DESPESAS COM LOCOMOÇAO-001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 .0 0 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA- 001 
SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO 
02020 . 04 . 122 . 0003.2003 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA-001 
SECRETARIA DE EDUCAÇÃO 
02030 . 12.122 . 0004 . 2005 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 .33 .0 0 .0 0 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA- 001 
02030 .1 2 . 361. 000 4.2008 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DOENS FUNDAMENTAL 25 % 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
02030 . 12 . 361 . 0004 .2 01 1 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DOENS FUNDAMENTAL 40 % 
3.3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 113 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 113 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 115 
02030 .1 2 . 361 . 0004 .2 020 - MANUTENÇAO DAS ATV. DO ENSINO INFANTIL / PROG.ALIMENTAÇAO 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 113 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 111 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 113 
SECRETARIA DE ASSISTENCIA 
02080 . 08 . 122 . 0007 .2040 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 311 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 * ' • 
3 . 3 .9 0 . 36 . 00 .00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 ~ 

02080 . 08 . 243 . 0007 . 2043 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DO CONSELHO TUTEL 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
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02080 . 08 . 243 . 0007 . 2066 - MAUNTENÇAO DE PROGRAMAS SOCIAIS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
0280 . 08 . 243.007 . 2081- MANUTENÇÃO DO PROGRAMA CRIANÇA FELIZ. 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 .0 0 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080.08 . 244 . 0007 . 2078 - MAUNTENÇAO DOS SERV. DE PROTEÇAO SOCIAL BASICA 
3 . 3.90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 244 . 007 .2 079 - SERVIÇO DE CONV . E FORTALECIMENTO DE VINCULO 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 244.0007.2084 - MAUNT . GEST DOS REC . DE APOIO DO SUAS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 244 . 0007 .2 080- MANUTENÇÃO DE BENEFICIOS EVENTUAIS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 312 
02080 . 08 . 244 . 0007 . 2085 - MAUNT . GEST DOS REC . DE APOIO AO BOLSA FAMILIA (IGDPGF) 
3 . 3 . 90 . 36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
CULTURA E ESPORTE 
02040 . 13 . 392.0005 . 2022 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3.90 . 33.00.00 OUTROS PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 0001 
AGRICUTURA E MEIO AMBIENTE 
02060 . 20 .12 2 . 0005.2030 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3 . 90 .33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3.3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
SECRETARIA DE OBRAS 
02050 . 04 .122 . 0008 . 2027 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 .33.00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 001 
SECRETARIA DE SAÚDE 
02070 . 10 . 122.0006.2031 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
02070.10 . 301.0006 . 2032 - MANUTENÇAO DA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA-ESF 
3 . 3 . 90.36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070 . 10 . 301.0006 . 2096 - MANUTENÇAO DAS AÇOES DO COVID-19 
3 . 3.90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3.3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 992 
02070 . 10.302 . 0006 . 2036- MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA UMIIE 
3.3 . 90.33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070 . 10 . 305 . 0006 . 2038- MANUTENÇAO DE VIGILANCIA SANITARIA 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
02070 . 10 . 305 . 0006 . 2039 MANUTENÇAO DO PROGRAMA DE VIG .E PIDEMIOLOGICA CONT.ENDEMIAS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
SECRETARIA DO CONTROLE INTERNO 
0210.04 .12 2.0003 . 2090 - MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DO CONTROLE INTENO . 
3 . 3 . 90.33 . 00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3.90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 

6.0.DAS CONDIÇÕES DE PARTICIPAÇÃO 
6 . 1 . Os proponentes que desejarem participar deste certame deverão entregar ao Pregoeiro dois 
envelopes fechados indicando , respectivamente, PROPOSTA DE PREÇOS e DOCUMENTAÇÃO , devidamente 
identificados , acompanhados da respectiva declaração de cumprimento dos requisitos de 
habilitação , nos termos definidos neste instrumento convocatório. 
6 . 2 . A participação neste certame é aberta a quaisquer interessados , inclusive as Microempresas , 
Empresas de Pequeno Porte e Equiparados , nos termos da legislação vigente . 
6 . 3 . Não poderão participar os interessados que se encontrem sob o regime falimentar, empresas 
estrangeiras que não funcionem no país , nem aqueles que tenham sido declarados inidôneos para 
licitar ou contratar com a Administração Pública ou que estejam umprind~ sanção de suspensão 
do direito de licitar e contratar com o ORC . 
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6 . 4. Não serão aceitos envelopes Propostas de Preços e Docume ntação enviados via postal . Hipótese 
em que os respectivos envelopes não serão aceitos e o licitante , portanto , desconsiderado para 
efeito de participação no certame. 
6 . 5. Quando observada a ocorrência da entrega apenas dos envelopes junto ao Pregoeiro , sem a 
permanência de representante credenciado na re s pectiva sessão pública , ficará subentendido que 
o licitante abdicou da fa s e de lances ve r bais. 
6 . 6 . É vedada à participação em consórcio . 

7 . 0 . DA REPRESENTAÇÃO E DO CREDENCIAMENTO 
7.1 . 0 licitante deverá se apresentar , para credenciame nto junto ao Pregoeiro , quando for o caso , 
através de um representante , com os documentos que o credenciam a participar deste procedimento 
licitatório , inclusive com poderes para formulação de ofert as e lances verbais . Cada licitante 
credenciará apenas um representante que será o único admitido a intervir nas fases do certame 
na forma prevista neste instrumento , podendo ser substituído posteriormente por outro devidamente 
credenciado . 
7.2 . Para o credenciamento deverão ser apresentados os seguintes documentos : 
7.2 . 1 . Tratando-se do representante legal : o instrumento constitutivo da empresa na forma da 
Lei , quando for o caso , devidamente registrado no ó r gão competente , no qual estejam expressos 
seus poderes para exercer direitos e assumir obrigações em decorrência de tal investidura ; 
7 . 2.2. Tratando-se de licitante Pessoa Física : documento oficial que contenha foto . 
7 . 2.3 . Tratando-se de procurador : a procuração por i nstrumento público ou particular da qual 
constem os necessários poderes para formular verbalmente lances , negociar preços , firmar 
declarações , desistir ou apre sentar as razões de recurso e p raticar todos os demais atos 
pertinentes ao certame ; acompanhada do correspondent e instrument o de constituição da empresa , 
quando for o caso , que comprove os poderes do mandante para a outorga ; e no caso de licitante 
Pessoa Física , acompanhada de documento oficial do mandante que contenha foto . Na hipótese de 
procuração seja particular deverá ser reconhecida a firma em cartório do respectivo signatário. 
7 . 2 . 4 . 0 representante legal e o procurador deverão identificar-se apresentando documento oficial 
que contenha foto . 
7 . 3 . Estes documentos deverão ser entregues ao Pregoeiro - antes do início da sessão pública -
em original , por qualquer processo de cópia autenticada por cartório competente , pelo Pregoeiro 
ou membro da Equipe de Apoio : 
7.3.1.A autenticação dos documentos , quando rea l izada pelo Pregoeiro ou Equipe de Apoio , deverá 
acontecer em até 01 (urna) hora antes da abertura do certame . 
7.4 . A não apresentação ou ainda a incorreção insanáve l de qualquer dos documentos de 
credenciamento impedirá a participação at i va do representante do licitante no presente certame. 
Esta ocorrência não inabilitará sumariamente o concorrente , apenas perderá o direito a 
manifestar-se nas correspondentes fases do processo licitatório . Para tanto , o Pregoeiro receberá 
regularmente do referido concorrente seus envelopes , declarações e outros elementos necessários 
à participação no certame , desde que apresentados na forma definida neste instrumento . 
7 . 5. No momento de abertura da sessão pública , cada licitante , por intermédio do seu 
representante devidamente credenciado entrega r á ao Pregoeiro , em separado de qualquer dos 
envelopes , a seguinte documentação : 
7.5 . 1 . Declaração de Elaboração Independente de Proposta - Anexo II . 
7 . 5.2. Declaração dando ciência de que cumpre p l enamente os requisitos de habilitação , conforme 
modelo - Anexo III ; e 
7.5.3. Comprovação de que o licitante se enquadra nos termos do Art. 3° da Lei 123/06 , se for o 
caso , sendo considerado microempresa ou empresa de pequeno porte e recebendo , portanto , 
tratamento diferenciado e simplificando na forma definida pela legislação vigente . Tal 
comprovação poderá ser feita através da apresentação de qualquer um dos seguintes documentos , a 
critério do licitante: a) declaração expressa formalmente assinada por profissional da área 
contábil , devidamente habilitado ; b) certidão s i mplificada emitida pela junta comercial da sede 
do licitante ou equivalente , na forma da legislação pe r tinente. A ausência da referida declaração 
ou certidão simplificada , apenas neste caso para comprovação do enquadramento na forma da 
legislação vigente , não é suficiente motivo para a inabilitação do licitante , apenas perderá , 
durante o presente certame , o direito ao tratamento diferenciado e simplificado dispensado a ME 
ou EPP , previstos na Lei 123/06 : 
7 . 5 . 3 . 1.0 Pregoeiro poderá promover diligência , na forma do Art. 43 , §3º , da Lei 8 . 666/93 , 
destinada a esclarecer se o licitante é , de fato e de direito , considerado microempresa ou 
empresa de pequeno porte . 

8.0. DA PROPOSTA DE PREÇOS 
8 . 1.A proposta deverá ser apresentada em 0l(urna) via , 
seguintes indicações no anverso : 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

contendo as 
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PROPOSTA DE PREÇOS - PREGÃO PRESENCIAL Nº . 00018/2021 
NOME PROPONENTE 
EN DEREÇO E CNPJ/CPF DO PROPONENTE 

O ENVELOPE PROPOSTA DE PREÇOS deverá conter os seguintes elementos : 

8 . 2 . Proposta elaborada em consonância com as especificações constantes deste instrumento e seus 
elementos - Anexo I - , em papel timbrado da empresa , quando for o caso , assinada por seu 
representante legal , contendo no correspondente item cotado : discriminação e outras 
características se necessário , quantidade e valores unitário e total expressos em algarismos . 
8 . 3 . Será cotado um único preço para cada item, com a utilização de duas casas decimais. 
Indicação em contrário está sujeita a correção observando-se os seguintes critérios : 
8.3.1 . Falta de dígitos: serão acrescidos zeros ; 
8 .3 . 2 . Excesso de dígitos : sendo o primeiro dígito excedente menor que 5 , todo o excesso será 
suprimido , caso contrário haverá o arredondamento do dígito anterior para mais e os demais itens 
excedentes suprimidos . 
8 . 4 . A Proposta deverá ser redigida em língua portuguesa e em moeda nacional , elaborada com 
clareza, sem alternativas , rasuras , emendas e/ou entrelinhas . Suas folhas rubricadas e a última 
datada e assinada pelo responsável , com indicação : do valor total da proposta em algarismos , 
dos prazos de entrega ou execução , das condições de pagamento , da sua validade que não poderá 
ser inferior a 60 dias, e outras informações e observações pertinentes que o licitante julgar 
necessárias. 
8 . 5 . Existindo discrepância entre o preço unitário e o valor total , resultado da multiplicação 
do preço unitário pela quantidade , o preço unitário prevalecerá . 
8 . 6 . Fica estabelecido que havendo divergência de preços unitários para um mesmo produto ou 
serviço , prevalecerá o de menor valor. 
8 . 7 . No caso de alteração necessária da proposta feita pelo Pregoeiro e sua Equipe de Apoio , 
decorrente exclusivamente de incorreções na unidade de medida utilizada , observada a devida 
proporcionalidade , bem como na multiplicação e/ou soma de valores , prevalecerá o valor corrigido . 
8 . 8 .A não indicação na proposta dos prazos de entrega ou execução , das condições de pagamento 
ou de sua val idade , ficará subentendido que o licitante aceitou integralmente as disposições do 
ato convocatório e, portanto , serão consideradas as determinações nele contidas para as referidas 
exigências não sendo suficiente motivo para a desclassificação da proposta . 
8 . 9 . É facultado ao licitante , apresentar a proposta no próprio modelo fornecido pelo ORC, desde 
que esteja devidamente preenchido . 
8 . 10 . Nas licitações para aquisição de mercadorias o participante indicará a origem dos produtos 
ofertados . A eventual falta da referida indicação não desclassificará o licitante. 
8 . 11 . Será desclassificada a proposta que deixar de atender as disposições deste instrumento . 

9 . 0. DA HABILITAÇÃO 
9 . 1 . Os documentos necessarios à habilitação dos licitantes , deverão ser apresentados em 01 
(uma) via , dentro de envelope lacrado , contendo as seguintes indicações no anverso : 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 
DOCUMENTAÇÃO - PREGÃO PRESENCIAL Nº . 00018/2021 
NOME PROPONENTE 
ENDEREÇO E CNPJ/CPF DO PROPONENTE 

O ENVELOPE DOCUMENTAÇÃO deverá conter os seguintes elementos : 

9.2 . PESSOA JURÍDICA : 
9 . 2 .1. Prova de inscrição no cadastro de contribuintes estadual ou municipal , relativo à sede 
do licitante . 
9 . 2 .2 . Prova de inexistência de débitos inadimplidos perante a Justiça do Trabalho , mediante a 
apresentação de Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas CNDT , nos termos do Título VII -A da 
Consolidação das Leis do Trabalho , aprovada pelo Decreto-Lei nº 5 . 452 , de 1° de mai o de 1943. 
9. 2 . 3 . Declaração do licitante : de cumprimento do disposto no Art . 7 º , Inciso XXXIII , da 
constituição Federal - Art . 27 , Inciso v , da Lei 8 . 666/93 ; de superv eniência de fato impedi tivo 
no que d iz respeito à participação na licitação ; e de submeter-se a todas as cláusulas e 
condi ções do presente instrumento convocatório , conforme modelo - Anexo II . 
9 . 2 . 4 . Certidão negativa de falência ou concordata expedida pelo distribuidor da sede do 
licitante , no máximo 30 (trinta) dias da data prevista para abertura das propostas . 
9 . 2 .5. Ato consti tutivo , estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado , em se 
tratando de sociedades comerciais , e , no caso de sociedades por ações , acompanhado de documentos 
de eleição de seus administradores . 
9 . 2 . 6 . Cópia da Cédula de Identidade dos Sócios 
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9.2.7. Prova de Inscrição no Cadastro Nacional de Pessoa Jurídica (CNPJ) emitido pela Secretaria 
da Receita Federal 
9 . 2 . 8 . Prova de Inscrição no Cadastro de Contribuintes Municipal , se houver, ou Alvará de 
localização e funcionamento , emitido pela Prefeitura da sede da licitante ou Prova de inscrição 
no Cadastro de Contribuintes Estadual relativo ao domicílio ou sede do licitante 
9 . 2 . 9 .Prova de regularidade com a Fazenda Nacional, relativos aos Tributos federal , inclusive 
contribuições previdenciárias , tanto no âmbito Federal quanto no âmbito d procuradoria da Fazenda 
Nacional ( Certidão Unificada , conforme portaria MF 358 , de 05 de setembro de 2014 , alterada 
pela Portaria MF nº 443 , de 17 de outubro de 2014) , do domicílio sede da contratante , assegurada 
a regra para as microempresas e empresas de pequeno porte , nos termos do art . 4 3 da Lei 
Complementa r Nº 123 , de 14 de dezembro de 2006 ; 
9 . 2 .1 0 . Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual (relativa ao ICMS) ; assegurada a regra 
para as microempresas e empresas de pequeno porte , nos termos do art. 43 da Lei Complementar Nº 
123 , de 14 de dezembro de 2006 ; 
9 . 2 . 11 . Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal do domicílio ou sede da interessada , 
assegurada a regra para as microempresas e empresas de pequeno porte , nos termos do art . 43 da 
Lei Complementar Nº 123 , de 14 de dezembro de 2006 ; 
9 . 2 .12. Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS: Certidão 
de Regularidade de Situação - CRF , emitida pela Caixa Econômica Federal; assegurada a regra para 
as microempresas e empresas de pequeno porte , nos termos do art. 43 da Lei Complementar Nº 123 , 
de 14 de dezembro de 2006 ; 
9. 2 . 13 . Atestado de Capacidade Técnica da Licitante, emitido por entidade da Administração 
Federal , Estadual ou Municipal , direta ou indireta , e/ou empresa privada que comprove , de maneira 
satisfatória aptidão para desempenho de atividade pertinente e compatível em características , 
com o objeto da presente licitação 

9 . 3.PESSOA FÍSICA: 
9 . 3 . 1. CNH . 
9 . 3 .2. Regularidade para com a Fazenda Federal - Certidão Negativa de Débitos Relativos aos 
Tributos Federais e à Dívida Ativa da União . 
9 . 3.3 . Certidões negativas das Fazendas Estadual e Municipal do domicílio do licitante , ou outro 
equivalente , na forma da lei . 
9 . 3 . 4 . Prova de inexistência de débitos inadimplidos perante a Justiça do Trabalho , mediante a 
apresentação de Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas CNDT , nos termos do Título VII-A da 
Consol idação das Leis do Trabalho , aprovada pelo Decreto-Lei nº 5.452 , de 1° de maio de 1943 . 
9 . 3 . 5. Declaração do licitante : de cumprimento do disposto no Art. 7° , Inciso XXXIII , da 
Constituição Federal - Art . 27 , Inciso V, da Lei 8 . 666/93 ; de superveniência de fato impeditivo 
no que diz respeito à participação na licitação; e de submeter-se a todas as cláusulas e 
condições do presente instrumento convocatório , conforme modelo - Anexo II. 
9 . 3 . 6 . Certidã o negativa de execução patrimonial expedida no domicílio do licitante , no máximo 
30 (t rinta ) dias da data prevista para abertura das propostas . 
9 . 3 . 7 . Comprovação de capacidade de desempenho anterior satisfatór io , de atividade igual ou 
assemelhada ao objeto da licitação , feita através de atestado fornecido por pessoa jurídica de 
direito público ou privado . 
9 . 3 .8 . Prova de Inscrição no Cadastro de Contribuintes Municipal , se houver , ou Alvará de 
localização e funci onamento , emitido pela Prefeitura da sede da licitante ou Prova de inscrição 
no Cadast ro de Con~ribuintes Estadual relativo ao domicílio ou sede do licitante ; 
9 . 3 . 9 . Cópia de Comprovante de Residência (atualizado) ; 
9 . 3 . 10 . Cópia do documento do veículo devidamente regularizado , sendo que o mesmo deve está em 
nome do licitante ; 
9 . 3 . 11 . Cert idão de Antecedente Criminal para o condutor do veículo emitido pela Justiça Estadual 
da sede do Licitante , somente será aceita com o prazo máximo de 30 (trinta) dias; 

9 . 4 . Os documentos de Habilitação deverão ser organizados na ordem descrita neste instrumento , 
precedidos p o r um índice correspondente , podendo ser apresentados em original, por qualquer 
processo de cópia autenticada por cartório competente , pelo Pregoeiro ou membro da Equipe de 
Apoio ou publicação em órgão da imprensa oficial, quando for o caso . Estando perfeitamente 
legiveis , sem conter borrões , rasuras , emendas ou entrelinhas , dentro do prazo de validade , e 
encer rados em envelope devidamente lacrado e indevassável . Por ser apenas uma formalidade que 
visa facilitar os trabalhos , a ausência do referido índice não inabilitará o licitante . 
9 . 5 . A falta de qualquer documento exigido , o seu vencimento , a ausência das cópias devidamente 
autenticadas ou das vias originais para autenticação pelo Pregoeiro ou membro da Equipe de Apoio 
ou da publicação em ó rgão na imprensa oficial , a apresentação de documentos de habilitação fora 
do envelope específico , tornará o respectivo licitante inabilitado . Quando o documento for 
obtido v ia Internet sua legalidade será comprovad~ nos endereços eletrônic 
Poderá ser utilizada , a critério do Pregoeiro , a documentação cadastral de fo~~~~ 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNI CIPAL DE EQUADOR 

dos arquivos do ORC , para comprovação da autenticidade de elementos apresentados pelo licitante , 
quando for o caso. 
9 . 6.A autent icação dos documentos , quando realizada pelo Pregoeiro ou Equipe de Apoio , deverá 
acontecer em até 01 (uma) hora antes da abertura do certame . 

10.0 . 00 CRITÉRIO PARA JULGAMENTO 
10 . 1 . Na seleção inicial das propostas para identificação de quais irão passar a fase de lances 
verbais e na classificação final , observadas as exigências e procedimentos definidos neste 
instrumento convocatório , será considerado o critério de menor preço apresentado para o 
correspondente item . 
10 . 2.Havendo igualdade de valores entre duas ou mais propostas escri tas , e após obedecido o 
disposto no Art . 3º , §2° , da Lei 8.666/93 , a classificação inicial para a fase de lances verbais , 
se fará através de sorteio . 
10 . 3 . Na presente licitação - fase de lances - , será assegurada como critério de desempate , 
preferência de contratação para as mi croempresas e empre s as de pequeno porte. 
10 . 4.Para efeito do disposto neste instrumento , entende- se por empate - fase de lances - , aquelas 
situações em que as propostas apresentadas pelas microempresas e empresas de pequeno porte sejam 
iguais ou até 05% (cinco por cento) s upe riores a o melhor preço . 
10.5 . Ocorrendo a situação de empate - fase de lances - conforme acima definida , proceder - se - á 
da seguinte forma : 
10 . 5 . 1 . A microempresa ou empresa de pequeno por te mais bem classificada será convocada para 
apresentar nova proposta no máximo de 05 (cinco) minutos após o encerramento dos lances , sob 
pena de preclusão 
10 . 5.2 . Não ocorrendo a contratação da microempresa ou empresa de pequeno porte , na forma do item 
anterior , serão convocadas as demais remanescentes que por ventura se enquadrem na situação de 
empate acima definida , na ordem de classificação , para exercíc i o do me smo d i reito ; 
10 . 5.3 . No caso de equivalência de valores apresentados pelas microempresas e empresas de pequeno 
porte que se encontrem no intervalo estabelecido como situação de empate , será realizado sorteio 
entre elas para que se identifique aquela que p r imeiro poderá apresentar melhor oferta . 
10 . 6 . Na hipótese de não-contratação nos termos acima previstos , em que foi observada a situação 
de empate e assegurado o tratamento diferenciado a microempresa e empresa de pequeno porte , o 
objeto licitado será adjudicado em favor da proposta originalmente vencedora do certame. 
1 O. 7. A situação de empate - fase de lances - na forma acima definida , somente se aplicará 
quando a melhor oferta inicial não tiver sido apresentada por microempresa ou empresa de pequeno 
porte . 

11 . 0 . DA ORDEM DOS TRABALHOS 
11.1. Para o recebimento dos 
tolerância quanto ao horário 
outro será aceito . 

envelopes e início dos trabalhos não será observada 
fixado . Encerrado o prazo para recebimento dos envelopes, 

nenhuma 
nenhum 

11.2.Declarada aberta à sessão pública pelo Pregoeiro , será efetuado o devido credenciamento 
àos interessados . Somente participará ativamente da reunião um representante de cada licitante , 
podendo , no entanto , ser assistida por qualquer pessoa que se interessar. 
11.3 . O não comparecimento do representante de qualquer dos licitantes não impedirá a efetivação 
da reunião , sendo que , a simples participação neste certame implica na total aceitação àe todas 
as condições estabelecidas neste Instrumento Convocatório e seus anexos . 
11 . 4.Em nenhuma hipótese será concedido prazo para a apresentação de documentação e/ou 
substituição dos envelopes ou de qualquer elemento exigido e não apresentado na reunião destinada 
ao recebimento das propostas de preços . 
11.5.O Pregoeiro receberá de cada representante os envelopes Proposta de Preços e Documentação 
e a declaração, separada de qualquer dos envelopes , dando ciência de que cumpre plenamente os 
requisitos de habilitação . 
11.6 . Posteriormente abrirá os envelopes Propostas de 
com a sua Equipe de Apoio , conferindo- as quanto 
constantes no instrumento convocatório e solicitará 
neles contidas . 

Preços , rubricará o seu conteúdo juntamente 
à validade e cumprimento das exigências 
dos licitantes que examinem a documentação 

11.7.Prosseguindo os trabalhos , o Pregoeiro analisará os documentos e as observações porventura 
formuladas pelos licitantes , dando-lhes ciência , em seguida , da classificação inicial , indicando 
a proposta de menor preço e aquelas em valores sucessivos e superiores em até dez por cento , 
relativamente à de menor valor , para cada item cotado. Entretanto , se assim julgar necessário , 
poderá divulgar o resultado numa nova reunião . 
11 . 8.Não havendo para cada item licitado pelo menos três propostas nas condições acima definidas , 
serão classificadas as melhores propostas subsequentes , até o máximo de três , quaisquer que 
sejam os preços oferecidos . 
11 . 9.Em seguida, será dado início à etapa de apresentação de lances verbais 
dos licitantes inicialmente classificados , que deverão ser formulados de em 
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valores distintos e decrescentes , a partir do autor da proposta de maior preço. Serão realizadas 
tantas rodadas de lances verbais quantas se fizerem necessárias . Esta etapa poderá ser 
interrompida , marcando- se uma nova sessão pública para continuidade dos trabalhos , a critério 
do Pregoeiro. 
11.10 . Não serão aceitos lances com valores irrisórios , incompatíveis com o valor orçado, e 
deverão ser efetuados em unidade monetária nacional . A desistência em apresentar lance verbal, 
quando convidado pelo Pregoeiro , implicará na exclusão do licitante apenas da etapa de lances 
verbais para o correspondente item cotado e na manutenção do último preço apresentado , para 
efeito de classificação final das propostas . 
11.11 . Declarada encerrada a etapa competitiva e ordenadas às propostas, o Pregoeiro examinará a 
aceitabilidade da primeira classificada , quanto ao objeto e valor , decidindo motivadamente a 
respeito. 
11.12.Sendo aceitável a proposta de menor preço, será aberto o envelope contendo a documentação 
de habilitação somente do licitante que a tiver formulado , para confirmação das suas condições 
habilitatórias. Constatado o atendimento pleno das exigências fixadas no instrumento 
convocatório , o licitante s e rá declarado vencedor , sendo- lhe adjudicado o respectivo item, 
objeto deste certame , após o transcurso da competente fase recursal, quando for o caso . 
11.13.Se a oferta não for aceitável ou se o licitante não atender as exigência habilitatórias, 
o Pregoeiro examinará as ofertas subsequentes , na ordem de classificação , verificando a sua 
aceitabilidade e procedendo à habilitação do proponente , e assim sucessivamente , até a apuração 
de uma proposta que atenda as disposições do instrumento convocatório . 
11 . 14 . Da reunião lavrar- se - á Ata circunstanciada , na qual serão registradas todas as ocorrências 
e que, ao final , será assinada pelo Pregoeiro , sua Equipe de Apoio e licitantes presentes. 
11 . 15 . Em decorrência da Lei Complementar 123/06 , a comprovação de regularidade fiscal e 
trabalhista das microempresas e empresas de pequeno porte somente será exigida para efeito de 
assinatura do contrato , observando- se o seguinte procedimento : 
11.15 . 1 . As microempresas e empresas de pequeno porte , por ocasiao da participação nesta 
licitação , deverão apresentar toda a documentação exigida para comprovação de regularidade 
fiscal e trabalhista , dentre os documentos enumerados neste instrumento para efeito de 
Habilitação e integrantes do envelope Documentação , mesmo que esta apresente alguma restrição; 
11 . 15. 2 . Havendo alguma restrição na comprovação da regularidade fiscal e trabalhista , será 
assegurado o prazo de 05 (cinco) dias úteis , cujo termo inicial corresponderá ao momento em que 
o licitante for declarado vencedor , prorrogáveis por igual período , a critério do ORC, para a 
regularização da documentação , pagamento ou parcelamento do débito , e emissão da eventuais 
certidões negativas ou positivas com efeito de certidão negativa ; 
11 . 15 . 3.A não - regularização da documentação , no prazo acima previsto , implicará decadência do 
direito à contratação , sem prejuízo das sanções previstas no Art . 81 , da Lei 8 . 666/93 , sendo 
facultado ao ORC convocar os licitantes remanescentes , na ordem de classificação , para assinatura 
do contrato , ou revogar a licitação . 
11.16 . Os documentos apresentados pelos licitantes no Credenciamento e os elementos constantes 
dos envelopes Proposta de Preços e Documentação que forem abertos , serão retidos pelo Pregoeiro 
e anexados aos autos do processo. No mesmo contexto , o envelope Documentação , ainda lacrado, do 
licitante desclassificado ou que não logrou êxito na etapa competitiva que não for retirado por 
seu representante legal no prazo de 60 (sessenta) dias consecutivos da data de homologação do 
presente certame , será sumariamente destruído . 

12 . 0.DO CRITÉRIO DE ACEITABILIDADE DE PREÇOS 
12 . 1 . Havendo proposta ou lance vencedor com valor para o respectivo item relacionado no Anexo I 
- Termo de Referência - Especificações , na coluna código : 
12 . 1.1 . Com indícios que conduzam a uma presunção relativa de inexequibilidade , pelo critério 
definido no Art . 48 , II , da Lei 8. 666/93 , em tal situação , não sendo possível a imediata 
confirmação , poderá ser dada ao licitante a oportunidade de demonstrar a sua exequibilidade, 
sendo- lhe facultado o prazo de 03 (três) dias úteis para comprovar a viabilidade dos preços, 
conforme parâmetros do mesmo Art . 48 , II , sob pena de desconsideração do item. 
12.2 . Salienta-se que tais ocorrências não desclassificam automaticamente a proposta , quando for 
o caso , apenas o item correspondente. 

13 . 0.DOS RECURSOS 
13 . 1 . Declarado o vencedor , qualquer licitante poderá manifestar imediata e motivadamente a 
intenção de recorrer , observando-se o disposto no Art . 4° , Inciso XVIII , da Lei 10 . 520/02. 
13 . 2 . O acolhimento do recurso importará a invalidação apenas dos atos insuscetíveis de 
aproveitamento . 
13.3.A falta de manifestação imediata e motivada do licitante importará a decadência do direito 
de recurso e a adjudicação do objeto da licitação pelo Pregoeiro ao vencedor . 
13 . 4 . Decididos os recursos , a autoridade superior do ORC fará a adjudicaçã 
licitação ao proponente vencedor . , ~ 

e . 
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13 . 5 . 0 recurso será dirigi do à autoridade superior do ORC , por intermédio do Pregoeiro , devendo 
ser protocolizado o original , nos horários no rmais de expediente das 08 : 00 as 13:00 horas , 
exclusivamente no seguinte endereço : Rua Jose Marcelino , 100 - Dinarte Mariz - Equador - RN . 

14 . 0.DA HOMOLOGAÇÃO E ADJUDICAÇÃO 
14 . 1.Concluído a fase competitiva , ordenada às propostas apresentadas , analisada a documentação 
de habilitação e observados os recursos porventura interpostos na forma da legislação vigente , 
o Pregoeiro emitira relatório conclusivo dos trabalhos de s envolvidos no certame , remetendo-o a 
autoridade superior do ORC , juntamente com os elementos constitutivos do processo , necessários 
à Adjudicação e Homologação da respectiva licitação , quando for o caso . 
14 . 2 .A autoridade superior do ORC poderá , no entanto , tendo em vista sempre a defesa dos 
interesses do ORC , discordar e deixar de homologar , total ou parcialmente , o resultado 
apresentado pelo Pregoeiro , revogar ou considerar nula a Licitação , desde que apresente a devida 
fundamentação exigida pela legislação vigente , r esguardados os direitos dos licitantes . 

15 . 0.DO CONTRATO 
15 . 1.Após a homologação pela autoridade superior do ORC , o adjudicatário será convocado para , 
dentro do prazo de 05 (cinco) dias consecutivos da data de recebimento da notificação , assinar 
o respectivo contrato , quando for o caso , elaborado em conformidade com as modalidades permitidas 
pela Lei 8.666/93 , podendo o mesmo sofrer alterações nos termos definidos pela referida norma. 
15.2.Não atendendo à convocação para assinar o contrato , e ocorrendo esta dentro do prazo de 
validade de sua proposta , o licitante perderá todos os direitos que porventura tenha obtido como 
vencedor da licitação. 
15 . 3 . É permitido ao ORC , no caso do licitante vencedor não comparecer para assinatura do contrato 
no prazo e condições estabelecidos , convocar os licitantes remanescentes , na ordem de 
classificação e sucessivamente , para fazê - lo em igual prazo do licitante vencedor. 
15 . 4.O contrato que eventualmente venha a ser assinado pelo licitante vencedor, poderá ser 
alterado com a devida justificativa , unilateralmente pelo Contratante ou por acordo entre as 
partes , nos casos previstos no Art . 65 e será rescindido , de pleno direito , conforme o disposto 
nos Arts. 77 , 78 e 79 , todos da Lei 8.666/93 . 
15.5 . O Contratado fica obrigado a aceitar , nas mesmas condições contratuais , os acréscimos ou 
supressões que se fizerem nos serviços , até o respectivo limite fixado no Art . 65 , § lº da Lei 
8 . 666/93 . Nenhum acréscimo ou supressão poderá exceder o limite estabelecido , salvo as supressões 
resultantes de acordo celebrado entre os contratantes . 

16.0.DAS SANÇÕES ADMINISTRATIVAS 
16 . 1 . Quem, convocado dentro do prazo de validade da sua proposta , não celebrar o contrato , 
deixar de entregar ou apresentar documentação falsa exigida para o certame , ensejar o 
retardamento da execução de seu objeto , não mantiver a proposta , falhar ou fraudar na execução 
do contrato , comportar-se de modo inidôneo, declarar informações falsas ou cometer fraude fiscal , 
garantido o direito à ampla defesa , ficará impedido de licitar e contratar com a União , Estados , 
Distrito Federal ou Municípios e , será descredenciado do Sistema de Cadastramento Unificado de 
Fornecedores SICAF do Governo Federal e de sistemas semelhantes mantidos por Estados , Distrito 
Federal ou Municípios , pelo prazo de até 05 (cinco) anos , sem pre j uízo das multas previstas 
neste Edital e das demais cominações legais . 
16 . 2.A recusa injusta em deixar de cumprir as obrigações assumidas e preceitos legais, sujeitará 
o Contratado , garantida a prévia defesa , às seguintes penalidades previstas nos Arts . 86 e 87 , 
da Lei 8 . 666/93 : a - advertência ; b - multa de mora de 0 , 5% (zero vírgula cinco por cento) 
aplicada sobre o valor do contrato por dia de atraso na entrega , no início ou na execução do 
objeto ora contratado ; c - multa de 10% (dez por cento) sobre o valor contratado pela inexecução 
total ou parcial do contrato ; d simultaneamente , qualquer das penalidades cabíveis 
fundamentadas na Lei 8 . 666/93 e na Lei 10 . 520/02 . 
16 . 3 . Se o valor da multa ou indenização devida não for recolhido no prazo de 15 (quinze) dias 
após a comunicação ao Contratado , será automaticamente descontado da primeira parcela do 
pagamento a que o Contratado vier a fazer jus , acrescido de juros moratórios de 1% (um por 
cento) ao mês , ou , quando for o caso , cobrado judicialmente . 
16 . 4.Após a aplicação de quaisquer das penalidades previstas , realizar-se-á comunicação escrita 
ao Contratado , e publicado na imprensa oficial , excluídas as penalidades de advertência e multa 
de mora quando for o caso , constando o fundamento legal da punição , informando ainda que o fato 
será registrado e publicado no cadastro correspondente . 

17.0 . DA COMPROVAÇÃO DE EXECUÇÃO E RECEBIMENTO DO OBJETO 
17 . 1 . Executada a presente contratação e observadas as condições de adimplemento das obrigações 
pactuadas , os procedimentos e prazos para receber o seu objeto pelo ORC obe o 
caso , à disposições dos Arts. 73 a 76 , da Lei 8 . 666/93 . 
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18 . 0 . DO PAGAMENTO 
18.1.O pagamento será realizado mediante processo 
procedimentos adotados pelo ORC , da seguinte maneira : 
contados do período de adimplemento . 

r egul ar e em observância às normas e 
Para ocorrer no prazo de trinta dias , 

18.2 . O desembolso máximo do período , não será superior ao valor do respectivo adimplemento , de 
acordo com o cronograma aprovado , quando for o caso , e sempre em conformidade com a 
disponibilidade de recursos financeiros. 
1 8 . 3.Nenhum valor será pago ao Contratado enquanto pendente de liquidação qualquer obrigação 
financeira que lhe for imposta , em virtude de penalidade ou inadimplência , a qual poderá ser 
compensada com o pagamento pendente , sem que isso gere direito a acréscimo de qualquer natureza . 
18 . 4 . Nos casos de eventuais atrasos de pagamento nos termos deste instrumento , e desde que o 
Contratado não tenha concorrido de alguma forma para o atraso , será admitida a compensação 
financeira , devida desde a data limite fixada para o pagamento até a data correspondente ao 
efetivo pagamento da parcela. Os encargos moratór i os devidos em razão do atraso no pagamento 
serão calculados com util i zação da seguinte fórmula : EM = N x VP x I, onde : EM = encargos 
moratórios ; N = número de dias entre a data previ s ta para o pagamento e a do efetivo pagamento ; 
VP = valor da parcela a ser paga ; e I = índice de compens ação finance i ra , assim apurado: I = 

(TX 7 100 ) 7 365 , sendo TX = percentual do IPCA-IBGE acumulado nos últimos doze meses ou , na 
sua falta , um novo índice adotado pe l o Governo Federal que o subs t itua. Na hipótese do referido 
índice estabelecido para a compensação financeira venha a ser e xtinto ou de qualquer forma não 
possa mais ser utilizado , será adotado , em s ubs t itu ição , o que vier a ser determinado pela 
legislação então em vigor . 

19 . 0.DO REAJUSTAMENTO 
19 . 1 . Os preços contratados sâo fixos e irreajustáveis no prazo de um ano . 
19 . 2 . Dentro do prazo de vigência do contrato e me diante solic i taçã o do Contratado , os preços 
poderão sofrer reajuste após o inte rregno de um ano , na me s ma p roporção da variação verificada 
no IPCA-IBGE acumulado , tomando-se por base o mês de ap r esentaçã o da respectiva proposta , 
exclusivamente para as obrigações iniciadas e concluídas após a ocor rência da anualidade . 
19.3 . Nos reajustes subs equentes ao primeiro , o inte rregno mí nimo de um ano será contado a partir 
dos efeitos financeiros do último reajuste . 
19 . 4 . No caso de atraso ou não divulgação do índice de rea j ustamento , o Contratante pagará ao 
Contratado a importância calculada pela última variação conhecida , liquidando a diferença 
correspondente tão logo seja divulgado o índice definitivo . Fica o Contratado obrigado a 
apresentar memória de cálculo referente ao reajustamento de preços do valor remanescente , sempre 
que este ocorrer . 
1 9 . 5.Nas aferições finais , o índice utilizado para reajuste será , obrigatoriamente , o definitivo . 
19 . 6 . Caso o índice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer forma não 
p ossa mais ser utilizado , será adotado , em substituição , o que vier a ser determinado pela 
legislação então em vigor . 
19 . 7.Na ausência de previsão legal quanto ao índice substituto , as partes elegerão novo índice 
oficial , para reajustamento do preço do valor remanescente , por meio de termo aditivo . 
19 . 8.0 reajuste poderá ser realizado por apostilamento. 

20 . 0.DAS DISPOSIÇÕES GERAIS 
20 .1 . Não será devida aos proponentes pela elaboração e/ou apresentação de documentação relativa 
ao certame , qualquer tipo de indenização . 
20.2 . Nenhuma pessoa física , ainda que credenciada por procuração legal , poderá representar mais 
de uma Licitante. 
20. 3 . A presente licitação somente poderá vir a ser revogada por razões de interesse público 
decorrente de fato superveniente devidamente comprovado , ou anulada no todo ou em parte , por 
ilegalidade , de ofício ou por provocação de terceiros , mediante parecer escrito e devidamente 
fundamentado . 
20.4 . Caso as datas previstas para a realização dos eventos da presente licitação sejam declaradas 
feriado e não havendo ratificação da convocação , ficam trans fer i dos automaticamente para o 
primeiro dia útil subsequente , no mesmo local e hora anteriormente previstos . 
20 . 5 . O ORC por conveniência admini s trativa ou técnica , se rese rva no direito de paralisar a 
qualquer tempo a execução da contratação , cientificando devidamente o Contratado . 
2 0 .6.Decairá do direito de impugnar perante o ORC nos termos do presente instrumento , aquele 
que , tendo-o aceitado sem objeção , venha a apresentar , depois do julgamento , falhas ou 
irregularidades que o viciaram hipótese em que tal comunicado não terá efeito de recurso . 
2 O. 7. Nos valores apresentados pelos licitantes , já deverão estar incluídos os custos com 
aquisição de material , mão-de-obra utilizada , impostos , encargos , fretes e outros que venham a 
incidir sobre os respectivos preços . 
20 . 8 . As dúvidas surgidas após a apresentação das propostas e os casos omissos neste 
ficarão única e exclusivame nte sujeitos a interpretação do Pregoei r o , sendo 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

ou a autoridade superior do ORC , em qualquer fase da licitação , a promoção de diligência 
destinada a esclarecer ou a complementar a instrução do processo. 
20 . 9 . Para dirimir controvérsias decorrentes deste certame , excluído qualquer outro , o foro 
c ompetente é o da Comarca de Parelhas. 

Equador - RN , 2021. 
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ANEXO I - PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

TERMO DE REFERÊNCIA - ESPECIFICAÇÕES 

1 . 0 . DO OBJETO 
1 . 1 . Constitui objeto desta licitação : Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar 
serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e 
veículo do futuro contratado para diversas localidades , para 
Secretarias do Município de Equador/RN . 

2.0. JUSTIFICATIVA 

passageiros , por demanda , 
atender às necessidades 

em 
das 

2 . 1. Conside rando as necessidades do ORC , tem o presente termo a finalidade de definir , técnica 
e adequadamente , os procedimentos necessários para viabilizar a contratação em tela. 
2.2 . As características e especificações do objeto ora licitado são : 

1 . CÓDI~ DISCRIMINAÇÃO 

1 Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 

UNIDADE i QUANTIDADE i 

VIAGEM +- 15-0' 

2 

3 

4 

5 

6 

da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o segui nte itinerár io : Sede do Município para Ca icó/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de _p_a_c_i_e_n_t_e_s_,_ a_c- om_ p_a_n_h_a_n_t_e_s_ e __ u_s_u_á_r_i_· _o_ d_o __ S_U_S __ p_a_r_a __ c_o_n_s_u_l_t_a_s __ e-t---V- IAGEM 

exames é outros procedimentos de saúde ; u s uários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , sec r etario e representantes d e órgãos competentes 
da estrutura admi nistrativa do município , veícul o do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Caicó/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso, traje t o de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pac i ent~companhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Caicó/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidade s das Secretar ias do Muni cípio . 
Horário 15 : 00 hrs Tarde 

VIAGEM 

Transporte de _p_a_c_i_e_n_t_e_s _, _ a_c_o_m_p_a_n_h_a_n_t_e_s_ e __ u_s_u_á_r_i_· o __ d_o __ S_U_S_ p_a_r_a_ c_o_n_s_u_l_t_a_s __ e+--V- I_A_G_E_M_ 

exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes! 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, com: 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionadoi 1 

perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Caicó/RN , co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 21:00 hrs Noite 
Transporte de pacientes;- acompanhantes e usuário do sus para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , comi 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado, ! 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Acari/RN, coi 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 136km/dia . l 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Municipio. 
Transporte de pacientes;- a ·companhantes e usuário do sus para consultas el 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; ,

1

. 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, comi 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, ! 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Campina Grande/RN , j 

VIAGEM -, 

VIAGEM 

com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente! 
220km/dia . Solicitação de acordo com as neces.sidades das ~~ do 

___ Município. Horário 0~:00 hrs Manha -----~v __ ! ______ j_ 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Campina Grande/RN, 

VIAGEM..__., 

com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
220km/dia. Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 15 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , ã"êompanhan te ·s--e--u-s-u""'á,..r_i,.._ o--d,-o--S-U_S_ p_a_ r _a_ c_o_n_ s_u-:1-t_a_s--te V IAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Campina Grande/PB, 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
220km/dia. Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Muni':2:_pio. Horário 21:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Santa luzia/PB, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 68km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 09 : 00 hrs Manha 

VIAGEM 1 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
·exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Parelhas/RN, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 06 : 00 hrs Manha 
Transporte de - pacientes , acompanhantes e usuá~io ~ sus para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Parelhas/RN, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 09 : 00 hrs Manha -Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 1 

exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Parelhas/RN, corr 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 72km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 15 : 00 hrs Manha -----------------------------------~----Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa Cruz/RN, com 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 322km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município. 
Horário 03:00 hrs Manha 

VIAGEM 

Transporte de pac ientes; acompanhantes e ;;-,;-~ário do SUS para consultas e VIAGEM 

exames é out ros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, coll\ 
c apacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 1 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa Cruz/RN, com 
retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 322km/dia . , 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Municí i 
Horário 09 : 00 hrs Manha 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNI CIPAL DE EQUADOR 

Transporte de pacientes , a companhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedime ntos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secre tario e representantes de órgã os competentes 
da estrutura administrat i va do município , veícul o do tipo passe io , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condi cionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa Cruz/RN, co 
retorno ao ponto ini cial do pe r curso , traje t o de aproximadamente 322km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades da s Secre t arias do Município. 
Horariol5 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacien tes e acompanhantes u suá r io do SUS para consul t as e 
exames; usuários dos p r ogramas sociais; profissionais Transporte de 
pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde ; usuários dos p r ogramas sociais ; profissionais s , 
servidores , secretario e representantes de órgãos competentes da estrutur 
administrativa do município , veículo do tipo passeio , com capacidade para no 
:mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo o segui nte 
itinerário : Sede do Municipio p a ra Patos/PB , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 170km/dia . Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretari as do Município. Horário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos progr amas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , corr 
capacidade para no mínimo cinco pas sageiros, 05 portas , ar condi cionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN, COII' 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 61 0km/di a. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 
Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e r e prese nt a ntes de órgãos competentes 
·da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, corr 
capacidade para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar condi ciona do , 
.perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Muni cípio para Natal /RN , corr 
'retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 610km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Borário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo pas s eio, co11 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Natal/RN , corr 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 610km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
Horário 15:00 hrs Tarde 
Transporte depacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , com 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Natal/RN , com 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 610km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Horário 21 : 00 hrs Noite 
Tral1Sporte de paci-. e_n_ t _e_s-,--a-companhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
,profissionais , servidores , secretario e representantes de órgã os competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, com 
capacidade para no minimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para João Pessoa/PB , com 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 522km/dia. 
Solicitação de acordo com a necessidade da Secretaria de Saúde . Horário 15 : 00 
hrs Tarde 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

--· --· ··----------------------------------+---- -·-·+···--· .. Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e VIAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuá:?:'ios dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio, corr 1 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Jardim do Seridó/RN, l 
com retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de 
120km/dia . Solicitação d e acordo com as necessidades das 
município ._ Horário 21 : 00 hrs Noite ________________ -----'-~-~-...\.r..,.,~-· -··•·-
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secre tario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Currais Novos/RN , 
com retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 
200km/dia. Solicitação de aco r do com as necessidades das Secretarias do 
munic~P.io. H<::r~io 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do SUS para consultas e 
exames; usuarios dos programas sociais ; profissionais , servidores , 
secretario e representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa 
do município, veículo do tipo passeio , com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Currais Novos/RN , com retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município . Horário 09 : 00 hrs Manha 
,Transporte de pacientes , acompanhantes e usuá r io do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuá r ios dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no minimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Currais Novos/RN , 
com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 
200km/dia. Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 15 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo p a sseio, co 
-capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Queima das/PB, co 
retorno ao ponto inicial do pe r curso , trajeto de aproximadamente 266km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
'Horário 03:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município Fortaleza/CE , com retorn 
ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 1200km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar condicionado, 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município p a ra Mossoró/RN, co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 580km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município. 
Horário 21:00 hrs Noite 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município , veículo do tipo passeio , co 
capacidade para no mínimo cinco passageiros , 05 portas , ar condicionado , 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Recife/PE, co 
retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de aproximadamente 650km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das Secretarias do município . 
Horário 21:00 hrs Noite 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM i 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

Serviços de Transporte Individual de pacientes , acompanhantes usuário do SUS PASSAGEM 
para consultas e exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 

usuários dos programas sociais profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio , com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município. Turno Tarde 
Serviços de Transporte Individual de pacientes, acompanhantes e us 
~US par~ consultas e exames é outros procedimentos de saúde ; transp r 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

u 

usuários dos programas sociais profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610km/dia . Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município . 
Servi.çÕs de Tr::insporte Individual de pacientes , acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos de saúde ; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Campina Grande/PB, com retorno ao ponto inicial d 
percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do município . 
Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para Natal/RN, trajeto 
de aproximadamente 610km/dia. 

UNO . 

UNO . 1 
i 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Campina Grande/PB , 
trajeto de aproximadamente 220km/dia . 
Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de encomendas em taxi 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para Caíco/RN, trajet 
de aproximadamente 200km/dia . 

_J_ 

,Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
~arelhas/RN , trajeto de aproximadamente 72km/dia . 15:00 hrs 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
,( documento, exames ) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Curra~s Novos/RN, trajeto de aproximadamente 200km/dia . 15:00 Hrs tarde 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Caicó{ RN _trajet~ de aproximadamente 200km/dia . 05:00 hrs da Manha 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia. 09 : 00 hrs da Manha 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN traj':to de aproximadamente 200km/dia . 15 : 00 Hrs Tarde 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames ) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 
A~ari/13:_N trajeto de aproximadamente 136km/dia . 05:00 Hrs Manha 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento, exames) perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Muni cípio para 

~ rdim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 120km/dia. 05 : 00 Hrs manha 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ ou entrega de encomendas 
(documento , exames) perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 

UNO . l 
-.--

UNO. 

UNO . 

UNO. 

UNO . 

UNO . 

UNO . 

UNO. 

UNO. 

~rdim _do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 120km/dia . 09 : 00 Hrs manha __ 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e PASSAGEM 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veiculo do tipo VAM, com capacidade 
,para no mínimo 15 passageiros, ar condiciona do, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial d 
,percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação de acordo com as 

~ ecessidades das Secretarias do município. 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do SUS para consultas e PASSAGEM · 
-e x ames é outros procedimentos de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais; usuários dos programas sociais ; profissionais, servidores , 
secretario e representantes de órgãos competentes da estrutura administrativa 
do município, veículo do tipo VAM, com capacidade para no mínimo 15 
passageiros, ar condicionado, perfazendo o seguinte itinerário : Sede do 
Município para Campina Grande/PB, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 220km/dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do Município. 1 
Tra-;;-spo r~ de pacientes, acompanhantes e usuário do SUS para consultas e l PASSAGEM-­
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario e representantes de órgãos competentes! 
da estrutura administrativa do município, em veículo do tipo VAM , co~ 
capacidade para no mínimo 15 passageiros , ar condicionado, perfazen o' 
_".eçiuin_!e .J:!inerário: Sede do Município para Natal/RN , com retorno ao p n 
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PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

inicial do percurso, trajeto de aproximadamente 610km/dia. Solicitação de 
acordo com as necessidades das Secretarias do Município . 

3 . 0 . 0BRIGAÇÕES DO CONTRATADO 

L 

3 . 1 .Responsabilizar-se por todos os ônus e obrigações concernentes à legislação fiscal , civil , 
tributária e trabalhista , bem como por todas as despesas e compromissos assumidos , a qualquer 
título, perante seus fornecedores ou terceiros em razão da execução do objeto contratado . 
3 . 2 . Substituir , arcando com as despesas decorrentes , os materiais ou serviços que apresentarem 
alterações , deteriorações , imperfeições ou quaisquer irregularidades discrepantes às exigências 
do instrumento de ajuste pactuado , ainda que constatados após o recebimento e/ou pagamento. 
3.3 . Não transferir a outrem, no todo ou em parte , o objeto da contratação , salvo mediante prévia 
e expressa autorização do Contratante . 
3.4 . Manter , durante a vigência do contrato ou outros instrumentos hábeis, em compatibilidade 
com as obrigações assumidas, todas as condições de habilitação e qualificação exigidas no 
respectivo processo licitatório , apresentando ao Contratante os documentos necessários , sempre 
que solicitado . 
3 . 5.Emitir Nota Fiscal correspondente à sede ou filial da empresa que apresentou a documentação 
na fase de habilitação. 
3 . 6.Executar todas as obrigações assumidas com observância a melhor técnica vigente , enquadrando­
se , rigorosamente , dentro dos preceitos legais, normas e especificações técnicas 
correspondentes . 

4.0 . DO CRITÉRIO DE ACEITABILIDADE DE PREÇOS 
4 . 1 . Havendo proposta ou lance vencedor com valor para o respectivo item relacionado acima , na 
coluna código: 
4 . 1.1. Com indícios que conduzam a uma presunção relativa de inexequibilidade , pelo critério 
definido no Art. 48 , II , da Lei 8 . 666/93, em tal situação , não sendo possível a imediata 
confirmação , poderá ser dada ao licitante a oportunidade de demonstrar a sua exequibilidade , 
sendo-lhe facultado o prazo de 03 (três) dias úteis para comprovar a viabilidade dos preços , 
conforme parâmetros do mesmo Art . 48 , II , sob pena de desconsideração do item . 
4 . 2 . Salienta- se que tais ocorrências não desclassificam automaticamente a proposta , quando for 
o caso , apenas o item correspondente . 
4 . 3 . Os lances verbais serão efetuados em unidade monetária nacional. 

5.0 . MODELO DA PROPOSTA 
5 . 1 . É parte integrante deste Termo de Referência o modelo de proposta de preços 
podendo o licitante apresentar a sua proposta no próprio modelo fornecido , 
devidamente pre chido , conforme faculta o instrumento convocatório - Anexo 01 . 

BULCAO 
Saúde 

correspondente , 
desde que seja 
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ANEXO 01 AO TERMO DE REFERÊNCIA - PROPOSTA 

PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

PROPOSTA 

REF. : PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

,.,..,.. . 
';-(,,,'°'·,.,r-•• 

~ 
~ 
o 
u FI 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi 
visando o transporte de encomendas e passageiros, por demanda , em veículo do futuro contratado 
para diversas localidades , para atender às necessidades das Secretarias do Município de 
Equador/RN. 

PROPONENTE: 

Prezados Senhores , 

Nos termos da licitação em epígrafe , apresentamos proposta conforme abaixo : 

CÓDI GO 

1 

2 

3 

4 

- ______ D_I _S_C_R_IMI--NA- ÇJ>.~- -0---------~-UN- I_D_AD_ E~-Q- U_ANT _ _ I_D_AD_ E~ P_RE_ Ç_O_ UNIT . ! PREÇO- TOTAL 

Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 150 1 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros, 05 portas , ar condi cionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Municí~io. Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
;de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
,administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
~assageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
lcaicó/RN, com retorno ao ponto inicial do p ercurso , 
trajeto de aproximadamente 200km/dia . Solicitação' 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acom_p_a_n_h_a_n_t_e_s __ e_ u_s_u_a_r_i_o--d-o'+-1 VIAGEM , 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos !• 
'de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores, secretario ~ 

representantes de órgãos competentes da estrutural· 
,administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo, 
o seguinte itinerário : Sede do Município parai 
Caicó/RN , com retorno ao ponto i nicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solici tação

1 
de acordo com as necessidades das Secretarias :~ o 
Município . Horário 15 : 00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuario do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo' 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc 
;Passageiros , 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Caicó/RN , _com retorno ao ponto inicial do~ pe...;..e_r~c~u_r_s_o-'-'' '---~ ~-ik!~ 
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trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Munic_!:J:)io . 1!._orário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário de VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Acari/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
'trajeto de aproximadamente 136km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Nun~cípio . 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
!de saúde; usuários dos programas sociais; 
;profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
;administrativa do município , veículo do tipo 
~asseio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
rampina Grande/RN, com retorno ao ponto inicial do 
,percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia . 
•Solicitação de acordo com as necessidades das 

_ 
4
Secretarias do Município. Horário 06 : 00 hrs Manha 
iTransporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura

1 
administrativa do município, veículo do tipol 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo! 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Campina Grande/RN , com retorno ao ponto inicial dol 
percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia.

1 Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 15 : 00 hrs Manha 
'Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
lsus para consultas e exames é outros procedimentos 
'de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
\passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Campina Grande/PB , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município. Horário 21 : 00 hrs Tarde 
·Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos! 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e! 
representantes de órgãos competentes da estrutura: 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinc~ 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo! 
o seguinte itinerário: Sede do Município para Santa 
luzia/PB, com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 68km/dia . Solicitação dei 
acordo com as necessidades das Secretarias do 

VIAGEM 

VIAGEM 

- T7 
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70 

15 

Município . Horário 09 : 00 hrs Manha ! '-----+------+-------+----'Tran;port~de pacie-;:;tes"; -acompanhantes e usuário do'
1
. VIAGEM 40 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; ! "' 
profissionais, servidores , secretario e ~ ~ 

repre s~n tan te s de órgãos co_m-=-p_e_t_e_n_t_e_s,_d_a __ e_s_t_r_u_ t _u_r_a •. -----~~---~"'
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administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Parelhas/RN, com retorno ao ponto inicial de 
percurso, trajeto de aproximadamente 72krn/ dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secr;:~~rias do Município . Horário 06 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos! 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Parelhas/RN , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 72krn/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município . Horário 09:00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
:Parelhas/RN , com retorno ao ponto inicial de 
'Percurso , trajeto de aproximadamente 72krn/dia. 
'solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Município . Horário 15:00 hrs Manha 
1Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario ~ 
representantes de órgãos competentes da estrutural 
administrativa do município , veículo do tipol 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo, 
o seguinte itinerário : Sede do Município para Santal 
,Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 322krn/dia. Solici tação

1 de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município...:__ H~rário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinc~ 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para Santa 
Cruz/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 322krn/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 09 : 00 hrs Manha 

- !Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco, 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo: 
o seguinte itinerário: Sede do Município para Santa1 

Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, ! 
trajeto de aproximadamente 322km/dia. Solici taçãol J 
~~n:~::i:. ~~;a::ott:O:th\dsa~ea\~:~~~~-r _e_t ::~:- dol ·---· 
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Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames; usuários dos programas 
sociais; profissionais Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde ; usuários dos 
programas sociais; profissionais s, servidores, 
secretario e representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do município, veículo 
do tipo passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Patos/PB , com retorno ao ponto inicial do percurso , 
trajeto de aproximadamente 170km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
~unicípio . Horário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Natal/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
Munic2;pio . Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
,administrativa do município , veículo do tipo 
~asseio , com capacidade para no mínimo cinco 
·passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Natal/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610km/dia. Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
município . Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario ~ 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo1 
•passe i o , com capacidade para no mínimo cincoi 
passageiros , 05 portas, ar condicionado , perfazendo! 
o seguinte itinerário : Sede do Município para 
Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso , ! 
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trajeto de aproximadamente 610km/dia. Solici taçãol 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
municipJo . Horário 15 : 00 ~~_ T_a_r_d_e _________ -+------+------+-------+ 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendol 
o seguinte itinerário : Sede do Município parai 
Natal/RN , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 610km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 
município. Horário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
~e saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais , servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
admi:1_i:_trativa do município , _ '.:'.eí<:_u~ _ do . ti_po1 

60 

30 

•. -

1 

! 

1 



22 

23 

2 4 

25 

26 

27 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para João 
Pessoa/PB , com retorno ao ponto inicial do percurso, 
trajeto de aproximadamente 522km/dia . Solicitação 
.de acordo com a necessidade da Secretaria de Saúde. 
Horário 15:00 hrs Tarde 
Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
p rofissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros , 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
'o seguinte itinerário: Sede do Município para Jardirr 
do Seridó/RN , com retorno ao ponto inicial de 
percurso, trajeto de aproximadamente 120km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
ÍSecretarias do município. Horário 21 : 00 hrs Noite 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
pro fissionais, servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo! 
p asseio, com capacidade para no mínimo cinco 
p a ssageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o segui nte itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos / RN, com retorno ao ponto inicial do 
percurso , trajeto de aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
!secretarias do município . Horário 03 : 00 hrs Manha 

VIAGEM 

Transporte de pacientes e acompanhantes usuário do VIAGEM 
SUS para consultas e exames; usuários dos programas 
sociais; profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
p asseio , com capacidade para no mínimo cincq 
passageiro s , 05 portas, ar condicionado, perfazendo! 
o seguinte itinerário : Sede do Município parai 
Currais Novos / RN, com retorno ao ponto inicial do 
p ercurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia .l 
Solicitação de acordo com as necessidades das' 
Secretarias do município . Horário 09 : 00 hrs Manha 
,Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
sus para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores , secretario e 
!representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio , com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos / RN , com retorno ao ponto inicial do' 
percurs o , trajeto de aproximadamente 200km/dia. l 
Solicitaç ã o de acordo com as necessidades das; 
Sec retarias do município . Ho rário 15:00 hrs Tarde 
Transpo rt e - de pacientes, acompanhantes e usuário do! 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos1 
de saúde; usuários dos programas sociais; ! 
p r o fissionais, servidores, secretario ~ 
_representantes de órgãos competentes da estrutura 
a dministrativa do munic í pio , veículo do tipo 
pa s seio, c om capacidade para no mínimo cinc 
p assageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 

VIAGEM 1 

o seguinte itinerári o : Sede do Município para 
Queimadas / PB, com retorno ao ponto inicial do 
percur s o , trajeto de aproximadamente 266km/ dia . 
1s olicitação de acordo com as necessidades das 
Sec retarias do município. Horário 03 : 00 hrs Manha 
Transpo rte de pacientes, acompanhantes e usuário do VIAGEM 
sus para consultas e exames é outros procedimentos 
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-----------------------.-------.------....---------· de saúde ; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
.administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cincc 
passageiros, 05 portas , ar condicionado , perfazendo 
o seguinte itinerário : Sede do Município 
Fortaleza/CE, com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 1200km/dia. 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município. Horário 09 : 00 hrs Manha 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município , veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas , ar condicionado, perfazendo 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
Mossoró/RN , com retorno ao ponto inicial do 
percurso, trajeto de aproximadamente 580km/dia . 
Solicitação de acordo com as necessidades das 
Secretarias do município. Horário 21:00 hrs Noite 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros procedi mentos 
·de saúde; usuários dos programas sociais; 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo 
passeio, com capacidade para no mínimo cinco 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo! 
o seguinte itinerário: Sede do Município para 
'Recife/PE, com retorno ao ponto inicial do percurso, ! 
itraj eto de aproximadamente 650km/dia . Solicitação 
de acordo com as necessidades das Secretarias do 

VIAGEM 1 8 
--·->-

VIAGEM 10 

mun1c1p10. Ho3ar~5: 21:00 h_r_s __ N_o_i_t_e _________ -i------,--------t--------1.-
Serviços de Transporte Individual de pacientes , PASSAGEM ,· 
acompanhantes usuário do SUS para consultas e exames 
é outros procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas sociais profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com capacidade 
para no mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 
Sede do Município para Caicó/RN, com retorno a 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
•aproximadamente 200km/dia . Solicitação de acordo 
com as necessidades das Secretarias do município. 
Turno Tarde 
Serviços de Transporte Individual de pacientes, PASSAGEM 
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; transporte 
de usuários dos programas sociais profissionais , 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
-competentes da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com capacidade! 
para no mínimo cinco passageiros , 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte itinerário~:! 
'Sede do Município para Natal/RN , com retorno ao 
!ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 610km/dia . Solicitação de acord 
com as necessidades das Secretarias do município. 
Serviço$ de TranspÕr·te - InctT;Id~ai - de - pacientes , PASSAGEM - --­
acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 
exames é outros procedimentos de saúde; transporte 
de usuários dos programas sociais profissionais, 
servidores, secretario e representantes de órgãos 
competentes da estrutura administrativa doj 
município, veículo do tipo passeio, com capacidadel 
para no mínimo cinco passageiros, 05 portas , ar 
condicionado, __ J:>_erf.?!:~..?..9 . o - ~ e_guin_te ~~ inerário...:.... 
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Sede do Município para Campina Grande/PB , corr 
retorno ao ponto inicial do pe rcurso , trajeto de 
aproximadamente 220km/dia . Sol i citação de acor do 
com as necess i dades das Secretar ias do municípi o . 

33 ___ +P~estação dos serviços de coleta e/ 'ou entrega de 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Nata l/RN, trajeto de 
aproximadamente 610km/dia . 

34 Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário : 
Sede do Município para Campina Grande/PB , trajeto 
de a.proximadamente 220km/dia. 

35 ~restação dos serviços de coleta e/ ou entrega de 
encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário : 

36 

37 

38 

Sede do Município para Caíco/RN , trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Parelhas/RN , trajeto de aproximadamente 
72km/dia . 15 : 00 hrs 
'Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e / 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Currais Novos/RN , trajeto de aproximadamente 
200km/dia.15:00 Hrs tarde 
trestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
05:00 hrs da Manha 

UND. 

UND . 

UND . 

UND. 

UND. 

UND. 

100 

- -100 

~~ ~- ~· 
100 

--·--- -
1 100 

50 

50 

-·-------------------1------t--------t--------t-------
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND . 50 39 

40 

41 

42 

43 

44 

45 

ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
para Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
09 : 00 hrs da Manha 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
,para Caicó/RN trajeto de aproximadamente 200km/dia . 
15:00 Hrs Tarde 

UND . 50 

------------4-------1--------------+--·- -
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ UND. 5 
ou entrega de encomendas (documento , exames) 
perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município 
para Acari/RN trajeto de aproximadamente 136km/dia . ! 
05 : 00 Hrs _M_a_n_h_ª-------------------1--------<1-------+-------1--! ___ _ 
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/ 
ou entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município 
para Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 
120km/dia. 05 : 00 Hrs manha 

UND. 20 

-·-----------------...... -------i-------1---------+- -
Prestação dos serviços de Mototáxi para coleta e/1· UND. 20 
ou entrega de encomendas (documento, exames) 
perfazendo o seguinte itinerário : Sede do Município'! 
para Jardim do Seridó/RN trajeto de aproximadamente 
120km/dia. 09 : 00 Hrs manha --------------+-------;------+-------4-Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do PASSAGEM 250 
SOS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais ; 
profissionais , servidores , secretario e 
representantes de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do tipo VAM, 
com capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte itinerário :! 
Sede do Município para Caicó/RN , com retorno ao

1
. 

ponto inicial do percurso , trajeto de 
aproximadamente 200km/dia . Solicitação de acordoi 
com as necessidades das Secretarias do __ m_u_n_i_c_í~p=---i -º -·-~1-------i"-------,-,-1--------+ 
·Transporte de pacierit'ês"7- âcompanhantes e usuário dol PASSAGEM 100 1 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos ~ 1, 
de saúde; usuários dos programas sociais ;! 1~ 
p<ofüsfooa,s; usuádos dos __ p,og,sm_as soeis~; ~ 
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profissionais, servidores , secretario e 
;representantes de órgãos competentes da estrutura 
adrnini s tra tiva do município , veículo do tipo VAM , 
,com capacidade para no mínimo 15 passageiros , ar 
1condicionado, perfazendo o seguinte itinerário : 
.Sede do Município para Campina Grande/PB , co 
,retorno ao ponto inicial do percurso , trajeto de 
:aproximadamente 220k.rn/dia. Solicitação de acordo 
co~s necessidades das Secretarias do Município . 
Transporte de pacientes , acompanhantes e usuário do PASSAGEM 
SUS para consultas e exames é outros procedimentos 
de saúde; usuários dos programas sociais; 
,profissionais , servidores , secretario e 
!representantes de órgãos competentes da estrutura 

l
,adrninistrativa do município, em veículo do tipo VAM , 
com capacidade para no mínimo 15 passageiros , ar 
condicionado , perfazendo o seguinte itinerário : 
lSede do Município para Natal/RN , com retorno ao 
~onto inicial do percurso , trajeto de 
!aproximadamente 610k.rn/dia . Solicitação de acordo 
,com as necessidades das Secretarias do Município. 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA - R$ 

PRAZO - Item 5.0: 

PAGAMENTO - Item 18 . 0 : 

VALIDADE DA PROPOSTA - Item 8 . 0 : 

100 

/ de de ---- ------- - - ---

Responsável 

CNPJ 
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ANEXO II - PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

MODELOS DE DECLARAÇÕES 

REF . : PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE 
CNPJ 

1 . 0 - DECLARAÇÃO de cumprimento do disposto no Art . 7°, Inciso XXXIII , da CF - Art. 27 , Inciso 
V, da Lei 8 . 666/93. 

o proponente acima qualificado , sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art . 7º inciso 
XXXIII da Constituição Federal , Lei 9 . 854 , de 27 de outubro de 1999 , declara não possuir em seu 
quadro de pessoal , funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno , insalubre ou 
perigoso e nem menores de dezesseis anos , em qualquer trabalho ; podendo existir menores de 
quatorze anos na condição de aprendiz na forma da legislação vigente . 

2 . 0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito a participação na 
licitação . 

Conforme exigência contida na Lei 8 . 666/93 , Art . 32 , §2° , o proponente acima qualificado , declara 
não haver , até a presente data , fato impeditivo no que diz respeito à habilitação / participação 
na presente licitação , não se encontrando em concordata ou estado falimentar , estando ciente da 
obrigatoriedade de informar ocorrências posteriores. Ressalta , ainda , não estar sofrendo 
penalidade de declaração de idoneidade no âmbito da administração Federal , Estadual , Municipal 
ou do Distrito Federal, arcando civil e criminalmente pela presente afirmação . 

3 . 0 - DECLARAÇÃO de submeter- se a todas as cláusulas e condições do correspondente instrumento 
convocatório . 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas do 
respectivo ins trumento convocatório e submeter- se as condições nele estipuladas . 

Local e Data . 

NOME/ASSINATURA/CARGO 
Representante legal d o proponente. 

OBSERVAÇÃO : 
AS DECLARAÇÕES DEVERÃO SER ELABORADAS EM PAPEL TIMBRADO DO LICITANTE , QUANDO FOR O CASO. 
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REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: 
CNPJ: 

4. 0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta . 

:g 
o u 

,..,.-'Cll- ·· ---t•;~ 

~\·IV\i ü ... l•: f { 

(identificação completa do representante do licitante) , como representante devidamente 
constituído de (identificação completa do licitante ou do consórcio) , doravante denominado 
(licitante/consórcio) , para fins do disposto no item 7 . 5 . 1 . do Edital do Pregão Presencial nº 
00018 / 2021 , declara , sob as penas da lei , em especial o art. 299 do Código Penal Brasileiro , 
que : 

a ) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de 
maneira independente pelo licitante , e o conteúdo da proposta não f oi , no todo ou em parte , 
direta o indiretamente , informado , discutido ou recebido de qualquer outro participante potencial 
ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer pessoa ; 

b ) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi informada , discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial ou 
de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa ; 

c ) que não tentou , por qualquer meio ou por qualquer pessoa , influir na decisão de qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar 
ou não da referida licitação ; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 000 18 /2021 
não será , no todo ou em parte , direta ou indiretamente , comunicado ou discutido com qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes da adjudicação 
do objeto da referida licitação ; 

e ) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 00018/2021 
não foi , no todo ou em parte , direta ou indiretamente , discutido ou recebido de qualquer 
integrante da Prefeitura Municipal de Equador antes da abertura oficial das propostas ; e 

f ) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plenos poderes 
e informações para firmá-la. 

Local e Data. 

NOME/ASSINATI RA /CARGO 
Representante legal do proponente 

OBSERVAÇÃO : 
AS DECLARAÇÕES DEVERÃO SER ELABORADAS EM PAPEL TIMBRADO DO LICITANTE , QUANDO FOR O CASO. 
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ANEXO III - PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

MODELOS DA DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF .: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE 
CNPJ 

1. 0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art . 4° , Inciso VII , da Lei 
10 . 520/02 . 

O proponente acima qualificado , declara , em conformidade com o disposto no Art. 4° , Inciso VII , 
da Lei 10 . 520/02 , que está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de habilitação exigidos 
no respectivo instrumento convocatório que rege o certame acima indicado. 

Local e Data. 

NOME/ASS INATURA /CARGO 
Representante legal do proponente . 

OBS ERVAÇÃO: 
A DECLARAÇÃO DEVERÁ SER ELABORADA EM PAPEL TIMBRADO DO LICITANTE , QUANDO FOR O CASO . 
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ANEXO IV - PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

MINUTA DO CONTRATO 

CONTRATO Nº : . .. . / . . . -CPL 

,_,. 
-·- t/11'-i 

b 
-;p, 
o 

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A PREFEITURA MUNICIPAL DE 
EQUADOR E ......... , PARA EXECUÇÃO DE SERVIÇO CONFORME DISCRIMINADO 
NESTE INSTRUMENTO NA FORMA ABAIXO : 

Pelo presente instrumento de contrato, de um lado Prefeitura Municipal de Equador - Rua Jose 
Marcelino , 100 - Dinarte Mariz - Equador - RN , CNPJ nº 08.086.225/0001-14 , neste ato representada 
pelo Prefeito Cletson Rivaldo de Oliveira , Parelhas , Casado , Professor , residente e domiciliado 
na Rua Antônio Cantalice Nogueira , 490 - Zona Urbana - Equador - RN, CPF nº 034 . 148 . 724 - 47 , 
Carteira de Identidade nº 001625137 SSPRN , doravante simplesmente CONTRATANTE , e do outro lado 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . ........ - .... . .... - ... , CNPJ nº . .... . .. . , neste ato representado 
por . . . . residente e domiciliado na . ... , . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. .. .. . . 
CPF nº . . . .. .... , Carteira de Identidade nº .... , doravante simplesmente CONTRATADO , decidiram 
as partes contratantes assinar o presente contrato , o qual se regerá pelas cláusulas e condições 
seguintes : 

CLÁUSULA PRIMEIRA - DOS FUNDAMENTOS: 
Este contrato decorre da licitação modalidade Pregão Presencial nº 00018/2021 , processada nos 
termos da Lei Federal nº 10 . 520 , de 17 de Julho de 2002 e subsidiariamente a Lei Federal nº 
8 . 666 , de 21 de Junho de 1993 ; Lei Complementar nº 123 , de 14 de Dezembro de 2006 ; Decreto 
Municipal nº 004 , de 01 de Março de 2011 ; e legislação pertinente , consideradas as alterações 
posteriores das referidas normas. 

CLÁUSULA SEGUNDA - DO OBJETO: 
O presente contrato tem por objeto : Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar 
serviços de taxi e mototáxi visando o transporte de encomendas e passageiros , por demanda , em 
veículo do futuro contratado para diversas localidades , para atender às necessidades das 
Secretarias do Município de Equador/RN . 

O serviço deverá ser executado rigorosamente de acordo com a s condições expressas neste 
instrumento , proposta apresentada , especificações técnicas correspondentes , processo de 
licitação modalidade Pregão Presencial nº 00018/2021 e instruções do Contratante , documentos 
esses que ficam fazendo partes integrantes do presente contrato , independente de transcrição . 

CLÁUSULA TERCEIRA - DO VALOR E PREÇOS: 
O valor total deste contrato , a base do preço proposto , é de R$ . . . ( .. . ) . 

CLÁUSULA QUARTA - DO REAJUSTAMENTO : 
Os preços contratados são fixos e irreajustáveis no prazo de um ano . 
Dentro do prazo de vigência do contrato e mediante solicitação do Contratado , os preços poderão 
sofrer reajuste após o interregno de um ano , na mesma proporção da variação verificada no IPCA­
IBGE acumulado , tomando-se por base o mês de apresentação da respectiva proposta , exclusivamente 
para as obrigações iniciadas e concluídas após a ocorrência da anualidade. 
Nos reajustes subsequentes ao primeiro , o interregno mínimo de um ano será contado a partir dos 
efeitos financeiros do último reajuste . 
No caso de atraso ou não divulgação do índice de reajustamento , o Contratante pagará ao Contratado 
a importância calculada pela última variação conhecida , liquidando a diferença correspondente 
tâo logo seja divulgado o índice definitivo . Fica o Contratado obrigado a apresentar memória de 
cálculo referente ao reajustamento de preços do valor remanescente , sempre que este ocorrer . 
Nas aferições finais , o índice utilizado para reajuste será , obrigatoriamente , o definitivo . 
Caso o índice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer forma não possa 
mais ser utilizado , será adotado , em substituição , o que vier a ser determinado pela legislação 
então em vigor . 
Na ausência de previsão legal quanto ao índice substituto , as partes elegerão novo índice 
oficial , para reajustamento do preço do valor remanescente , por meio de termo aditivo . 
O reajuste poderá ser realizado por apostilamento. 

CLÁUSULA QUINTA - DA DOTAÇÃO: 
As despesas correrão por conta da seguinte 
Recursos Próprios do Município de Equador : 

dotação , constante do orç~ 



GABINETE DO PREFEITO 
02010 . 04 . 122 . 002 .20 02 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGENS E DESPESAS COM LOCOMOÇAO-001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA-001 
SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO 
02020 . 04 . 122.0003.2003 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA- 00 1 
SECRETARIA DE EDUCAÇÃO 
02 0 30 . 12 . 122 . 0004 . 2005 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA- 001 
02030 . 12 . 361.0004 . 2008 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DOENS FUNDAMENTAL 25% 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
02030 . 12 . 361.0004 . 2011 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DOENS FUNDAMENTAL 40% 
3 . 3 . 90 . 33 . 00.00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 113 
3.3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 113 
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3.3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 115 
02030 . 12 . 361 . 0004 . 2020 - MANUTENÇAO DAS ATV. DO ENSINO INFANTIL / PROG.ALIMENTAÇAO 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 111 
3 . 3 . 90.33.00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 113 
3 . 3 . 90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 111 
3 . 3 . 90 . 36.00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 113 
SECRETARIA DE ASSISTENCIA 
02080 . 08 . 122 . 0007 . 2040 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 .3 3 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 311 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 001 
3 . 3.90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 243 . 0007 . 2043 - MANUTENÇAO DA ATIVIDADES DO CONSELHO TUTELAR 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
02080.08 . 243 . 0007.2066 - MAUNTENÇAO DE PROGRAMAS SOCIAIS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
0280 . 08 . 243 . 007 . 2081 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA CRIANÇA FELIZ. 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 244.0007 .2 078 - MAUNTENÇAO DOS SERV. DE PROTEÇAO SOCIAL BASICA 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 244 . 007 . 2079 - SERVIÇO DE CONV. E FORTALECIMENTO DE VINCULO 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08 . 244.0007 . 2084 - MAUNT . GEST DOS REC . DE APOIO DO SUAS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 311 
02080 . 08.244 . 0007.2080 - MANUTENÇÃO DE BENEFICIOS EVENTUAIS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 312 
02080 . 08.244 . 0007 . 2085 - MAUNT. GEST DOS REC . DE APOIO AO BOLSA FAMILIA ( IGDPGF ) 
3 . 3 . 90.36.00.00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 311 
CULTURA E ESPORTE 
02040.13 . 392 . 0005 . 2022 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 OUTROS PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 0001 
AGRICUTURA E MEIO AMBIENTE 
02060 . 20.122 . 0005 . 2030 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
SECRETARIA DE OBRAS 
02050 . 04 . 122 . 0008.2027 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 001 
SECRETARIA DE SAÚDE 
02070 . 10 . 122 . 0006 . 2031 - MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA SECRETÁRIA 
3.3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3 . 3.90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070 . 10 . 301 . 0006 . 2032 - MANUTENÇAO DA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA-ESF 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
02070 . 10 . 301 . 0006.2096 - MANUTENÇAO DAS AÇOES DO COVID-19 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

3 . 3 . 90 .36. 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 .00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 992 
02070 . 1 0 . 30 2 . 000 6 . 2036- MANUTENÇAO DAS ATIVIDADES DA UMIIE 
3 . 3 . 90 . 33. 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90 .3 6 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
02070 .1 0 . 30 5.0006.2038- MANUTENÇAO DE VIGILANCIA SANITARIA 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 0 0 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 214 
02070 . 1 0 .3 05.0006.2039 MANUTENÇAO DO PROGRAMA DE VIG . EPIDEMIOLOGICA CONT . ENDEMIAS 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 211 
3 . 3 . 90 . 3 6 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC. PESSOA FISICA - 214 
SECRETARI A DO CONTROLE INTERNO 
0210 . 04.1 22 . 00 03 . 2090 - MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DO CONTROLE INTENO . 
3 . 3 . 90 . 33 . 00 . 00 PASSAGEM E DESPESAS COM LOCOMOÇAO - 001 
3 . 3 . 90 . 36 . 00 . 00 OUTROS SERVIÇOS DE TERC . PESSOA FISICA - 001 

CLÁUSULA SEXTA - DO PAGAMENTO : 
O p a gamento será efetuado na Tesouraria do Contratante , mediante processo regular , da segui nte 
maneira : Para ocorrer no prazo de tr i nta dias , contados do período de adirnplernento . 

CLÁUSULA SÉTIMA - DOS PRAZOS E DA VIGÊNCIA: 
Os p raz o s máximos de início de etapas de execução e de conclusão do objeto o ra contratado , que 
admi t em pro rrogação nas condições e hipóteses previstas no Art . 57 , § 1° , da Lei 8 . 666 /93 , estão 
abaixo indi c ados e serão considerados da assinatura do Cont r ato : 
a - Iníc io : Imediato ; 
b - Conclusão : 12 (doze ) meses . 
A v igênc ia do presente contrato será determinada: 12 (doze) meses , considerada da data de s ua 
assinatura; p odendo ser prorrogada por iguais e sucessivos períodos , mediante acordo entre a s 
partes e observadas as características do objeto contratado , conforme o disposto n o Art . 57 , 
i nc isos II e I V, da Lei 8 . 666 / 93 . 

CLÁUSULA OITAVA - DAS OBRIGAÇÕES DO CONTRATANTE: 
a - Efetuar o pagamento re l ativo a execução do serviço efetivamente realizado , de acordo com as 
r e spec tivas cláusulas do presente contrato ; 
b - Pr op o r c i onar a o Contratado todos os meios necessários para a fiel execução d o serv i ço 
cont r atado ; 
c - Notificar o Contratado sobre qualquer irregularidade encontrada quanto à qualidade d o 
s erviço , exercendo a mais ampla e completa fiscalização , o que não exime o Contratado de suas 
responsabilidades contratuais e legais ; 
d - Designar representantes com atribuições de Gestor e Fiscal deste c ontrato , n o s te rmos da 
norma v i gente , especialmente para acompanhar e fiscalizar a sua execução , respec t i v amente , 
permitid a a c ontratação de terceiros para assistência e subsídio de informações per t inentes a 
essas a tribuições . 

CLÁUSULA NONA - DAS OBRIGAÇÕES DO CONTRATADO: 
a - Executa r devidamente o serviço descrito na Cláusula correspondente do present e contrato , 
dent r o d o s melhores parâmetros de qualidade estabelecidos para o ramo de atividade r el a c i onada 
ao obj eto contratual , com observância aos prazos estipulados ; 
b - Re s p onsabilizar- se por todos os ônus e obrigações concernentes à legislação fis cal , civ i l , 
tributária e trabalhista , bem corno por t odas as despesas e compromissos assumido s , a qua lquer 
título , perante seu s fornecedo res ou terceiros em razão da execução do objeto contrat a do ; 
c - Manter p reposto capacitado e idôneo , aceito pelo Contratante , quando da execução d o contrato , 
que o represente integralmente em todos os seus atos ; 
d Permi t ir e facilitar a fiscalização do Contratante devendo prestar os info rme s e 
esclarecimentos solicitados ; 
e - Ser á r esp onsável pelo s dano s c ausado s diretamente a o Contratante ou a terceiro s , de co rrentes 
de sua cul pa ou dolo na execução do contrato , não excluindo ou reduzindo essa respons abilidade 
a fi s cali zação ou o acompanhamento pelo ó rgão interessado ; 
f - Não ceder , transferir ou subcontratar, no t od o ou em parte , o objeto deste instrument o , sem 
o conhecimento e a dev ida auto rização expressa d o Contratante ; 
g - Manter , durante a vigênc ia do contrato , em compatibilidade com as obrigações a ssumidas , 
toda s as condições de habilitação e qualificação exigidas no respectivo proce liGit?tó r io , 
apresentando a o Cont r a t ante os documento s necessá rios , sempre que solicitado . < 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

CLÁUSULA DÉCIMA - DA ALTERAÇÃO E RESCISÃO: 
Este contrato poderá ser alterado com a devida justificativa , unilateralmente pelo Contratante 
ou por acordo entre as partes , nos casos previstos no Art . 65 e será rescindido , de pleno 
direito , conforme o disposto nos Arts. 77 , 78 e 79 , todos da Lei 8 . 666/93 . 
O Contratado fica obrigado a aceitar , nas mesmas condi ções contratuais , os acréscimos ou 
supressões que se fizerem nos serviços , até o r espect i vo l i mi te fixado no Art. 65 , § 1° da Lei 
8 . 666/93 . Nenhum acréscimo ou supressão poderá exceder o limite estabelec i do , salvo as supressões 
resultantes de acordo celebrado entre os contratantes . 

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA - DO RECEBIMENTO: 
Executado o presente contrato e obse r vadas as condições de adimplemento das obrigações pactuadas , 
os procedimentos e prazos para receber o seu objeto pelo Contratante obedecerão , conforme o 
caso , às disposições dos Arts . 73 a 76 , da Lei 8.666/93 . 

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA - DAS PENALIDADES: 
A recusa injusta em deixar de cumprir as obrigações assumidas e preceitos legais , sujeitará o 
Contratado , garantida a p r évia defesa , às seguintes penalidades previstas nos Arts . 86 e 87 , da 
Lei 8.666/93 : a - advertência ; b - multa de mo r a de 0 , 5% (zero vírgula cinco por cento) aplicada 
sobre o valor do contrato por dia de atraso na entrega , no início ou na execução do objeto ora 
contratado; c - multa de 10% (dez por cento) sobre o valor contratado pela inexecução total ou 
parcial do contrato ; d - simultaneamente , qualquer das penalidades cabíveis fundamentadas na 
Lei 8.666/93 e na Lei 10 . 520/02 . 

CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA - DA COMPENSAÇÃO FINANCEIRA: 
Nos casos de eventuais atrasos de pagamento nos termos deste instrumento , e desde que o Contratado 
não tenha concorrido de alguma forma para o atraso , será admitida a compensação financeira , 
devida desde a data limite fixada para o pagamento até a data correspondente ao efetivo pagamento 
da parcela . Os encargos moratórias devidos em razão do atraso no pagamento serão calculados com 
utilização da seguinte fórmula : EM= N x VP x I , onde : EM= encargos moratórias ; N = número de 
dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento ; VP = valor da parcela a 
ser paga; e I = índice de compensação financeira , assim apurado: I = (TX 7 100) 7 365 , sendo TX 
= percentual do IPCA-IBGE acumulado nos últimos doze meses ou , na sua falta , um novo índice 
adotado pelo Governo Federal que o substitua . Na hipótese do referido índice estabelecido para 
a compensação financeira venha a ser extinto ou de qualquer forma não possa mais ser utilizado , 
será adotado , em substitui ção , o que vier a ser determinado pe l a legislação então em vigor . 

CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA - DO FORO : 
Para dirimir as questões decorrentes deste contrato , as partes elegem o Foro da Comarca de 
Parelhas. 

E, por estarem de pleno acordo , foi lavrado o presente contrato em 02(duas) vias , o qual vai 
assinado pelas partes e por duas testemunhas . 

Equador - RN , de ............... de .... . 

TESTEMUNHAS PELO CONTRATANTE 

PELO CONTRATADO 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

A VISO DE LICITAÇÃO 
PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

Toma público que fará realizar através do Pregoeiro Oficial e Equipe de Apoio, sediada na Rua Jose Marcelino, 100 - Dinarte 
Mariz - Equador - RN, às 12:00 horas do dia 31 de Maio de 2021 , licitação modalidade Pregão Presencial, do tipo menor 
preço, para: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi. Recursos: previstos no 
orçamento vigente. Fundamento legal: Lei Federal nº 10.520/02 e subsidiariamente a Lei Federal nº 8.666/93; Lei 
Complementar nº 123/06; Decreto Municipal nº 004/11 ; e legislação pertinente, consideradas as alterações posteriores das 
referidas nonnas. lnfonnações: no horário das 07:30 as 13:00 horas dos dias úteis, no endereço supracitado. Telefone: (084) 
34750001. Edital: http://equador.m.gov.br/. 

Equador - RN, 17 de Maio de 2021 
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PEDIDO DE LICENÇA AMBIENTAL 
A DUNA ENERGL~ S.A .. inscrita sob o CNPJ 52.127214/000'.l-99, 
!('ma público que está requerendo ao Instituto de Desenvolvimento 
Sushmtltvd é Mcit> Ambi~ntc do Riu (jrandi: do Norte • lOEMA as 
scguinll'S licenças: 
Linha de surgência: 
Rl'ntWa~ào Lia Lkcn~·a dl! Opt'rnçi;ío (RLO) pard Linha de Surgem::ia do 
Poço de E>..tração de Combuslh el fó.,;,.,;,il 7-RE-0057-RN, localizadl' no 
Campo de Redonda . .Município d~ Arda liranca/RN. 
Renovação e.la Licen,a de Operação (RLO) para Linha de Su,xencia Jo 
Poço dt lZ.:,..rrnç11o de Combu~tlvel FóMiil í-Pt\·IL-0041-RN, loc,iliz.ado no 
Campo di: Poom do Md, Município de Areia ilranca/KN. 
Renovação da Licença de Operação (RLO) para Linha de Surgeneia do 
Po,·o de Extrnçãu de Comhuslivel Ffü,~il 7-rML-0042-RN, locl:Uil.lldo llO 

Cnmpo de Poma do Md. Município de Areia llranca/R.N. 
Renovação dn licença de Operação (RLOl p.iru Linho. J e Surgcncia do 
Pn<,."'O de E'l(tmçàt, de Combustível Fói,i;il 7-rML-0036-RN, lnclllizudn nn 
Campo de Ponu do Md, Município de Areia DraoC3/RN. 
Poço: 
Renovação da l icença de O,-,eraçàn (RLO) J"élr3 roço de Extração de 
Com.bu~th.cl fóssil 7-P~1L-OOJ8-RN, locafuado no Campo de Ponla do 
Mel Município de An.--ia Br:mca/RN 
Rl!nova'iio Ja L1i..;cnça J~ Opcrayâo (RLO) parJ. l'oço Jc Extr,1yão UC 
Comb11sthel fM...-. il 7-PML-0()4~RN. localu.adca uo Campo de Ponta de\ 
Mel. Mwucipio de Areia Hranca/KN . 
Renovação Ju Licença lle ()pC"rd\.ào (RLO) p.,1,r.1 Poço Je Extrnçüo Je 
t.'ombu~ttvel F6!1.S1\ 7-PML-0041-RN, localizado no t'ampo de Ponta do 
Mc-1. Município de Areia Uranca/.RN. 

R~vllçàu O.a Liet:nçli Jc: Opt:rac,:iu (RLO) ptmt PtM;U Ui: Extrdlrio ~ 
Combustivel F6&Sil 7-PML-0042-RN, locoli1.adn no C'ampo de Ponta do 
Mel, Municipio de Areia Bran..:a/.RN, 
Rcno,ação da Licença d, Opcração (RLO) pan Poço do fatraçio de 
l'ombustivel Fóssi l 7-RE--OOSJ-RN, localizado no l'1mpo de Redondft, 
~1 unicipio de An:ia Bnuu:a/RN. 
Renovação da Licença de Operaçio (RLO) pana PO\,"'O de Extrcto;io ~ 
Combustivel Fóssil 7-RE-OOS~RN, loca.liT.a.do no Campo de Redonda. 
Município de J\rcia Rranca/RN. 
Renovação da Lil.Ã.--nçs de Op....,-ação (RLO) para Poço de .l:.xtra~o d.: 
Combu!Uivd 1-'óss.il 7-RJ:::-o057-RN. localuado no Campo de Redonda, 
Munidpio de Areia Brauca/RN. 
Renovaç-do da Licença de Ope:r.1çio (RU)) para roc;n de Extl'".sc;io de 
C'..omhustlvel Fóssil 7-PML-0026-RN, localizado nu C'a.mro de Rtdon<la, 
Município de Areia Branca/RN. 
Acei.,o: 
Rc'llOvaçãu da Licença Simplificada (RLS) pllfll A«sso de 400m. a<> 

poço de extração de Combustível fó&àil 7-!U:-0056-RN. locafüado no 
Campo de Rcdood:.l, Mw:úclpio de Arcia Branca/R..N. 
Renovação da Licença Simplificada (RLS) para Aceoe.<o de 2X0m, ao 
JlO"" tl• Extr,çiiu tl• Cumbustiv•I Fú,..il 7-RE-0057-RN. lucaliuido no 
Cumpu Je Re<lunJa. \funieipio Je Areia Bnmca/RN. 
Renovação da Licença Simplificada (RLS) para Aces.w de 370m. ao 
poço de Exll'llÇào de Combusúvel Fó,sil 7-PML-0041-RN. localizado oo 
Campa de Pon111 do Mal. Município de Areia llnnca'KN. 

Rt:nuvai;àu da Licença Simplifir.:ada (RLS) ~ra Aoossu dt= 33(-m. ao 
poço de .Extração de Combustivcl fóssil 7-PML-0042-RN, localitado no 
Campo de Ponta do Mel. Municipio de Areia Branca/RN, 
HllrV~Y C>.1vid üardner 
Diretor 

SER,,ço AUTÔNOMO DE ÁGUA E ESGOTO - SAAE 
AVISO DL LlCJTAÇÁO-PREGÃO llLCTRÔNlCO 152021 

Em virtude da l '" chamada deserta para o item 02, o prcgodro do 
SAAFJSGA-RN toma público que no P' (prírncíro) dia do mês de junho 
de 2021 , às 09h. fará licitação tu1 modalidade Prtg:!o eletrônico (RG<i­
LSTRO Dt:: PRJ::ÇOS) -~ chamada, objcti\<1\ndo a ai.:iu.isi,;ão de Dos.id\lr 
de pastilha de tricloroisocianl1rico para poço)) de alta pressão. O e..:ii lal e 
.!ICUS anexn."i encnntram-~I! di"iponiveis nos sítios eletrônicos: www.por­
taldccompraspublicas.com.br c www.saac.s.'logoncalo.m.gov.br. 
Soo Ü()nÇlllO do /\mo.rantc/RN. 17 de mo.io de 202 1. 
Edilson Mcdei1'0S César de J'laiva Júnior , Pregoeim 

CONCF.SSÀO DF, T.ICF.NÇA SIMPl.ffiCADA 
MARIA OAS C.RAÇAS VIEIRA DOS SANTOS, CPF, 2; S,RR9.634-6R, 
1orna público que recebeu do lNSTlTUTO DE DESENVOLV!MLNTO 
SUSTENTÁVEL E MEIO AMBIENTE DO RIO GRANDE DO NORTE 
- TOEMA, a licença SimpliticaJ.a, 1.:om pr.tzo llt valiJaJc até 
0í/OS/2027, em ÍI\OC do empreendimento de Carcinic11hura Marinha, 
explora.da cm 0.90 h.a localizada no Sitio Mangabeira. município d~ 
M1t1.atíb1t-RN. 
Maria das <.iraças Vieira dos Santos 
t:mprocndcdora 

Diário Oficial 
DOS MUNICÍPIOS DO RIO GRANDE DO NORTE 
Órgão oficial dos atos das prefeituras do Rio Grande do Norte 

ANO 12 • NUMERO: 3472 NATAL, 18 DE MAIO DE 2021 • TERÇA - FEIRA 
PREFEITURA :uuNTCIPAL DE EQUADOR 

AVISO DE LlC'lTAÇÃO 
PREGÃO PRESENCIA!. N" 00018/2021 

TNna público que far.i realizar au-av~i; do Pregoeiro Oficial e Equipe de Apoio. sediad.3 na Rua. Jose Marcelino, 
100 - Oinane Mari7 - Equador - RN, às 12:00 horai:; do dia 31 de Maio de 20.21, licitação modalidade Pregão 
Presencial do tipo menor pr~ço, par-J: Contratação de pessoa fisica e/ou juridic:i p.ira CA.Ceul:lr scrviços de tax.i 
e motor·.ixi. Recursos: rircvi~'Uh. nu <>rç-dmt:nUJ vigent(. Fun<.lamento lt:tcJI: lei Ft:derdl n" !0 .. 52M)2 e su~ 
s1diariaffiL.·•nt~ a U:i fcd.:ral nº 8.666/93: Lci Compkmcntar 011 123,06; lxcrcto Municipal nº 004 '1 1; e lcgis-­
l~:1n pertment<, ronsillc:radas u,- a\tcraçàõ poMericx·e~ da-i referidas normas. lnfomwç<>ts: no horário das 07:30 
llS 13:00 horas dos dias ütci s, no endereç" suprncitarlo. Telefone: (084) 34750001. F.dical : 
hltp:/.!ó!quador.m.go\.br/ .. 
F4u.o.dor - R"\J. 17 de Mo.io de 2021 
PEDRO FREIRE DE SOUZ.\ FILHO 
Pri:g01.:iro 06..:ial 

PREFEITURA MUNIC!l'AL DE JliOVA CRUZ 
AVISO nF. LICITAÇÃO - 2' Chomado 

PRE(IÀC) ELCTR<)NICO SRP N" 11/2021- Prous.w n" I050(1K/20:!1 
O Pregoeiro do Município de Nova Cruz/RN torna J)Ublico u quem intcrcssur que rc:aJ.iz,.&Iá uo sitio eletrônico 
,.,,,.,\'W.portaldo .. xnupraspublic.as.com .. hr, dia 2 de jwtho 1k 2021 às ~:00 horas (horário de Brasília) a lidtaçlo 
na modalidade Pregão cm sua forma t::ta.rônica M>b o nº 10/2021, cujo objeto to Kcgisuo de Preços vimido a 
aqui:,,içào/ oonfccção com in~1al1içHo e uplic.ação de bloquete/ph;o intertravuJo Je concreto, m<Klelo retungulur 
ui.iolinhfl) medindC\ 20cm. x 10cm e=6cm, confonne especificações constantes no AneAC\ 1 (fenno de 
Referência). paro. a a.tender as necessidades do Município de NO\'ll Cnu/RN, tudo em conformidade com a leg­
h:la~ào vige nte. U cJitlll c:ncontr.1-sl! <lil<-Jl<l llÍvel nos -iit1e ·: v.ww.porntldtecompnu,publicu.cum.br e 
"ww.no\.lClllZ.m.gov.br. lnfonnaçõcs 84 328l-5800 ou E-mail: licinicaonovacruzm@gmail.com. 
Novll Cruz!RN. 17 de maio de 2021. 
ANDRE LUlZ ALVCS DOS SANTOS 
Pregoeiro 

PRF.FF.!TURA MUNTCIPAI. DF. JAÇ A'IÃ 
RCSULTADO DA FASE DE HA!l!LJTAÇÃO 

TOMADA DE PREÇOS N" 004/2021 
OBJETO: CO TR.\TAÇÃO DC EMPRESA CSPECIALlZADA PAllA EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS DE 
COLHA F. TRANSPORTE nF. RESfnuos SÓLIDOS OOMJC!l.IARRS F. COMERCIAIS, llF.M COMO A 
PRESTAÇÃO DOS SERVIÇOS DE VARRlÇÃO, CAPlNAGEM, E PINTURA DE MEIO FIO NO 
MUNlCÍPJO DE JAÇANÁ-RN . LlCITAN'l'cS HAIIJLJTAJ)O: P G CONS'J'KUCOl!S t Sl:.KVlCOS l:.lRU.l 
- El'P. í'ONSTRUTORA OLIVEIRA E MELO LTDA- EPP, J. H. CONSTRUC'.{)ES E SERvrms EIRELI -

EPP. UG MEDEIROS CONSTRUCOES E SERVTCOS EffiELT - EPP, EBG LOCACOES E EMl'REENDl­
MllNTOS ElRELl • Mil, IDllAL SOLUCOES AMB!ENTA!S E C'ONSTRUCOES LTDA- ML e GIRASSOL 
CONSTRUCOF.S F. SERVTCOS F.TRF.Ll - ME. l.TCITANTF.S lNAllil.lTA!)()S: F.MPROTF.C CONSTRU­
l'OES E SERVl('OS ElRELl- ME, TALlMPO LI MPEZA URBANA- EIRELl • ME, CONSTRUTORAASSU 
t!RcLI, PKOSEKN COM!iKC!O t: t.Ml'Jllil:.Nl)!Mt:NTOS cUKtLl - Mt. AL SOLUCO.ES t!RcLl - t:PP 
E GAMA CONSTRUCOES E SERVICOS EIREL! - EPP. Prazo para n:cu"'° 5 dias nos tennos tlo An. 109. <l• 
Lei. nº 8.666193 e altcraç&.--s. Nlo hav..:n.do recurso o envelope de proposta de prcf;'OS scci aberto no dia 
26/0512021 às 08:00 horas. Tnformaçõcs na sala da CPL, Rua João Fernandes da Sih-a, 112, Cen1ro, Jaça.niiRl';. 
d111 07:00 as 13:00 homs de ~nda a ~ex.ta-feira. C--mail : cpljacnMm@gmail.com. JaçanitRN, 12 d!ó! Maio de 
2021 . 
MARCELO DA COSTA ALVES NÓBREGA 
.Pi.•ciidcntc da CPL 

"DISCRIMINAÇÃO 
POROR}ENTAÇÃO SEXUAL E 

IDENTIDADE DE GÊNERO 
É ILEGAL E 

ACARRETA MULTA.,, 
LRT ESTADUAT, Nº 9.036/2007 

• S!~'!N,J! 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

GABINETE DO PREFEITO 
PREGÃO PRESENCIAL N" 00018/2021 

Torna público que fará realizar através do Pregoeiro Oficial e 
Equipe de Apoio, sediada na Rua Jose Marcelino, 100 - Dinarte 
Mariz - Equador - RN, às 12:00 horas do dia 31 de Maio de 
2021, licitação modalidade Pregão Presencial, do tipo menor 
preço, para: Contratação de pessoa fisica e/ou jurídica para 
executar serviços de taxi e mototáxi. Recursos: previstos no 
orçamento vigente. Fundamento legal: Lei Federal nº 
10.520/02 e subsidiariamente a Lei Federal nº 8.666/93; Lei 
Complementar nº 123/06; Decreto Municipal nº 004/11; e 
legislação pertinente, consideradas as alterações posteriores das 
referidas normas. Informações: no horário das 07:30 as 13:00 
horas dos dias úteis, no endereço supracitado. Telefone: (084) 
34750001. Edital: http://equador.m.gov.br/. 

Equador - RN, 17 de Maio de 2021 

PEDRO FREIRE DE SOUZA FILHO 
Pregoeiro Oficial 

Publicado por: 
Celia Bandeira da Silva Araujo 

Código Identificador: 18BCA850 

Matéria publicada no Diário Oficial dos Municípios do Estado 
do Rio Grande do Norte no dia 18/05/2021. Edição 2526 
A verificação de autenticidade da matéria pode ser feita 
informando o código identificador no site: 
http://www.diariomunicipal.com.br/femurn/ 



~ TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO 
RIQ GRANDE DO NORTE: 

SW - ANEXO XXXVIII 
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COMPROVANTE DE ENVIO DE DADOS/DOCUMENTOS RELATNOS A LICITAÇÃO/SELEÇÃO 

UNIDADE GESTORA: PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROCESSO DE DESPESA: 21051300018/2021 

PROCEDIMENTO LICITATÓRIO: Licitacão Pública 

PRINCIPAIS INFORMAÇÕES SOBRE O PROCEDIMENTO LICITATÓRIO: 

Número da Licitação/Seleção: 00018/2021 

Situação - Divulgação: 

Data da Publ icação do Aviso: 

Data Recebimento: 

Modalidade/Procedimento: 

Fundamento Legal: 

Critério de Julgamento: 

Valor Orçado: 

Publicação 

18/05/2021 

31/05/2021 a 31/05/2021 

Pregão Presencial 

Lei 10.520/02, art. 1º 

Menor Preço 

598456,20 

NÚMERO DO RECIBO: 

287938 

Objeto: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e moto táxi visando o 

transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para 

diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

INFORMAÇÕES SOBRE O ORDENADOR DE DESPESAS: 

Nome: CLETSON RIVALDO DE OLIVEIRA 

CPF: 03414872447 

PRINCIPAIS INFORMAÇÕES SOBRE O PROCEDIMENTO LICITATÓRIO: 

Recurso Próprio: 

Recurso Federal: 

Recurso Estadual: 

Recurso Municipal: 

598456,20 

º·ºº 
0,00 

0,00 

DOCUMENTAÇÃO COMPROBATÓRIA ANEXADA: 

Nome do Arquivo Anexado: EDITAL ATUALIZADO.pdf 

Código Validador do Arquivo: 009C8A97C7611 BF62AC8856844F11 DE8 

Nome do Arquivo Anexado: 

Cód igo Validador do Arquivo: 

Nome do Arquivo Anexado: 

Código Validador do Arquivo: 

Nome do Arquivo Anexado: 

Código Validador do Arquivo: 

Nome do Arquivo Anexado: 

Código Validador do Arquivo: 

Nome do Arquivo Anexado: 

Código Val idador do Arquivo: 

JUSTIFICATIV A(S): 

TERMO_DE_REFERÊNCIA2.pdf 

AF7283C4AFE02F605685B113438DC442 

valor estimado.p<Jf 

8FEBAA74B545A98100CD2B3B96161407 

PORTARIA 018 PREGOEIRO.pdf 

485F14B5EF622847896E1C69E4077460 

PUBLICAÇÃO AVISO FEMURN.pdf 

BFF0AD70C26A218440ADFAB8FD8B0738 

PUBLICAÇÃO AVISO DEl.pdf 

51B6D9F07F0BB2185B251D061AF0E7DB 

Tribunal de Contas do Estado do Rio Grande do Norte - TCE-RN 

Av. Presidente Getúlio Vargas, nº 690 - Petrópolis. Natal/RN CEP:59.012-360 

Diretoda de lnformátic;a - DIN 

Telefone: 3642-7275 l 3642-7289 



TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO 
RIO GRANDE 00 NORTE 

Importante: 

Este Recibo deverá ser encaminhado à equipe responsável pelo preenchimento do SIAI Fiscal do ano corrente, a fim de que o seu 

número seja aposto em campo específico do Anexo XIII do bimestre em que se dê a conclusão do certame licitatório ora informado ao 

TCE/RN. 

Tribunal de Contas do Estado do Rio Grande do Norte 

Protocolo de entrega de informações via internet 

Número do Recíbo:287938 

Data e hora do Envio: 18/05/2021 09:01 :00 

Data e hora da criação deste Documento: 18/05/2021 09:01 :01 

Tribunal de Contas do Estado do Rio Grande do Norte - TCE-RN 

Av. Presidente Getúlío Vargas, nº 690 - Petrópolis. Natal/RN CEP:59.012-360 

Diretoria de Informática - DIN 

Telefone: 3642-7275 l 3642-7289 
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:~·?~ n.= .T .Cisf>.225/000" -14 

ALVARÁ DE LICENÇA 

PARA: ~-cn!ização e Funcionamento 

: NOME: LUCINALDO FRANCISCO OE SOUZA 

ENDEREÇO: RUA Valmir Sabino de Oliveira, Nº 543 -JOSÉ MARCELINO, 

Equador - Rio Grande do Norte. 

ATIVIDADE PRINCIPAL: SERVIÇO DE TÁXI. 

1ATIVIDAOE SECUNDÁRIA: 
1 
1 

1 

CÓDIGO: 4923:0iOl 

INSCRIÇÃO NO CNPJ: 

Cad. Físico: 360.466.805-06 

Restrições: localização e Funcionamento de acordo com o 
Código Tributário em Vigor. 1 

I 
i 

DATA: 27 de Janeiro de 2021. · Validade: 31 de De embro de 2021 l 

' . 
· Ecfwirgens Nóbr ga de Souza 

CPF: 017.562.204-33 

PORTARIA 033/2021 
Chefe da divisão de tributos municipais 

i 

TRABALHO E"'' ·· @ administracoo@equador.m.gou br ~ www.equodor.rn.q I hr 

@ Rua José Marcelino de Oliveira, 100. Dinarte Marii, Equador/ RN • CEP: 59355-000 (Y (84} 3475-0001 . ~4, -t :2~ 



CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEÍCULO · ELETRÔNICO 

CÓDIGO R[NAVAM 

005 98 3 07 699 
PLACA 

OWB1370 
ANO FABRICAÇÃO 

2013 
NÚMERO DO CRV 

*** 

FXERCICIO 

2021 
ANO MODELO 

201 4 

CODIGO DE SEGURANÇA DO ClA 

50674515555 
MARCAI MODELO/ VERSÃO 

VW/GOL 1.0 GIV 
ESPÉCIE /TIPO 

PASSAGEIRO AUTOMOVEL 
PLACA ANTCRIOR / UF i CI IASSI 

CAT 

*** 

OWB1370/RN 9BWAA05WXEP060547 
COR PREDOMINANTE 

BRANCA 1 

COMBUSTÍVEL 

ALCOOL/GASOLINA 

o 
5 
a. 
a. 
"' 
E 
o 
V 
w 

"O o 
u 
cr 
o 

- - - - - - - - - - - - - - - - l - - • -

- OBSERVAÇÕES DO VEÍCULO -----------------~ 

MENSAGENSDENATRAN ------------------~ 

CARTEIRA 
DIGJTALDE 
TRANSITO 

P,H:1 s.1.,.1 c0,,1C>o1daCe \;l.t.~ pvú1,: <l(t'SiH esce 

dc(urnt"nlo d;re!amena ~elo. ">eu rekdar fi;,1:,,,r n 

oJJi(.-1(1'/~1 CartPit• 01g1tal d" Trâosito. cor,. tc1,!,;t 
.;,u,sso a.o 11cen~1,1r-,,cruo nf' 'SP" .,,.. uh- al'-tr, d~ 

Ü;in5l.t.i)t:;t.;,!'., ntr..:. 1fx •, •i1,1,1t_;;;,· n,u)t..::. n rr- ,J:...,C(l(>it; 

A._o::,~;1, ~ VtJ')<1U d'j!-~Jl dn {NH ,.,,i, , ~,.,,. 1 » 1,,,-,, 

'\(CS'!::.r ,:i •1e15-ilo rli~il-'! ti,,-.k \ ltt'l'l(C.1l1'l'_:1lO/(I,., a /1,r,m'J 

C<JO"~ "1ffllw<> ktno~f.o rJ:;fJ' atf!~ r,c!...::~ 

tnai::1,.n;palmr,e1 • .n:,-

~t-h(:tnw~rc1..-r.l 

e .. ,,~ •gora a C~ruura D,g,t;,I de Trãn1-ito. CDT nH loj.tl G1>oiJ" PIA)' 01, ApP !.l orotc 

ll 
r te,11lu, 1u, palma de sua mão todos o~ Llu<uMentos p.it<, voei! cnndunr s~u 

veiculo com tranqulhdade e se:guraru;a! 

·-· ·-- ·-· -· - --··----------------

' ' 

CATEGORIA 

ALUGUEL 
POT(NCINCILINDRADA 

71CV/999 
MOTOR 

CCP4629 3 9 
CARROltRIA 

NãO APLICAVEL 
NOME 

PESO BRUTO TOTAL 

1.34 

LUCINALDO FRANC I SCO DE 

LOCAL 

EQUADOR RN 

ASSINADO DIGIT AlMENTE PELO DETRAN 

DADOS DO SEGURO DPVAT 

1 

(APACIDA.D[ 

*.* 
----

28/01/2021 

CAT. TARIF 

* 

1 :ATA DE QUIT/.ÇÃO PAGAMENTO 

!COTA ÚNICA PARCHAOO 

RFPA55E OBRIGATÓRIO AO 
FUNDO NACIONAL DE SAÜD[ {R$) 

* 

Rf PASSE OBRIGATÓRIO AO 

D~PARTAMENTO NI\CIONAL DE 
TRÂNSITO (R$) 

* 

(lJSTO flO 

SILHEH (R$) 

* 
VAI OR DO IOF IR$) 

* 

CUSl O FFFTIVO 
DO SEGURO (Ri) 

* 
VALOR lOTAL A S:R PI\GO 
PE_O SEGURI-.DO (R$) 

* 

INFORMAÇÕES DO SEGURO DPVAT ----------------



LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 
CPF: 360A66.805-06 

RUA V ALMIR SABINO DE OLIVEIRA, N 543, JOSÉ MARCELINO, EQUADOR-RN. 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 

CPF: 360.466.805-06 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 4º, 

Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no Art. 4°, 

Inciso VII, da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de 

habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório que rege o certame acima 

indicado. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021. 

/ 

LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 
CPF: 360.466.805-06 



LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 
CPF: 360.466.805-06 

RUA VALMIR SABINO DE OLIVEIRA, N 543, JOSÉ MARCELINO, EQUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 

CPF: 360.466.805-06 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. 

EU LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA, como representante devidamente constituído de F: 
360.466.805-06, domiciliado na RUA V ALMIR SABINO DE OLIVEIRA, N 543 , JOSÉ MARCELINO, 
EQUADOR-RN, doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto no item 7.5.1. do 
Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021, declara, sob as penas da lei, em especial o art. 299 do Código 
Penal Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de maneira 
independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi , no todo ou em parte, direta o indiretamente, 
informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial 
nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 não 
foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão 
Presencial nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer outro 
participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar ou não da 
referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 não será, 
no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido com qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes da adjudicação do objeto da referida 
licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 00018/2021 não foi, 
no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido ou recebido de qualquer integrante da Prefeitura 
Municipal de Equador antes da abertura oficial das propostas; e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plenos poderes e 
informações para firmá-la. 

CPF: 360.466.805-06 

}>5 ~ i 



LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 
CPF: 360.466.805-06 

RUA VAIMIR SABINO DE OLIVEIRA, N 543, JOSÉ MARCELINO, EQUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 

CPF: 360.466.805-06 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7º, Inciso X.XX.III, da CF - Art. 27, 

Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° inciso XXXIII 

da Constituição Federal, Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir em seu quadro de 

pessoal, funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno, insalubre ou perigoso e nem menores 

de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo existir menores de quatorze anos na condição de 

aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à participação na 

licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93 , Art. 32, §2º, o proponente acima qualificado, declara não 

haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à habilitação/participação na presente 

licitação, não se encontrando em concordata ou estado falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de 

informar ocorrências posteriores. Ressalta, ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de 

idoneidade no âmbito da administração Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal, arcando civil 

e criminalmente pela presente afirmação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláusulas e condições do corresp ndente / 

ónstmmento convocatório. ~ - ~ ~--✓---
0 proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas d ivo 

instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 20 

LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 
CPF: 360.466.805-06 
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COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 

SÍTIO RIACHO DA VACA, 261, ZONA RURAL, EOUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. 

FOLHA 02/02 

EU COSMO FERREIRA DE SOUZA, como representante devidamente constituído de CPF: 
010.398.274-46, domiciliado no SÍTIO RIACHO DA VACA, 261 , ZONA RURAL, EQUADOR-RN, 
doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto no item 7.5 .1. do Edital do Pregão 
Presencial nº 00018/2021 , declara, sob as penas da lei, em especial o art. 299 do Código Penal Brasileiro, 
que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de maneira 
independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi, no todo ou em parte, direta o indiretamente, 
informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial 
nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 não 
foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão 
Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer outro 
participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar ou não da 
referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 não será, 
no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido com qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes da adjudicação do objeto da referida 
licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 00018/2021 ão foi, 
no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido ou recebido de qualquer integrante da Pr fe/tura 
Municipal de Equador antes da abertura oficial das propostas; e 

t) que está plenamente ciente do teor e da ec aração e que detém plenos 
informações para firmá-la. 

1 

~vt' ' 

~ 
COSMO FERREIRA DE SOUZA 

CPF: 010.398.274-46 

Equador-RN; 31 de maio de 
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COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 

SÍTIO RIACHO DA VACA, 261, ZONA RURAL, EOUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 

:ii o UF 

-· . \J\1-\•\ ~ , 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7º, Inciso XXXIII, da CF - Art. 27, 
Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° inciso XXXIII 
da Constituição Federal, Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir em seu quadro de 
pessoal, funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno, insalubre ou perigoso e nem menores 
de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo existir menores de quatorze anos na condição de 
aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à participação na 
licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93 , Art. 32, §2º, o proponente acima qualificado, declara não 
haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à habilitação/participação na presente 
licitação, não se encontrando em concordata ou estado falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de 
informar ocorrências posteriores. Ressalta, ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de 
idoneidade no âmbito da administração Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal, arcando civil 
e criminalmente pela presente afirmação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláusulas e condições do correspondente 
instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas do respectivo 
instrumento convocatório e submeter-se as condições nel estipul 

COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 



COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 

SÍTIO RIACHO DA VACA, 261, ZONA RURAL, EOUADOR-RN. 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 
Ni: i;i 

~) 

►• 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

o ......,"f!#f-;_ 

PROPONENTE: COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 4º, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no Art. 4°, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de 
habilitação exigidos no respectivo instrumento convocat ' · o que rege o certame acima 
indicado. 

uY 
Equador - RN; 31 de maio de 2021 . 

CPF: 010.398.274-46 



N.2 110/2021 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR - RN 

CNPJ n.º 08.086.225/0001-14 

ALVARÁ DE LICENÇA 

PARA: Localização e Funcionamento 

INOME: COSMO FERREIRA DE SOUZA 

!
ENDEREÇO: Sitio Riacho da Vaca, Nº26L Zona Rural, Equador - Rio Grande 
do Norte. 

ATIVIDADE PRINCIPAL: SERVIÇO DE TÁXI. 

, I ( ' u ATIVIDADE SECUNDARIA 
~ 

' ~ 
r, v--'l \ 

CÓDIGO: 49.23-0-01 "" i 

-INSCRIÇAO NO CNPJ: 33.100.929/0001-41 

Cad. Físico: 010.39a.214-4s 

Restrições: Localização e Funcionamento de acordo com o 
Código Tributário em Vigor. 

DATA: 26 de Abril de 2021. Validade: 31 de Dezembro de 2021 

1 



T,•nb Socai de fnen!,a Elé!tn G-1..o> p<i, lct ' ij_,lJS. de 2-.o4/02 

~e,,.,,;61,a,ool<IOGoml(.oll<nt 

COSERN Riult ,z_ 15('.s:..to lla'OI-AA CEP~ 
~ Jtt~2t.19lºW .. 11-,,1 · 'r.v. r~120-JSStft-,.Ol1o""NW~l':tcG"I~ 

DAOOIIDOClEWTE 
MªrdP. ~ .. ~- . 1 • .~• .1,- \1.!.J~ rl.lr . '"'! :.1 ;-., ,1_,!fa 

~~ 
ElAb'AfiE~.'OA(OM tlb 
Corv ~,.j ., ofa .. . cc 

~0,"'lsi..nv-l ,T.>l I cilf -~ 1.V/h 
ro1sumo-Tl.1!"'( 1 SUO!'flOI a 30 dl.e !')(1 1 V.fti 
co,sv,-.o li~ [ 'S J/ ~r1111 d lu) atê :?~U k:.Jh 
Cut1SI.Jflf0. .,. 1- Jh? j{J I. Nr, 

(O!"'S\MlW•if ,ç_ &Jf''l(( d ::o dlt !l'(; ►V,'1 

e oosLotnc,.'TE ~ ir"',.,. d 100 .ne '.'>?J t,\"m 
i\i.,.1e~MCúo·lJt:, .s ~CLF 
A... rbcll'OC. 6 -,'I(! .. ;- _. i FJ,,,MELHA 
JCMS-PcKL~.s ~utr, ~~IC.MJJ 

~.'utaJ::it ;:.s• ·,, ,.St'W"9ll 1 t,iJ..t ,;.1 

'WOSJ.'Oíd! :> ~ ' ,,;: Ls~dG8291l l :i/J.il~ 1 

Att...11lz.,; 1 a, ,t 0 -~J-~tl~ ~1h1 1a,ci...,:1 

T(,T.l'l. OA F-All,f,,I\ 

21.J•l"- RUk"'-/kPfA RuAo.i 
EúlJAt:t(-R kN 
5,3:.f>í:00 

-:;o,oxmx, 
70COO.'l1JOO 
56 OOO'JOOO 
.l() úOOilOOO 
70 0000000 
5&,0000000 

PltfÇOIRSI 
0, 1232'.lOOil 
O 21125153 
O 3lf87730 
O. l lCQ3782 
~.19017912 
0,2852€869 

AJUel1i 

1 1 .. 1 

-·-3.59 
14,78 
IS 37 
3}1 

13 31 
16,54 
ll.ilO 
.;,77 
&,07 
1.49 
0,22 
O JS 

84 74 

AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
Equado~RN, a.11.2.Lf.à.J_ 

Ntívi 

.,..,-+---

, __ r.....___ ~ 
~ 

r;g;;J- li . 5~ 

k'> 
►• o 



, Cl:IAAN ~ 

CERTIFICAIJQ [ri: REGISTRO E tlCEN<:lAJt.ENTO I'>', '/EÍ!:Uln. n,e,T~• . 

CODIGO RêNAVAM 

01057519623 ------
PLACA j EXERCÍC:O 

QFJSI57 ! 2021 
l\'110 FAfiRICAÇÃC 

2015 
NÚ•lf~O DO CRV 

, ANOMODELO 

1 2016 

213119876470 

589617 0 24 ~\J 

VW /VOYAGE TL M'3 

ESPEu E / TIPO 

AUTOMOVEL 

CAT 

*** 

o 
> 
a. 
a. 
"' E 
8 
~ 

" 8 
cr 
O' 

~ 
" 
~ 
ãi 
> 

----------------------------
f>t.ACA ANTERIOR! UF 

QFJ5857/PB 1 

CHASSI 

9BWDB45USGT007362 
COR PRE00\11NANTE ( OMBUSTÍVEL 

BRANCA ALCOOL/GASOLINA ·--- - --- ---------------------

1 

- OBSERVAÇÕES DO VEÍCULO - ----- ---

ALIEN. FID .: ~9.588.111/0001-03 
BANCO VO'l'ORANTIM S/A 
MOTOR:CCRU0292,& 

í MENSAGENS OENATRAN 

I CARTEIRA , .... ,""' ..• 1,.J l1ti.\d"'. ,•c:.I" p-:;J~ ;1;, .. ,,,:,, ,·'!l..t" 

l,1 .. 1;.1•1•nt prt;, ·,1"11 n·t-11.1 l'•1> 1' ;· Ol(ilTJI L.J:: 
TRANSITO 

;.•I \.il!r,ç Carteira Ofgit,11 de Trànsilo • COT e t~nhi 
,2.-,.,.,1-' il·"..I l+c,nct.:,tn<>f'l#J Jt- w'ft, veicuh :,lê"' Oi! 
n,.1:1•. 'JU!r:1, h •: :1., J!i;l .. d-~ 

~...,n.,r~,··.,~r- ;,<,1 ,., 

e,, -..r•.t ...,111"r,t,;"•'\f'l"lu.7•rl'kz-:.:-vn;... ..... ;f!r1n 

• ~ . .. ~4toi ,é'li.~un·~·•••ld,1,,NI; ;.::.i-,,,;,j_ •l'l t~ 

, At1..••i,,:J il .1,:-r7~ J'Y.U-,1 <1.:,".",.t,~ l ir ,•1vi.of'!"...,•11i,rc,r:v D1p1ot, 

• c~·t"'A:c ,1h., ...... u·, ""111.i-.1 11 .tt '>re~.a--

t! lOll' -:;:or.- 1 (,tnetr-l O,clt.i l d• Tr,\nsko • CDT n.t" loja~ Goog lto Play ou Aµp Stort:! 
e l fflh.r n• palma d~"'º -' m!'io todos us docuntenlo.s par<1 voe~ <.ondm.ir !SCU 

._..-,Y!o cuin tr.ilnquili<Wd•" nt1nJ11ç..>' 

7 

tBfil 

1 

. \TEGOP.IA 

U.UGUEL 

------ - -------
POTÊ1'CIA/CIUNDRADA 

104CV/1598 
MOTOR 

CCRU02926 
C "<R 'JC(RIA 

NãO APLICAVEL 
NOME 

CMT 

1. 88 

COSMO FERREIRA DE SOUZA 

01 
cCCAL 

EQUADOR RN 

A551NAl10 LJIGllALMtN1t Pt:L(I üFIAA.'1./ 

CI\PACIDADE 

1.48 
PESO BRUTO TOTAL 

1.48 

2 0SP 

LADOS DO SEGURO DPVAT -------------------~ 

CAL TA~IF 

* 

1 :ATA DE QUITAÇÃO 

REPASSE OBRIGATÓRIO AO 
FUNDO NACIONAL DE SAÚDE (RS) 

* 
1 

CUSTODO 
BILHETE (RS) 

* 

PAG-',MENTO 

□coTA \JNICA o PARCHADO 

CUSTO EFETIVO 
DO SEGURO (RS) 

* 
R " A'..~t OBHIGAIÓHIO AO 
DtPAR TAMENTO NACION,;. DE 
TRÃr-.SITO(RS) 

Í VALOH DO IUF (HS) VALOR TOT Al A 5ER PAGO 
PELO SEGURADO IR$) 

* 1 * * 

A 

1 

! ~ 
1 
' 



• 

.. , \·-·· · ... ·.~~:·:~·--· ~ .• q-. .,.~~-~-H•·r~~~-··t ~- . ·t 
. , 

AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
Equador/RN, â.}_J ..O ) J o2_ J 

5 %(: t ~ 
jc;) 

I 



05112/1'8 
--198 G-1479 

AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
EquadorlRN, a.1.J.Q .. i .. /. .. fil.. 

'F ~ 

. _:-.--- ' 



' 
1 

- t ) PREFEITURA OE ; 

~~EQUADOR ! .., .. 
! 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EOI JM)OR - RN 

CNPJ n.Q 08.086.225/0001-14 

ALVARÁ DE LICENÇA 

1 N.Q 08/2021 

PARA: Localização e Funcionam 

[.N<. ,VJF : SERGIO NUNES DE SOUZA 
1... __ 

ff~TDEREÇO: Rua EVARISTO BRITO -JOSE MARCELINO, Equador i 
~ ;3?·ande do Norte, CEP: 59.355-000. 1 

ATIVIDADE PRINCIPAL: SE'RVíÇO DE TAXf. 

ATIVIDADE SECUNDÁRIA: Bares e outros estabelecim~ntos especializados em servir 

bebid;is, com entretenimento 

v------
------ \ 

f1N~,í.P.IÇÃO NO CNPJ: 35.975.560/0íl01 -.1F,-

. :(.;11GG: '19.23-0-01/56.J.l-2-0:., 

----------------------·t',--·--------' 

Cad. Físico: 061.585.534-25 

Restrições: Localização e Funcionamento de acordo co o 

Código Tributário em Vigor. 

~--- ----------~---
';)~ , ;\: ,J7 de Jiln~iro de 2021. Véllid;ide: 31 dr. Dezemhrn :k L021 i 

L_ çÃoftf _i.c,, .-:.: -~ ~ 
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UTOR!YiCÃO PARA TRANSfER~NCIA DE PROPRIEDADE DE VEÍCULO ATPV 
TÕÂÍZO O DEPARTAMENTO ESTAO~AL DE TRÂNSITO-DETRAN, 

NSFERIR O REGISTRO DESTE VEICULO, PARA: 

VALOR AS ------------

AO· ___ __,... ___________ CPF/CNPJ: _______________ _ 

END\i:REÇO . ..r--·-----

----------------·---·---------------
LOCAL E DAT"' ' ------

ASSINATURA õô PROPAIETAÃTO(VENóEDOil) 

u) o vended/11' tem e obrloa,;Ao !Bgel do çomunlCIII n ~ do ~lculo ao DElRAH no prazo méldmo da 
30 dlu ii,;,b poo.a de ler que StJ r1t11ponaabllilat aotidanomente Pt'llall penal~ impostas e suas 
rotr!Cldêod!$ ató a dll!ll do oomur11<:aç1o (le! Flldoral nR 9 503 , M 134 • Código do Trênalto 
aru11e1ro _ crai . 

b) o lldqulrtf'IW toré f?(l!ZO m.Wmo de 30(1linla) dia#, oont11úoa da dota óa w:ivllllolo par• ~ a 
tr-1er6iiPn do VOICl.llo para o-.. nomi,, 80b por.a de if\oorrer em inlroçoo dlt trili9lló ( Art 233 do CTB). 

e) e obrigafóllo o roconhedmeoto de firmas do ndquirento e, do vand~. extluGlwmente na modalidada 
pot AUTeí-lTICIOAOE. 

OE ACORDO: A~íN-ArúP.Ã DO CÔMi'~ÃilÕ"'R,,_ ____ _ 

RECONHECIMENTO OE FIRMA DO PAOPAIETÁRIO(VENOEOOR) 
CONl'OAME ART. 360 C.P.C. . 

AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
EquadorlRN, àJ::./..Q.s:/.,c9j 
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SERGIO NUNES DE SOUZA 
CPF: 061.585.534-25 

RUA NEUZA MARCELINO DE OLIVEIRA, N 336, CENTRO, EQUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: SERGIO NUNES DE SOUZA 
CPF: 061.585.534-25 

~ o UF 

-~~~ 

1Í',f\ L ,y /é_ 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7°, Inciso XXXIII, da CF - Art. 
27, Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° 
inciso XXXIII da Constituição Federal ,,Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir 
em seu quadro de pessoal, funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno, 
insalubre ou perigoso e nem menores de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo 
existir menores de quatorze anos na condição de aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à 
participação na licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2°, o proponente acima qualificado, 
declara não haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à 
habilitação/participação na presente licitação, não se encontrando em concordata ou estado 
falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de informar ocorrências posteriores. Ressalta, 
ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de idoneidade no âmbito da administração 
Federal, Estadual , Municipal ou do Distrito Federal , arcando civil e criminalmente pela presente 
afirmação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as clãusulas e condições do correspondente 
instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas do 
respectivo instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas. 

N.MdJk? Ó,\. 5~ 
SERGIO NUNESDÔUZA 

CPF: 061.585.534-25 



SERGIO NUNES DE SOUZA 
CPF: 061.585.534-25 

RUA NEUZA MARCELINO DE OLIVEIRA, N 336, CENTRO, EQUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

CPF: 061 .585.534-25 /_ 
PROPONENTE: SERGIO NUNES DE SOUZA f-
4.0- DECLARAÇÃO de elaboração indepen ente de propos a. ~ 

EU SERGIO NUNES DE SOUZA, como representante devidamente constituído de CPF: 
061 .585.534-25, domiciliado na RUA NEUZA MARCELINO DE OLIVEIRA, N 336, CENTRO, 
EQUADOR-RN, doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto no item 
7.5.1. do Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021 , declara, sob as penas da lei, em especial 
o art. 299 do Código Penai Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de 
maneira independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi , no todo ou em parte, 
direta o indiretamente, informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer 
pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial 
ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

e) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar 
ou não da referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido 
com qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes 
da adjudicação do objeto da referida licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido ou\ recebido de 
qualquer integrante da Prefeitura Municipal de Equador antes da abertura oficial dJs propostas; 
e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plenos 
poderes e informações para firmá-la. 

~ ~ QUADOR-RN; 31 DE MA 

~ ----- ' 

d1,'i1),'fl,o 'f:ruNfimt'souZA ~ J:f 
CPF: 061 .585.534-25 ~~ 

/5) ~ 



SERGIO NUNES DE SOUZA 
CPF: 061.585.534-25 

RUA NEUZA MARCELINO DE OLIVEIRA, N 336, CENTRO, EQUADOR-RN. 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: SERGIO NUNES DE SOUZA 
CPF: 061 .585.534-25 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 
4°, Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no 
Art. 4°, Inciso VII, da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos 
os requisitos de habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório 
que rege o certame acima indicado. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021 . 

SERGIO NES DE SOUZA 
CPF: 061 .585.534-25 
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DEMONSTRATIVO INDIVIDUAL DO CONSORCIADO 
TP VALOf!. OEVIOO VALOR PAGO \,'-MOR'I. Sl,OlfEREHÇA AJNOOCOMUM FUNOOAESERIIA 

lJ( 
SEGURO MUI.TA/JUROS 

N OATAASS OTPAGTO 

001 25<132<1 030(20 
006 270220 200220 
oos 230210 200120 

ºº' 261219 201219 
'oo3 26111!1 211119 
002 2'1019 221019 
001 250919 190919 

CONTRt8 I PRESTAÇÃO NOPMAl. 00 MES 

R$ %DOBEM 

H&,83 1,113P 

PG ~ ,,a.GAMENTO 

TA • "MA OE AOMl"'6TRAÇÃO 
PA. • .JAGANENTO A.HTECIPAOO 

PII 
i'II 
Plf 
PN 
PIII 
PN 
i'II 

RS 

VAL~008EM 

36.150,00 628,99 59',!15 1,0167 0,0972 313,64 
36.00,00 593,65 623,22 1, 1697 -0,0558 '26, 81 
36.UO,OO 623,22 623,22 1,1139 0,0000 (06,'6 
36.00,00 623,22 60,60 1,1637 -0,008 u,,,2 
36.'00,00 623,22 623,22 1,1139 0,0000 (06,'6 
36.00,00 623,22 596,83 1,06'1 0,0498 388,29 
34.9'5,00 596,83 596,83 1, 1139 0,0000 389,25 

VALORES EM ABERTO 
OIFERENÇA PRESTAÇAD REAJJS'Tt' SALDO CAIXA I FUIC>O RESERVA TAXA ADMUtlSTRAÇÃO 

RS 

.1
% 00BEM RS 

22,09 0,0,01 

l ",\ OOBEM IRS RS 

o,ool 0,0000 • o,oo 185,29 
LEGENDAS 

TP • TIPO De PAGUtEHTO PH 2 PRESTAÇÃO NORMA!.. 
OF • DIFERENÇA OE PRESTAÇÃO 
SG•SEGURO 

RJ • RE>JUSTE OE SAl.00 CAIXA 
MU • MULTAS JU • JUROS 

0,00 169,13 3, , 3, 
0,00 U3,20 3,21 
0,00 183,98 32,78 
0,00 192,20 32,78 
0,00 183,98 32,78 
0,00 175, 76 32,78 
0,00 176,U 31,39 

MONTAHTE YIHCBlllO DATA 

I" 00 BEM CON"'EMPL IENTFL BEM 

Ja. 12s,nl 92 ,2"1 

FR - FUNOO 06 RESERVA 
AL • A'lTECIPAÇÃO POR LANCE 
TX • TAXA OE -.i>esAo 

FAC 

l? ,84 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 

,7 

9312ZJZ23tl?C!14oCRISPII 

1.1.1,1 .. 1 .. 11 ... 1 •• 111 ... 11 ... 11 ... 11 ... 1 ... 11 

PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 00705J/0205-00 

l BRAOESCO 

\ c•COfretOS 

'------

RUA ESTUDANTE DAILSON SILVA DE ANDRhDE 618 
CENTRO 
58640..000 JUNCO DO SERIDO PB 

Ili llll Ili Ili l l 11111111111111111111 Ili 
1409038S399500900000003S9830060520 
Data de Poslagem: 06/05/2020 Data de Vencimento: 20/0b/20:/0 

~P~­
■1111üiif 

P zzndo Ciente. • 

L 

Vv;é pode r1Keber otravés do seu e•mail êtS informações sobr~ s:..t: cota, ~tutus de ,:oqt~mplaçãc. 
é tumbem. o sau boleto mensal.É murto mnis prático. Para isso,·.)!~ ,tül';'l03- q;.~ tique: para nossa 
c,:ntral de rela..:ionamento com o cliente ou envie um t?-mail e atl: 111;. a cs .ieus dado:s cadaCitrais. 

\ ~ (11) ~431--6000 
J ,_.. ... ,_ · .. •,, 1;;.• , :-,'l{.1-:.,,·:, 

, 
WW\\I.COn~ordoyamaha.comJ,r (, 

CJS-~.w:,,.,~:11id-fWQeu(#ll.,ll,.\ OBQ0.-714..'1415 (À.,rtdnfl.1. 080D-""74-90Cr •11n ,.,.., •:y;,n ,._,►.~ in,,;..,,,U\I 

O 01 - Mudou-se 

O 02 - Endereço i 1suficíente 
O 03 - Não existe nº indicado 

O 04 - Falecido 

O J5 · Desconhecido 

REMETENTE: YAMAHA ADM DE CONSORCIO LTOA CNPJ:47.458.153/0001...0 
ROO PRESIDENTE OUTRA SINº KM 214 J,._RDIM CUM8IC,._ 07178-580 GUAAULHOS SP 

PARA USO 00S CORREIOS 
O 06 - Recusado O 12 - Falta complemento (Coletivo{Gu) 

O 13 - cao:a Postal cancelada o 
o 
o 
o 

07 - Ausente 

08 - Não procurado 
1 O - ObjêtO danificado 
11 - End. desconhecido na localid ;de 

Reintegrado ao Serviço Postal em: 

__J __ l_ 

Rubrica do Responsável: 

Matricula: ______ _ 

. 



PHEff ITURA ... ur••CIPAL O[ 

dYE 

Exercício • 2021 

Para 

NOME 
EMPRESARIAL 

FANTASIA 

Inscrição 

Endereço 

Atividade 
Principal 

Código 

1 Observações 

Restrições 

lnscri~ão Municipal N2 .__'. __ 1_1_0 __ ---Jj 

LOCALIZAçÂO E FUNCIONAMENTO 

PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 

************** 

CPF 196.238.016-53. 

RUA ESTUDANTE DAILSON SILVA DE 
ANDRADE, N'2 618 - CENTRO - JUNCO DO 
SERIDÓ - PB. 

SERVIÇO DE 'l'RANSPOR'l'E DE PASSAGEIROS-'l'AXI 
ESPÉCIE 'l'IPO: PAS/AU'l'OMÓVEL 

MARCA/MODELO: CBEV/SPIN 1.BL ~ t 
~~::= =~e /l A . J' 
ANO MOD/FAB: 2014/2015 µ ~ , j_ . 
CHASSI: 9BGJC75ZOFB157963 ~ 
RENAVAM:0103103155-0 ;;::: . . ~ 
PLACAS: QFO 1260 _ _ =---~ 

,e;;;;. 

*********** 

o alvará deve ser ~ixado em local visível na 

Válido enquanto atender as exigências lega·s, 
ressalvando-se ao Município rever a qualquer tempo, os 
atos administrativos que não estejam de acordo com as 
legislações aplicáveis à espécie. 

__ va_t_a _ _.l 119/01/2021 Validade 

lJ" [Ll..J:µ --U>Jt" ..---. 
E LO FRAGOS Q -~ 

Pr•f•ito Conatitucional ~ 



, 1 ~,EPÚBLIS~ f~DERATIVA DO BRASIL go\lbr 
-~-"' ! ' 1 ' • 

OETRAN- P8 118151 84956 

CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEÍCULO· ELETRÔNICO 

CÓDIGO RENAVAM 

01031031550 

PLACA EXERCÍCIO 

QFO1260 2020 

ANO FABRICAÇÃO ANO MODELO 

2014 2015 

ESPÉCIE/ TIPO 

PASSAGEIRO AUTOMOVEL 

MARCA / MODELO /VERSÃO 

CHEV/SPIN 1.8L AT LTZ 

ANTERIOR / UF 

*****/** 

COR PREDOMINANTE 

BRANCA 

CHASSI 

9BGJC75Z0FB157963 

COMBUSTfvEL 

ALCOOL/GASOLINA 

o 
> 
o. 
o. 
"' E o 
u 
QI 
-e 
o u 
cr: 
o 

i 
QI 

:E 

~ 

1 
1 

CATEGORIA 

ALUGUEL 

POT~NCIA/CILINDRADA 

l0BCV/1800 

MOTOR 

FCG016656 
CARROCERIA 

NãO APLICAVEL 

CMT 

2.8 

CAPACIDADE 

*·* 

PESO BRUTO TOTAL 

1.8 

LOTAÇÃO 

07P 

-1i..,\uv1ta 
---------------------J...,_,~- -6 

:-;::. 
-:{-,, 

NOME 

PAULO DE OLIVEIRA SANTOS ~~·-
LOCAL 

JUNCO DO SERIDO PB 
1 

DATA 

18/11/2020 

ASSINADO DIGITALIMENTE PELO DETRAN 

DADOS DO SEGURO DPVAT -------------"-'-'
8 
.. 
15 
.. 
181 
.. 

956
"--'---, 

CAT. TARIF 

2 
1 

DATA DE QUITAÇÃO 

26/10/2020 

REPASSE OBRIGATÓRIO AO 
FUNDO NAOONAL DE SAÚDE (R$) 

CUSTO DO 
BILHITT (R$) 

0.48 4.15 

PAGAMENTO 

OOcoTA úNtCA D PARCELADO 

CUSTO EFETIVO 
DO SEGURO (R$) 

0.53 

REPASSE OBRIGATÓRIO AO 
DEPARTAMENTO NACIONAL DE 

VALOR DO IOF (R$) VALOR TOTAL A SER PAGO 
PELO SEGURADO (R$) 

TRÂNSITO (R$) 

o.os 0.02 5.23 

e: 

___ _ _ _ _ _ __ _ _________________ _ _ ___ _ _ ___ _ __ L_ ______ _ _____ • ------- - ------- - ---------- - --

OBSERVAÇÕES DO VEÍCULO ----------------~ 

A.F/BANCO BRADESCO SA 
REST . BEN . TRIBUTARIO 

., 

MENSAGENSDENATRAN - - ---- --------------.. 

CARTEIRA 
Dl(ilTALoE 
TRANSITO 

OENATRAN N;)OUIO-

Para sua comodidade, voei pode acessar este 
documf!nto diretamente ~o seu celular. Baixe o 
aplicativo carteira Dlaital de Trinstto . CDT e tenha 

acesso ao licenciamento de seu veículo al~m de 
muitas outras funcionalidades. 

Com a carteira Digital de TrAnsJto - CDT voe~ pode: 

COl"ISLCW suasirtrações e pagar-multas o:wn ~ 

• Acessar a vers3o digital da CNH fpa,. CNHI ,m,íldtrt 

após 05110111 

• N.essar a ~rslo dlgltaf deste Llcendamen..-OKttVO,,ltal! 

~oiar'darnom>oom~Spew,;,; 
-opn"q)'lani.Jlor 
-"""'5denal 

lahce agora a Gartet ra Digital de Trlnslto • CDT nas lojas Gooale Play ou App store 
e tenha na palma da sua mio todos os documentos para vod condm::ir seu 

veículo com tranqultfdad1~•!•_?H!Jllr.DÇAI,------...... 

1 

: 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
r 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

INFORMAÇÕES DO SEGURO DPVA7 --------------~ 

SEGURO OBRIGATOR:10 OE OANGS PESSOAi\ CAUSADO~ PQ~ VEIC lJlOS AIJTOf~OTORES DE 
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PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 
CPF: 196.238.016-53 

RUA ESTUDANTE DAILSON SILVA DE ANDRADE, 618, CENTRO, JUNCO DO SER/DÓ- PB 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE- HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 

CPF: 196.238.016-53 

fl..Nt.v 1 [ 

Is 

~ 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 

4°, Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no 

Art. 4°, Inciso VII, da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos 

os requisitos de habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório 

que rege o certame acima indicado. 

quador - RN; 31 de maio de 2021. 

~ ~, -

PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 

CPF: 196.238.016-53 



PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 
CPF: 196.238.016-53 

RUA ESTUDANTE DAILSON SILVA DE ANDRADE, 618, CENTRO, JUNCO DO SER/DÓ - PB 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 

CPF: 196.238.016-53 

~.,,.':li;....,. 

~w~1k••L• 'l1/. 1 r-8 'u,, 
'.'-.J ' ( 
~ '(', 

l ~, =i u Fls. '.(; o 

RU ~ 1 A 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7°, Inciso XXXIII, da CF -

27, Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° 

inciso XXXIII da Constituição Federal , Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir 

em seu quadro de pessoal, funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno, 

insalubre ou perigoso e nem menores de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo 

existir menores de quatorze anos na condição de aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à 

participação na licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2º, o proponente acima qualificado, 

declara não haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à 

habilitação/participação na presente licitação, não se encontrando em concordata ou estado 

falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de informar ocorrências posteriores. Ressalta, 

ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de idoneidade no âmbito da administração 

Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal, arcando civil e cri · a/mente pela presente 

afirmação. ~ ? . j ~ 
3.0 - DECLARAÇÃO de submete,-s6 cláusulas e coodições do corr s7de 

instrumento convocatório. · ~ 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as ciá sul s o 0 
respectivo instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas. F'---

Equador-RN; 31 de maio d 

~o#],· .. 
PAlJL() ÔÊÕLÍVEIRA SANTOS 

CPF: 196.238.016-53 



PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 
CPF: 196.238.016-53 

RUA ESTUDANTE DAILSON SILVA DE ANDRADE, 618, CENTRO, JUNCO DO SER/DÓ- PB 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 

CPF: 196.238.016-53 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. 

EU PAULO DE OLIVEIRA SANTOS, como representante devidamente constituído de CPF: 
196.238.016-53, domiciliado na Rua Estudante Dailson Silva de Andrade, 618, Centro, Junco 
do Seridó - PB, doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto no item 7.5.1. 
do Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021, declara, sob as penas da lei , em especial o art. 
299 do Código Penal Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de 
maneira independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi , no todo ou em parte, 
direta o indiretamente, informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer 
pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial 
ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar 
ou não da referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido 
com qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes 
da adjudicação do objeto da referida licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi , no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido ou recebido de 
~ualquer integrante da Prefeitura Municipal de Equador antes da abertura oficial \ s propostas; 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que deté 

poderes e informações para firmá-14vv-~ ~ L :!_ 
, Equador - RN; 31 de rnai 

plenos 

EIRA SANTOS ~ 

CPF: 196.238.016-53 

----~ 
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AUTENTICAÇÃO 
C0nfere com o original em 
testemunho da verdade 
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PREFEITURA DE i 

EQUADOR 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR - RN 

CNPJ n.!l 08.086.225/0001-14 

ALVARÁ DE LICENÇA 

IN.2 12/2021 

!PARA: Localização e Funcionamento 1 

INOME: LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

ENDEREÇO: Rua DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA, n.235-JOSÉ MARCELINO 
DE OLIVEIRA, Equador - Rio Grande do Norte, CEP: 59.355-000. 

ATIVIDADE PRINCIPAL: SERVIÇO DE TAXI. 

ATIVIDADE SECUNDÁRIA: 

CÓDIGO, 49.23-0-01 

INSCRIÇÃO NO CNPJ: 21.640.029/0001-08 

Cad. Físico: 012.680.344-79 

Restrições: Localização e Funcionamento de acordo com o 

Código Tributário em Vigor. 

DATA: 08 de Janeiro de 2021. Validade: 31 de Dezembro de 2021 

AUTENTICAÇÃO oe!Jrte r w ~ns Nóbrega de Souza 

e , · CPF: 017.562.204-33 
on,ere com o onginal em PORTARIA 03312021 

testemunho da verdade Chefe da divisão de tributos municipais 

Equador/RN,J:3:J ..25.J ..d.l.. 

@ administroca<>Oequador.mgou.br ® www.equodor.rn.gou.br 



CONTA DC CONSUMO DE AGUA/ESGOTO C SERVICOS 

IMPRESSO EM 14/~S/2021 AS 05:48 :57 

8068585 

LEANDRO DA SII.VA SOBRINHO 
RUA D.JALMA RAMOS DE OI IV[IRA, M, 35 - fQUADOR 
fQUADOR RN 59355 -000 

· r.n1c 
421 .001 300 ,0526 .000 1 

1 

CONSUMO -AGUA (M3) : 3 DATA LEITURA : 
LEIT . ATUAL: 
LEIT . ANT.: 
DIAS CONSUMO: 

HJSTORI(O OE CON~IJMO 

05/2021 

l4Í 0S/2021 
695 
692 
30 

REf CONSUMO REF COM~IJMO 
3 

f1Eí CONSUMO MFDTA 
fi 04/2021 5 02:' ;1021 

03/2021 3 O l .-' .'021 

DESCRICAO 
AGUA 

8 

RES /:NTRf r,0 E 100M l UNIDADf(S) 
CONSUMO OE AGUA 

MIJL TA P/IMPOtHUAI TOADf 04/2021 

12/2020 7 
11/2020 5 

CO~ISUMO 

3 M3 

TOTAL(R$) 

46 , 71 
0,93 

TR IBUTOS 
PIS 
COFINS 

BASE DE CÁLCULO 
46,71 

PERCENTUAL(%) 
1 .65 

VALOR DO IMPOSTO 
0,77 

46, 71 7 .6 3,55 

~i:l k 'M 22/05/2021 - - ~ 7 , ~4 1 
HlFORMO QUE JA ESTA DISPONIBILIZADO O RELATORIO AtlUAL DE QUALIDAD 
OE AGUA 2021, REFERENTE A 2020, NO SITE DA CAERN/ AGEMCIA VIRTUAL/ 
DECLARAMOS NAO E:HSTIR otanos DE fATURAS COM VENCIMENTO EM 2020 -

AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
Equador/RN, JJ:J .si5J dd-

rf 
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LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 

RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA, 35, EOUADOR-RN. 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 

1.0- DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 4°, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no Art. 4°, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de 
habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório que rege o certame acima 
indicado. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021. 

NDRO DA SILVA SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 



LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 

RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA, 35, EOUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. 

FOLHA02/02 

EU LEANDRO DA SILVA SOBRINHO, como representante devidamente constituído de CPF: 
012.680.344-79 domiciliado na RUA DJLAMA DA SILVA DE OLIVEIRA, 35, EQUADOR-RN, 
doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto no item 7.5.1. do Edital do Pregão 
Presencial nº 00018/2021, declara, sob as penas da lei, em especial o art. 299 do Código Penal Brasileiro, 
que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de maneira 
independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi, no todo ou em parte, direta o indiretamente, 
informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial 
nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 00018/202 I não 
foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão 
Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer outro 
participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar ou não da 
referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 não será, 
no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido com qualquer outro particiínt 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes da adjudicação do objeto da re i 
licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 00018/2021 não 
no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido ou recebido de qualquer integrante da Prefei 
Municipal de Equador antes da abertura oficial das propostas; e [ 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plenos pode ' s 
informações para firmá-la . 

t 
EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021. 

CPF: 012.680.344-79 

~ 



LEANDRO DA Sll, V A SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 

RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA, 35, EOUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEillJRA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7º, Inciso XXXIII, da CF - Art. 27, 
Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° inciso XXXIII 
da Constituição Federal, Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir em seu quadro de 
pessoal, funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno, insalubre ou perigoso e nem menores 
de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo existir menores de quatorze anos na condição de 
aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à participação na 
licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2º, o proponente acima quarificado, declara não 
haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à habilitação/participação na presente 
licitação, não se encontrando em concordata ou estado falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de 
informar ocorrências posteriores. Ressalta, ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de 
idoneidade no âmbito da administração Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal, arcando civil 
e criminalmente pela presente afirmação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláusulas e condições do correspondente 
instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas do respectivo 
instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas. 

Nt,'i, 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO D 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR - RN 
CNPJ n.º 08.086.225/0001-:,: 

ALVARÁ DE LICENÇA 

.::! 07/2O2 í 1 

jPARA: Localização e Funcionamento j 

jNOME: JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 

- -- -· ----- ----- ·-- \ 

:f:!\i;>EREÇO: Rua jQ~8 NTONIO OE o:_: .'E r: : •• . --._'.".:43 - t,L TO DO 

dU,.\ZE IRO, E uador - io Grande do No:te -=?: 59 .355-000 . 

- - -- - -- -- --
A 11\/IDADE PRINCIPAL: SE VIÇO DE T AXI. 

AT VIDADE SECUNDÁRIA: 

CÓDIGO: 49.23-0-01 

: iN'. 1'":RIÇÃO NO CNPJ: 27.479~7~-4/-00i'~Ü~:57 -- ·)nfere com o orig;-n~I err­
. qstemunho da verdade 

:,.,~lior/RN,d ::6:./:u:t.~ -
C;i ,: . Fís ico: 054.969 .664-4 2 
- - - - ---------------- - - ----- -- -------1++...~- ' 

Restrições: Localização e Funcionamento de acordo com o 
Código Tributário em Vigor. 

DATA: 07 de Janeiro de 2021. Validade: 31 de Dezembro de 2021 I 

TRABALHO E ✓.ze✓.~fdv (: :::-:- 'í:.s~rJc:;0,Çl)equodor.rn.gou.br @ WlU\jj equodor rn qou t,r 

§_ k"u J.:,s-: Marcelino de Oliueira. 100. Dinarte Mc;r,z. E-:íJO.:!Y , RN - CEP: 59355-000 <9 (8-4) J4 75-0001 1 3475 -o:. 2 



CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEÍCULO - ELETRÔNICO 

CODIGO RE. A#M 

01105121825 

OWD2G17 2020 

2014 2015 

213015578987 

CÓDIGO DE SEGURANÇA DO CLA 

59418166558 
1..!ARCA /MODELO / VE RSÃO 

CAT 

*** 

I/CHEVROLET CLASSIC LS 
ESPÉCIE /TIPO 

SAGEIRO AUTOMOVEL 
PLACA ANTERIOR I UF 

OWD2617/RN 1 

CHASSI 

8AGSU19FOFR109875 
COR PREDOMINANTE COMBUSTÍVEL 

BRANCA ALCOOL/GASOLINA 

t v il:.cKVA',.Út~ DO VEICULO 

1 

e 
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- MENSAGENS DENATRAN --------------------

CARTEIRA 
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TRANSITO 
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Ccr1..i1!t",...--:d..l..111;'i .... çc.,,•·•(c r..u!,-" r-, J ... ~.:.l".il· :J(,._:.:_~·-.:t 

At':"">~•s i'ifl ,àir; 1,t:,raid~~r~1.-. ·:, •. •~"-,: •.. • " 

Act"-·-.i: ,l .,.,,~X) c,,:rrai Cl'$~~ 11-.ü -.;.c..Jr•,.,rr :c11u ~ .,4,r:J 
(.~~ .. ..-oi:..~f.a""<'l~::a,:·· ... :~.:;~•.;_'l,. 

'-...,,...n,c)n,n.·~1.r,n,t;,r., 

~~ ...... -t.-S:• .. •k'·~. ~ 
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1:,•11 
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(ATEGORI.!:.. 

ALUGUEL 
PESO BRUTO TOT ~L 

78CV/1000 1.4 

NAAM49529 2 . 0 

NãO APLICAVEL 

JOSE FRANKIMAR DE SOUZA AND 

cOCAL 

EQUADOR RN 

>SSINADO DHilTALME'I/TE PELO DETRAN 

CAPACIDAD, 

*.* 
EIXOS , 1 OTA(ÂO 

15/01/2021 

Í 
DADOS DO SEGU RO DPVAT 

(A T. TARIF I DATA DE QUITAÇÃO 

1 i 
1 1 1 08/05/2020 

PAGAMENTO 

X 'COíA ~11\:ICA 

! 
1 ·::•- ,SE csq1G •TOR10 ~o 

0 , 48 

RE PAS~E OaR1GrORIO AO 
D[P:.;; - .MJENTO "-.ACIO\JAL D( 
..,..~,.:.- 5:~J ,-Rt1 

0 , 05 

l CUS'O DO 
1 81.HETE (R$) 

1 
i 4, 15 

VALOR DO IOF iRS) 

CUSTOEFHIVC 
DO SEGURO 1R,1 

0,53 

VALOR TOi~L A SER PAG2 
PELO SEGURADO (RS' 

0,02 5,23 
'-----------------------'--

-- - ---· -·. 
/ ltJF ORMAÇÕES DO SEG UrtO DPVAT --- - - ----------



JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

RUA JOÃO ANTÔNIO DE OLIVEIRA, 43, DINARTE MARIZ, EOUADOR-RN. 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

_ .... ~ 
w ,Nl: , 

~ y 
-e .C) 
o ~-· 
ºF ---~:r..-º 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 4º, 
Inciso Vil, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no Art. 4°, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de 
habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório que rege o certame acima 
indicado. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021. 

~ ;J~~J---..-­
~~~~~ \ 

CPF: 054.969.664--42 ~ \ f2 
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JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

RUA JOÃO ANTÔNIO DE OLIVEIRA, 43, DINARTE MARIZ, EOUADOR-RN. 

REF.: PREG.J\.O PRESENCU.L Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

FOLHA 02/02 

4.0 • DE~LARAÇÃO de elaboração ;ndependente de proposta. ~ 
EU JOSE FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE, como representante devidamente constituído de CPF: 
054.969.664-42, domiciliado na RUA JOÃO ANTÔNIO DE OLIVEIRA, 43, DINARTE MARIZ, 
EQUADOR-RN, doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto no item 7.5.1. do 
Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021 , declara, sob as penas da lei, em especial o art . 299 do Código 
Penai Brasiieiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de maneira 
independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi , no todo ou em parte, direta o indiretamente, 
informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial 
nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 não 
foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão 
Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer outro 
participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar ou não da 
referida licilação, 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 não será, 
no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido com qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes da adjudicação do objeto da referida 
licitação; 

~ 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 00018/2021 não foi, 
no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido ou recebido de qualquer integrante da Prefeitura 
Municipal de Equador antes da abertura oficial das propostas; e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plenos 
informações para firmá-la. 

(f ~ l 
( ~AOOR-RN; 31 

~r 
/iP;x~~ rd ~ ~ Á d JOSE FRANKIMAR DE SÕZND 

CPF: 054.969.664-42 



JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

RUA JOÃO ANTÔNIO DE OLIVEIRA, 432 DINARTE MARIZ, EOUADOR-RN. 

REF.: PREG.'\O PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7º, Inciso XXX:ill, da CF - Art. 27, 
Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° inciso XXXIll 
da Constituição Federal, Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir em seu quadro de 
pessoal, funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno, insalubre ou perigoso e nem menores 
de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo existir menores de quatorze anos na condição de 
aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à participação na 
licitação. 

~ -Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2º, o proponente acima qualificado, declara não 
~ """ haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à habilitação/participação na presente 

· licitação, não se encontrando em concordata ou estado falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de 
informar ocorrências posteriores. Ressalta, ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de 

. idoneidade no âmbito da administração Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal, arcando civil 
\ e criminalmente pela presente afirmação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláusulas e condições do correspondente 
instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas do respectivo 
instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas. 

i... 1 V / 
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AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
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DE ÀCUAS E EICCT'OII OOl!IO CIIWIDE00-'1! 
A-ldo-Salgaclol"llM.1 11rol,CEl'5I01~ 
ct,PJ• OI.S3'J95I0001.» / IHSC. & · 2'0SS.A2t-l 115 caern -· c-i ,11-1, Jll:M<lll/- (14) lZJ2-4Sll2 

COHTA OE {Ot4Sl>MO or AGlJA/fSGOTO E srn· rrns 

IMPRI sso f M I v 0sn 021 A!> 06 · 5 . 49 W.ntie 11h .6IIO 

• 

DADOS DO CLIENTE 6678485 

[l ANth SHIRL E { OE SOUZA SANTOS 
RUA fRAHC!SCO SABUJO f)f OlI FIRA ti, 121 
EQUADOR lQUADOR R 1 59)55 000 

HIDIIOMETRO 
Y13S6)4603 

COIJS O ÁQ,A (M3) 

HISTORICO OE CONSUMO 

!IOTA 

2 

SffiJACAO AGUA 
LIGADO 

DATA LttTUftA 
LEIT ATUAL: 
LEIT ANT : 
DIAS CONSUMO 

05/2021 

13/05/?,)21 
272 
267 
30 

Rff COtlSIIHO Rff COIISUMO 
5 

Rff CCIISUMO MEDIA 
5 04 /211.?I 5 02, 7021 

0í 12021 8 01 /2021 

DESCRICAO 
AGUA 

5 
12 2020 4 
1112020 6 

COIIS MO IOTAL(R$) 

RES lNlRf 50 E 100M l Ul~lOADf(S) 
cor.SUMO or AGUA S M3 46, 71 

0,93 MUI TA P/IMPONTlJAl IOAOE 04/2021 

FATURAS EM ATRASO 
REF 202103 48 17 
REF 202104 47 67 

TRIBUTOS 
PIS 
COFINS 

BASE DE CÁLU.i O 
46 ,71 
46, 71 

21/05/2021 

PfRCEIITuA (',) 
1 65 
7 6 

TOTAi.A PAGAR· 

\ALOR DC IMPOSTO 
0 , 77 
3 55 

47 64 

INFORMO QUE JA ESTA DI.SPOMIBidZAOO o RHATORTO MilAL or QUAlIOA 
Of AGUA 2021, RHêREliTE A 202<1 , ,O SIH OA CAERt, ACf ,(IA IRTUAL 
DECLARAMOS NAO EXISTIR DtBITOS i}f FA URAS (OM VEIC!MEtnO EM 2"20 -

COMPROVANTE OA CAERN 

AUTENTICAÇÃO 
Confere com o orig:nal em 
testemunho da verdade 
Equador/RN. l .f;SJ ól J 

) 



,-. PREFEITURA DE 

_ ~J EQUADOR 
ESTADO 00 RIO GRANDE DO NORTE 

PREFEITURA MUNICIPAL oe EQUADOR - RN 

CNPJ n.2 08.086.225/0001-14 

ALVARÁ DE LICENÇA 

N.2 101/2021 
~ -PARA: Localização e Funcionamento 

!NOME: ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 1 

ENDEREÇO: FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº121, CENTRO, Equador 
- Rio Grande do Norte. 

ATIVIDADE PRINCIPAL: SERVIÇO DE TÁXI. 

ATIVIDADE SECUNDÁRIA:- TRANSPORTE ESCOLAR 

-TRAf SPORTE RODOVIARIO COLETIVO DE PASSAGEIROS, SOB REGIME DE FRETAMENTO, 
1111 íERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E INTERNACIONAL. 

CÓDIGO: 49.23-0-01//49.24-8-00//49.29-9-02 ~ 
1 

! INSCRIÇÃO NO CNPJ: 29.011.956/0001-70 

ICad. Físico: 012.636.104-55 

Restrições: Localização e Funcionamento de acordo com o 

Código Tributário em Vigor. \ / 
\ 

DATA: 31 de Março de 2021. Validade: 31 de Dezembro de 20~1 

AUTENT\CAÇÃO 
ortg;nal emDeyziane E r ns óbrega de Souza 

Confere com O ' cPF: 011.s62.204.33 
testemunho da verdade PORTARIA 033/2021 

E uador/RN, .itiJ..!).5}-JJc,hefe da divisão de tributos muni 

admirnstracaog;equodo .r goubr UJ:llw equG.oor 

1ue1rc 00. D1nor ~•' or z Eo odor/ R - CEP 59355-000 l 84) .3<!75-0001 
gou br 

~ 
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CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEÍCULO - DIGITAL 

CÓDIGO RENAVAM 

01001606849 
PLACA 

OWD0624 
ANO FABRICAÇÃO 

2014 
NÚMERO DO CRV 

*** 

EXERCÍCIO 

2021 
ANO MODELO 

2014 

CÓDIGO DE SEGURANÇA DO CLA 

60695064627 
MARCA/ MODELO/ VERSÃO 

IAT/DUCATO MINIBUS 

PASSAGEIRO MICROONIBUS 
PLACA ANTERIOR/ UF 

CAT 

*** 

OWD0624/RN 1 

CHASSI 

93W244P24E2133531 
COR PREDOMINANTE COMBUSTÍVEL 

CINZA DIESEL 

o 
> 
Q_ 
Q_ 

"' 
E 
o 
u 
4J 

"C 
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CATEGORIA 

ALUGUEL 

POTÊNCINCILINDRADA 

127CV/2300 
MOTOR 

FlAE3481B7205550 
CARROCERIA 

NãO APLICAVEL 
NOME 

CMT 

3 . 7 

CAPACIDADE 

* · * 
PESO BRUTO TOTAL 

3.3 
EIXOS 

2 1 

LOTAÇÃO 

15P 

ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 

LOCAL 

EQUADOR RN 

1 

CPF / CNPJ 

012.6 

ASSINADO DIGITALMENTE PELO DETRAN 

DADOS DO SEGURO DPVAT -----------------~ 

CAT. TARIF 

* 
1 : ATA DE QUITAÇÃO 

REPASSE OBRIGATÓRIO AO 
FUNDO NACIONAL DE SAÚDE (R$) 

* 

CUSTO DO 
BILHETE (R$) 

* 

PAGAMENTO 

O coTAÚNICA D PARCELADO 

CUSTO EffilVO 
DO SEGURO (R$) 

* 
REPASSE OBRIGATÓRIO AO 
DEPARTAMENTO NACIONAL DE 
TRÂNSITO (R$) 

VALOR DO IOF (R$) VALOR TOTAL A SER PAGO 
PELO SEGURADO (R$) 

* * * 
- ----------------------------------~------------------------------------------------------------------------· 

OBSERVAÇÕES DO VEÍCULO------ ---- ------~ ' 

MOTOR:F1AE3481B7205550 

MENSAGENS DENATRAN ------------------~ 

CARTEIRA 
Dl(ilTALDE 
TRANSITO 

Para sua comodidade, vod: pode Jcessar este 
documentn diretamente pelo seu celular. 8.aixe o 
aphcatrvo Carteira Oi&it•I de Trânsito. CDT e teriha 
acesso ao hcerociamento de seu veiculo ahê.m de 

mutus outras funcional idades. 
Com a Cart~ra Digital dr Trânsito - CDT você pode: 

• Consubrwas inlraçõe!i e paga- muras com descon<:o 
• Acessar a versJo digital da CNH (po,o C'N~ 11t11t ti& 

op,s 05n!l11, 

• N.~aWf'53odigrtaldesteUcBJdamenco,r,Lvo~:JIJ 
• ~okencD'nermcanatéSpesso;r; 
• lndio.-o~conuor 

OENATRAN "'0CIU'ltll-- • ~.M9:lSdtrecal 

8.atn .i111on .,. Cutrlr.i11 DfJlt~I de Trlnstto • cor na lofH 600fle Plry ou App Storc 
I! te-nh• na p•ha dtt SUil mH todos as documentos par• voei c:ondu%1r set.i 

fflc:Ulo com tranquilidade e acguranç•! 

INFORMAÇÕES DO SEGURO DPVAT --------------~ 



ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, CENTRO, EQUADOR-RN 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

·. N\1\1 

PROPONENTE: ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

~ ..(") 

u FI .....;_....._ ►• 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7º, Inciso XXXIll, da 
CF - Art. 27, Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 
7° inciso XXXIII da Constituição Federal, Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara 
não possuir em seu quadro de pessoal, funcionários menores de dezoito anos em 
trabalho noturno, insalubre ou perigoso e nem menores de dezesseis anos, em qualquer 
trabalho; podendo existir menores de quatorze anos na condição de aprendiz na forma 
da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à 
participação na licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2º, o proponente acima 
qualificado, declara não haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à 
habilitação/participação na presente licitação, não se encontrando em concordata ou 
estado falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de informar ocorrências 
posteriores. Ressalta, ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de idoneidade 
no âmbito da administração Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal, 
arcando civil e criminalmente pela presente afirmação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláusulas e condições do 
correspondente instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláus las do 
respectivo instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas. 

Equador - RN; 31 de maio de 2021 . 

CPF: 012.636.104-55 



ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

RUA FRANCISCO SADINO DE OLIVEIRA, Nº 121, CENTRO, EQUADOR-RN 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. 

EU ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS, como representante devidamente constituído 
de CPF: O 12.636. l 04-55, domiciliado na RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, 
CENTRO, EQUADOR-RN, doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto 
no item 7.5.1. do Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021, declara, sob as penas da lei, em 
especial o art. 299 do Código Penal Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de 
maneira independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi, no todo ou em parte, 
direta o indiretamente, informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer 
pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial ou 
de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar 
ou não da referida licitação; + 
d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 
não será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido com qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes da adjudicação 
do objeto da referida licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido ou recebido de 
qualquer integrante da Prefeitura Municipal de Equador antes da abertura oficial das propostas; 
e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plenos po eres 
e informações para firmá-la. 

R ~ Equador-RN;31demaiode2 

EL NNYSIIEYDisozASANTOS 
CPF: 012.636.104-55 
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ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, CENTRO, EQUADOR-RN 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 4º, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no Art. 4º, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de 
habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório que rege o certame acima 
indicado. 

Equador-RN; 31 de maio de 2021. 

CPF: 012.636.104-55 

/ 
/ 
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PREFEITURA DE 

EQUADOR 

IN.º 40/2021 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR - RN 

CNPJ n.º 08.086.225/0001-14 

ALVARÁ DE LICENÇA .,_ 

··,i...,V / l 

-r:-, 
. ::,,-, 

!PARA: Localização e Funcionamento 1 

!NOME: GENEZIO PEDRO DA SILVA 

ENDEREÇO: RUA JACOB ALVES DE AZEVEDO, Nº395, DINARTE MARIZ, 

Equador - Rio Grande do Norte. 

ATIVIDADE PRINCIPAL: TAXISTA INDEPENDENTE 

ATIVIDADE SECUNDÁRIA: 

lcóDtGO: 49.23-0-01 

INSCRIÇÃO NO CNPJ: 

!Cad. Físico: 118.148.021-34 

Restrições: Localização e Funcionamento de acordo com o 
Código Tributário em Vigor. 

Is 0 

/ /1 

DATA: 15 de Janeiro de 2021. Validade: 31 de Dezembro de 2021 

AUTENTICAÇÃO Deyziane Edw~ brega de Souza ~ 

1 
.CPF. 017.562.204-33 

confere com o origlna em PORTARIA 033/2021 

testemunho da ve!dade Chefe da divisão de tributos municipais ~ 
Equador/RN, 3l-J o<; /~ p --v , ( ~ 

J? 
TRABALHO 11{~ @) administracao@equador.m.gou.br ® www.equador.rn .gou.b 

@ Rua José MarceUnodeOUoeira. 100, Dino~e Monz. Equodo~ 9355-0~ ; -~ -0122 



OETtt..&.N- RN 

CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENOAMENTO DE VEICULO· DIGITAL 

CÓDIGO RENAVAM 

00871970694 
PLACA 

MNN7208 
ANO FABRICAÇÃO 

2005 
NÚMERO DO CRV 

*** 

EXERCÍCIO 

2021 
ANO MODELO 

2006 

CÓDIGO DE SEGURANÇA DO ClA 

743ÕÓ124'1Õ8 
MARCA/ MODELO I VERSÃO 

SEDAN MAXX 

PASSAGEIRO AUTOMOVEL 
PLACA ANTERIOR/ UF 

CAT 

*** 

MNN7208/PB 1 

CHASSI 

9BGXH19G06B159311 
COR PREDOMINANTE 

PRATA 1 

COMBUSTÍVEL 

ALCOOL/GASOLINA 

o 
> 
a. 
a. 
"' E 
o 
u 
(IJ .., 
o u 
a: 
o 
~ ., ., 
32 
~ 

CATEGORIA 

ALUGUEL 

POrtNCWCILINDRAOA 

114CV/1800 
MOTOR 

ABC000983 SUBST 
CARROCERIA 

NãO APLICAVEL 
NOME 

CMT 

2.4 

CAPAODADE 

* * 
PESO BRUTO TOTAL 

o.o 

GENESIO PEDRO DA SILVA 

LOCAL 

EQUADOR RN 

CPF/CNPJ 

118.148. 

1 

DATA 

24/04/2021 

ASSINADO DIGITALMENTE PELO OETRAN 

DADOS DO SEGURO DPVAT -------------------.. 

CAT. TA'llf 

* 
1 :ATA DE QUITAÇÃO 

REPASSE OSRIGATÔRIO AO 
Ft.MlC '4ACIONAL DE SAÚDE (RS) 

* 

CUSTO DO 
BILHITT (RS) 

* 

PAGAMENTO 

QcoTAÚNICA □PARCELADO 

CUSTO EFETIVO 
DO SEGURO (RS) 

REPASSE OBRIGATÕRIO AO 
Df"~AMENTO NACIONAL DE 
w·NSITO(RS) 

VALOR DO IOF (RS) VALOR TOTAL A SER PAGO 
PELO SEGURADO (RS) 

* * * 
- ------------------------------------------ -- --~----------- --------- ---- --------------- ------------------ -------- -------

OBSERVAÇÕESDOVEÍCULO ----------------~ 

ALIEN. FIO.: 59.285.411/0001-13 
BANCO PAN S/A 
MOTOR:ABC000983 SUBST 

MENSAGENSDENATRAN-------------------.. 

CARTEIRA 
Dl(ilTALoE 
TRANSITO 

OENATRAN l'r.XJIPOI..-. 

Par.J ~Ja comc,:11ctade, 'IOCt: p(lde acessar este 
do,um~nto d1--e1:.ame'ltli! pek) stl: !~lulJr. 8Jlu o 
i?p~rarivt1 Carteira Digital de Trinslto - CDT e tenti,1 

acc5so ao licenciamento de sc:u veic·1lo al6.IT' de: 

murtas outr.is funoonalidades. 
CoM a Cartrtr,1 Oig1:al de Trâriilto • CDT Vr>rf.. po~I!': 

• Consult.arsu.r., inlr';)ções e~ m..sLh e.cm~ 
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GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-34 

RUA AGEU DE CASTRO, 395, DIANRTE MARIZ, EQUADOR-RN. 

\'('\~\I"'•' - · , I ( /' 
«'<-- ¼_<' 

-~ <~ 
REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-34 

V) ::;:::. 

8 Fls::S~ % 
~ 

R~A 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7°, Inciso XX.XIII, da CF - Art. 27, 
Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° inciso 
XXXIII da Constituição Federal, Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir em seu 
quadro de pessoal, funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno, insalubre ou 
perigoso e nem menores de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo existir menores de 
quatorze anos na condição de aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à participação 
na licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2º, o proponente acima qualificado, declara 
não haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à habilitação/participação na 
presente licitação, não se encontrando em concordata ou estado falimentar, estando ciente da 
obrigatoriedade de informar ocorrências posteriores. Ressalta, ainda, não estar sofrendo penalidade 
de declaração de idoneidade no âmbito da administração Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito 
Federal , arcando civil e criminalmente pela presente afirmação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláusulas e condições do correspondente 
instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas do respectivo 
instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladt 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO 

. , ·~ 
v-"-

GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-34 

.i 



GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-34 

RUA AGEU DE CASTRO, 395, DIANRTE MARIZ, EQUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-34 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. 

~~ ....... 
o t~k:it. ,,, I ( 

-~-+--

EU GENEZIO PEDRO DA SILVA, como representante devidamente constituído de CPF: 118.148.021-
34 domiciliado na RUA AGEU DE CASTRO, 395, DIANRTE MARIZ, EQUADOR-RN, doravante 
denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto no item 7.5.1. do Edital do Pregão Presencial nº 
00018/2021 , declara, sob as penas da lei, em especial o art. 299 do Código Penal Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de maneira 
independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi , no todo ou em parte, direta o 
indiretamente, informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante potencial ou de fato do 
Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 
não foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão 
Presencial nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer outro 
participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar ou não da 
referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 não 
será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido com qualquer outro 
participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes da adjudicação do objeto da 
referida licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada ara participação do Pregão Presencial nº 00018/2021 não 
foi , no todo ou em parte, direta ou indireta · ente, discutido ou recebido de qualquer integrante da 
Prefeitura Municipal de Equador antes da abertura oficial das propostas; e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plenos pod s e 
informações para firmá-la. ~ J_ 

EQUADOR- N; 31 E MAIO DE 2021. 

GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-34 

k> 
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GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-34 

RUA AGEU DE CASTRO, 395, DIANRTE MARIZ, EQUADOR-RN. 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-34 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 4°, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no Art. 4°, 
Inciso VII , da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de 
habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório que rege o certame acima 
indicado. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021. 

~ r ~ -..?:: I 4r ,- A.... ~ M;J ~ .e~ 
~NEZIO PEDRO DA SILVA 

CPF: 118.148.021-34 / 
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AUTENTICAÇÃO 
e re com o original em 
testemunho da verdade 
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ESCRITÕRIO DE ATEHDIUEHTO 

COMPANHIA DE ÁGUAS I! F.IGDTOS DO PIO GRA!lllt! 00 NORTE 
Awnida Senador &!gado Filho, 1555, Tlrol, CEP 59015--000 
CNPJ: 08.334.385/0001-35 / INSC. Esladual: 20055.426-3 . 
Admln. Centntl OM) 3232-443:/ O..a>ikiorla; (b41 .J232-4562 

115 

CONTA DE CONSUMO DE AGlJAi ESGOTO E SFRVICOS 

IMPRFSSO fM 12/05/2021 AS 06:17:05 
MATRICUl.A: Mts / ANO 

432170 05/2021 

ORLANDO PEREIRA OE OlIVEJRA 
RUA FRANCISCO SABUJO OE Ol TVfIRA, ti, 36 - EQUADOR 
EQUADOR RN 59355- 000 

INSCRIÇÃO ROTA 
3 

SEQ.ROTA QUANTIDADE OE ECONOMIAS 
629 -r- COllfRCW. ...,.TIUAI. Pllouc:o 421 . 001 .135 . 0126 . 000 

HIDRÔMETRO 
Yl4T756556 

SITUAÇÃO ÁGUA 
LIGADO 

CONSUMO GUA (MJ.: J 

HISTORICO DF CONSUMO 
REF COtlSUMO 
04/2021 2 
f,3/2021 1 

DESCRJCAO 
AGUA 

Rrr rotmJMv 
02/2~21 2 
01/2021 0 

SITUAÇÃO ESGOTO 
POTENCIAL 

DATA l EJTURA : 
l EIT . ATUAL: 
LEIT . ANT .: 
DIAS CONSUMO: 

12/0~/2021 
173 
170 
30 

RfF (ONSLJMO MEDIA 
1 12/2020 2 

l l /2020 l 

CONSUMO TOTAL(R$) 

RES ENTRf ~0 E 100M 1 UNIDADE(S) 
CONSUMO DE AGUA 

MULTA P/ TMPOMTUALIDADF 04/20?1 
JUROS DE MORA 12/ 20<'.0 01 / :>021 02/ 2021 
ATUALIZACAO MONETARIA 12/2020 01/2021 

3 M3 

02/202 

46,71 
0,93 , 
4 ,06 
2,02 

FATURAS EM ATRASO 
REF 202103 52.72 

IBUTOS 
PIS 
COFINS 

BASE DE CÂLCULO 
46 , 71 
46 , 71 

30/05/2021 

PF.RCEtlTUAL(¼) 
1 .65 
7.6 

TOTAL A PAGAR: 

INFORMO QUE JA ESTA DISPONIBILIZADO O RELATORIO ANUAL DE 
DE AGUA 2021, REFERENTE A 2tl20, 1-JO SITE DA CAFRN,'AGHJCIA 
DECLARAMOS NAO EXISTIR DÉBITOS DE FATURAS COM VENCIMENTO 

Parimetroa 

VMP • Recomendaçõeli 

Valores Obtidos 

82ól0000000 7 53720006421 00043217001 7 05202130003 4 

1 

' 1 

1 1 

e_ ·2'!110 1~!fM021 1~2021 1T~~f~AA 

• caern COMPROVANTE DA CAERN ~-~---
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. l 
PREFEITURA DE ~ 

_,EQUADOR 
- .. ~ ! .. ~ :::_ - 'I. 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR - RN 

CNPJ n.2 08.086.225/0001-14 
AUTENTICAÇÃO 

ALVARÁ DE LICENÇA 

jN.2 88/2021 

Confere com o orig:na,en­
testemunho da verdade 
Equador/RN ~ 6 l .u.r./ ..d...l.. 

1 PARA: Localização e Funci~namento 1 

INOME: MACIO FREIRE FERN~~DES 

ENDEREÇO: RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº222- CENTRO­
Equador - Rio Grande do Norte. 

·1' . . . 

ATIVIDADE PRINCIPAL: Serviço de táxi f~~ 
1 

ATIVIDADE SECUNDÁRIA: 

CÓDIGO: 49.23-0-01 
. . 

' .. . .. , \ 

INSCRIÇAO NO CNPJ: 39.551.324/0001-53 - \ 
. •, 

.. ... , . \ •,• " . . .. ~· -. .. .. -.,, 

Cad. Físico: 061.828.124-00 \ 
Restrições: Localização e Funcionamento de acordo com o \ I .. 
Código Tributário em Vigor. 

.. 
·• -- '· . •--~, " 

DATA: 26 DE Fevereiro de 2021. . V,Ydade: 31 de Dezembro d_e 2oz 
.. . 

~ HV .·· .. . . 
, . 

~ 
ti -

~ p .r 
~f 

li 

Deyziane Edwir~ens Nóbrega de Souza 
CPF: 017.562.204-33 
PORTARIA 033/2021 

Chefe da divisão de tributos municipais 

I 

I I' 

VRA LHO 1~~ @ administroooo@equador.m.gou.br ® www.equador.rn.gou.br 
@ Rua José MarceUno de Olíueira. 100, Dinarte Mariz, Equador/ RN-CEP: 59355-000 © (84) 3475-0001 13475-0122 

e! 
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CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEICULO - DIGIT Al 

CÓDIGO RENAVAM 

01212076149 

PlACA 

QSK9Fl8 

ANO FABRICAÇÃO 

2019 

NÚMERO DO CRV 

*** 

EXERCÍCIO 

2021 

ANO MODELO 

2020 

CÓDIGO DE SEGURANÇA DO CLA 

85543601680 

MARCA / MODELO / VERSÃO 

/GOL 1. 0L MCS 

PASSAGEIRO AUTOMOVEL 

CAT 

*** 

PLACA ANTERIOR / UF 

*******/** 1 

CHASSI 

9BWAG45U7LT081820 
COR PREDOMINANTE COMBUSTÍVEL 

CINZA ALCOOL/GASOLINA 

081iliRIIAÇ01i& 00111ilCUbO 

o 
> 
o. 
o. 
"' E 
8 ., 

"O 
o u 
"' Cf 

~ ., ., 
~ 
;;; 
> 

MENSAGENSDENATRAN -------------------~ 

CARTEIRA 
DIGITAL DE 
TRÂNSITO 

DENATRAH 

Para su;i comodid;ad@, vo<;, pode acusar f'Sl# 

documento dlrctamcnte pelo seu ct ll lar. Baixe o 

aphc~ttvo Carteira D1'1UI de Ttinsfto • cor e t cnh.a 
ill.CCSSO .to hanc1.ummto de seu velcuki ;Jêm de 

muitas ouou funcionalfdades . 

Com a ürteirt Dig ital de TrSns1to - CDT voei pode: 

• Consultar SU3S infra(ÕCS e ~ ar mu bs com d C$ConlO 

.t.ccsu, a wr~o dig ital da CNH m- c~-,ú,,.J.M 
~o&z()f7) 

Acenar a vers.io digita.l deste Ucen~ento iCPl Y DíJolllil 

~ollanciamenlocornatiSpe-ssoas 

hfkMopinclpáa::,rd,tor 

R«ftlf'l'"avismderec.al 

BiNX• •gora ,. CattR"a Oigilitl d• Trin&ilO ~ COT nas lojH Gocigls PlilJ ou App S(O,.. 

• tenha na palrna da sua mio todos os documentas para ..-oce condu:ztr seu 

veiculo com tnnquilidad. • aaguran? 1 

CATEGORIA CAPACIDADE 

ALUGUEL 

*·* 
POTÍNCIA/CIUNDRAOA PESO BRUTO TOTAL 

84CV/999 1.41 

MOTOR CMT 

CSE507545 1. 61 

CARROCERIA 

NãO APLICAVEL 

NOME 

MACIO FREIRE FERNANDES 

LOCAL DATA 

CAMPINA GRANDE PB 29/04/2021 

ASSINADO DIGITAI.MENTE PELO DETAAN 

DADOS DO SEGURO DPVAT ------------ -----~ 

CAT. TARIF 

* 

1 :TA DE QUITAÇÃO 

REPASSE OBRIGA TÓRIO AO 

FUNDO NACIONAL DE SAÚDE (RS) 

* 

CUSTO DO 

BILHETE (RS) 

* 

PAGAMENTO 

D COTA ÚNICA D PARCELADO 

CUSTO EFETIVO 

DO SEGURO (RS) 

* 
REPASSE OBRIGATÓRIO AO 
DEPARTAMENTO NACIONAL DE 
TRÃNSITO (RS) 

VALOR DO IOF (RS) VALOR TOTAL A SER PAGO 
PELO SEGURADO (RS) 

* * * 

l 55 



28/05/2021 

T Dados do Veículo de placa QSK9F18 

;~;F18 - 1 ;~;~~1±9 ---i sM8JPB 
Marca/Modelo 
163501~GOL 1.0!:___MCS (Naciona.!) 
Nome do Proprietário ~u., 

~ACIO FREIRE FERNANDÉS _ ~ ~ _ _ 
Proprietário Anterior ~ , 

(/) 

Município de Êmplacamento 
_E_Q!J~DO~ _ _ 
Restrição à Venda 

Tipo-
6-AUTOMOVEL 
Fabricação/Modelo 
2019/2020 

1 Lic:ciãdo até 

DETRAN/RN - Consulta Consolidada de Veiculo 

!potência 
84 

[ Cateii'oria 

2~--
Combustfvel 
16-Alcool-Gasol 

Espécie 
4-1.::Passag_ei_!:_o 
Cor 
5-CINZA 
Recadastrado DETRAN 
DetranNet 
Situação Placa 

Em 28/05/202118:16:46 por 
Lugares 
5 

lcarrocerla --

999-N~O APLICAVE!:_ . __ 

~E!l)placarnento Normalizado 
Adquirido em 1 Sit~o 
-~0~~021 _ ___ Em Ci!I_ 
Sequência 

S~n.l alienaç_ão _ _ _ e=-----,- __ 

Informações PENDENTES originadas das financeiras via SNG - Sistema Nacional de Gravame 
Nenhu~nformação pendent_e at~ esta data 

~ -- -· - - 1699288 -- -1 -~ 
lmpedim~ntos, _ _ _istrado até esta data 

T Listagem de Débitos 

Nenhum débito em aberto cadastrado para este veículo. 

T Infrações em Autuação 

ara este veículo até o momento. 

T Listagem de Multas 

Nerthu_1!1arn~_lta~m a_l>e~o cadastradaJJélra este veículo até o momento. 

T Último Processo 

Processo 
30045829/2021 
Situação -

Pendente (Com DESPACHANTE__)_ 
Serv!9> _ _ _ 

Trânsfer~cia outra UF 

1 InteressadÕ 
12935374460 - - -

7 1nício em -- -- ---- --

24/05/1021 às 21h_!)4min ~r 1~~5374460 
Final em 

~xecução em _ _ _ _ __ 

_J Em 2.1/05/2Q_21 à~ 21h04mií!._Q_or 12935lli_4§0 _ _ 
Em ~/0~/2021 às 21h04min por 12935374460 _ _ Mudanç_a__de C~egori<!_ 

§~ração de guia de_pa__gªmento 
Auditoria 

________ ----------tlm 21[05/2021 às 21h04min_p_or 12935374460 

-----
Emissão CRV(lª via 

Placa 
_Q?K9F18 
Marca/Modelo 

]Renavam 
l 121207614~ lPlaca Anterior 

_ QSKJF18/PB 

Dados do veículo no Processo 30045829/2021 
ÍTÍi>o -- -- Categoria 
IAUTOMOVEL _____ Alu uel 

VW/GOL 1.0L MC5 (_NacionaD 
Nome do Proprietário -
MACIO FREIRE FERNANDES 

-1Fabricação/Modelo Co. m_ bustível 
__ _ _ _ _ _ _ . 201J/2020 _ _ J Als_o_Q_I-Gasol 

Prop-rletárlo Anterior - -

Munldplo de EmplacamentÕ 
EQUADOR __ 
Restrição à Venda 
Sem alienação 

► Recurso de Infração 

► Histórico de Impedimentos 

httJ:3: //www2.detran.m.gov.br/servicos/consultaveiculo.asp 

7 Adquirido em -
-'"24/5}5/2021 

~ 

,. __ 

V°'\ 
~ 

- - -- - -- --+- - - - ~ -

Espécie - - - - 1 ugares 
~ssageiro_ __ 5 _ _ _ 
Cor Carroceria 
CINZA NAO ~PLICAVE_!. __ 
Recadastrado DETRAN 
DetranNet 

Recadastrado DETRAN 

Situação 
Em Circu~o 

~ 
n 

1/2 



MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF: 061.828.124-00 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, 36, EQUADOR-RN. 

D):;'r,T 11 RA091 A DE R17 GTTT 11 RTD1\T""\T'.' ~~Drt yrtV ~ UDrt ~ rtUL - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE : MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF : 061 . 828 . 124 - 00 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto 
no Art. 4°, Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara , em conformidade com 
o disposto no Art . 4° , Inciso VII , da Lei 10 . 520/02 , que 
está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de 
habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório 
que rege o certame acima indicado . 

EQUADOR- RN ; Jl DE MAIO DE 2021 . 

CPF: 061.828.124-00 



MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF: 061.828.124-00 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, 36, EQUADOR-RN. 

REF . : PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE : MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF: 061.828 . 124 - 00 

FOLHA 02/02 

4.0 - DECLl\.1.~~çAo de elaboraçdo independente de preposta. 

EU MACIO FREIRE FERNANDES , como representante devidamente 
constituído de CPF : 061.828.124 - 00 , domiciliado na RUA FRANCISCO 
SABINO DE OLIVEIRA, 36 , EQUADOR-RN , doravante denominado 
(licitante/consórcio) , para fins do disposto no item 7 . 5 . 1 . do 
Edital do Pregao Presencial nº 00018/2021 , declara , sob as penas da 
lei , em especial o art. 299 do Código Penal Brasileiro , que : 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial n ° 
00018/2021 foi elaborada de maneira independente pelo licitante , e 
o conteúdo da proposta não foi, no todo ou em parte , direta o 
indiretamente , informado , discutido ou recebido de qualquer outro 
participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 
00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa ; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do 
Pregão Presencial nº 00018/2021 não foi informada , discutida ou 
recebida de qualquer outro participante potencial ou de fato do 
Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer 
pessoa ; ~ 

e) que não tentou , por qualquer meio ou por qualquer pessoa , 
influir na decisão de qualquer outro participante potencial o de 
fato do Pregão Presencial nº 00018/2021;!:1anto a participar 0 1 •• ão 
da referida licitação ; (!:, 

1 ~ 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do 
Presencial nº 00018/2021 não será , no todo ou em parte , dir 
indiretamente, comunicado ou discutido com qualquer 
participante potencial ou de fato do Pregão Presencial 
00018/2021 antes da adjudicação do objeto da referida licitação · 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participaçãt 
Pregão Presencial nº 00018/2021 não foi , no todo ou em p rt 
direta ou indiretamente , discutido ou recebido de qua qu 
integrante da Prefeitura Municipal de Equador antes da abe.r;tu 
oficial das propostas ; e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão 
declaração e que detém plenos poderes e informações para firmá-la. 

@ ~ EQUADOR- RN; Jl DE MAIO ~ 

~rJ~4 
CPF : 061.828.124-00 



( 

MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF: 061.828.124-00 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, 36, EQUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE : MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF' : 061.8?.8.1?.4 - 00 

~'7c~v7; 

1. O - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7º, 
Inciso XXXIII, da CF - Art. 27, Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado , sob penas da Lei e em 
acatamento ao disposto no Art . 7º inciso XXXIII da 
Constituição Federal , Lei 9 . 854 , de 27 de outubro de 1999 , 
declara não possuir em seu quadro de pessoal , funcionários 
menores de dezoito anos em trabalho noturno , insalubre ou 
perigoso e nem menores de dezesseis anos , em qualquer 
trabalho ; podendo existir menores de quatorze anos na 
condição de aprendiz na forma da legislação vigente . 

que diz respeito à participação na licitação. /7 2 . O - DECLARAÇÃO de superveniência de f to 71· m di ti vo no 

·~ l~ 
Conforme exigência contida na Lei 8 . 666/93 , Art . 32 , §2° , o 
proponente acima qualificado , declara não haver , até a 
presente data , fato impeditivo no que diz respeito à 
habilitação/participação na presente licitação , não se 
encontrando em concordata ou estado falimentar , estando 
ciente da obrigatoriedade de informar ocorrências 
posteriores . Ressalta , ainda , não estar sofrendo pena1 idade 
de declaração de idoneidade no âmbito da administt ação 
Federal , Estadual , Municipal ou do Distrito Fedz al 
arcando civil e - criminalmente pela presente afirm~ção . 

3. O - DECLARAÇAO de submeter-se a todas as clausu as 
condições do correspondente instrumento convocatório. 

O proponente acima qua 1 i ficado dec 1 ara ter conheci m _ nto 
aceitar todas as cláusulas do respectivo instru ento 
convocatório e submeter- se as condições nele estipulada . 

A .~ EQUADOR- RN ; 31 DE MAIO DE 2021 . 

~~ ~ -------
{ib~L~ 

CPF: 061 . 828.124-00 

lsJ ~ ~~ 

k> 
►• 
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L001727230 SUl'DS • I 
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CX) r----------~r--~ !CAMPINA GIWID&, PB l 12/05/;õll] 

~ ~-
~ e7 7 PARA(BA 
r-1 

AUTENTICAÇÃO 
confere com o original em 
testemunho da verdade 
E.quador/RN, ~ .!ll-1 ..r1..l.. 
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JIMCO DO !ER~DO P~IO 

010.396.914~47 Brrgida Zúlad R. M. de Sotlta VIA 
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 

RIO GRANDE DO NQRTE 
SECRETARIA DE ESTADO D,\ SEGURANÇA PIJBUCA E DA DEFESA. SOCIAL 

INSTITUTO TECNICO·aaíl1FICO DE PERICIA 
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JOSE LUCIANO DE SOUSA 
RIIA ~f-ll.< ,ia I lRRlf-lA ,. : · 11 ·.· li• 1·-• • l 1 'lllt 'A 
J1.1rK n rnN:t--•t[1u1rocH-' :,;;1t11 11 1t 1u\ ; •~ i::.i._.1 

l_enerG1sa 
úit•p~• v ilJ-..{ n,·_ v. ;.1-i;.1 BAI: ·"' 1r u - . .:.i , ,- 111 1.1,,,, .. 1 01 
( b j !t' •·•L~MI \ b:l 'SutJfl..1":> ... t' l.:,:..i ·.,\ f: ~1Jí:;:f;F'i 
Lit_Jdl.dU Ml)lll)í..;;-,1\..0 

/',... UNIDADE CONSUMIDORA (UC) 

LnJ 5/246491-5 Puh:'II U -' · ::f, _111J ::j.-lt1 H ' Mt·1.il1!,J1 ill~II Ull,tliJlll l 

CADASTRE SUA FATUWI C.M DÉBITO AUTOMÁ lK O L•T:LIZANDO O CÓDIGO: 0000246491fi 

~ 
'IH fNt'IA 

Mar/ 2021 

SITUAÇ O DE Dtf.lTO. 

~ 

Df-'>CAITl\1O 
•Jo.Jlll l .11tf.,11/ 

l nliut.6 
\''1l•J I fl..,-,,..(ak 4.1,q 
l11tJI lt .. M) l(MS 
1f<IJ (RSJ _ 

IGMS e.,, C-ai< PIS(Rl)'.:c>bm(R$) 
(RSI f'ISl(,ollm0.6671ll 3,07:,l'Jb 

- l~!J 
(0t1~u1noutt> :~.1~\:,_J1 BR 
l tJll>UIÍILI ::-. 1,, 1111t,'t~li-8R 
(.011, u1n..i l•JI ,, _.-_utM,-BR 
~dh. 8 ~lkMtid 

~lMthv 
LANyAMl:N f •J~E: :;,l::Rvtl('.':., 
l•.~lft,JtiRIIMPll!lllCA 
ft lfh li:; (Jt ML1P.A1 LÜJ~' I 
Mt.ltlA.1 L•lú21 
(1f",ullP,,e10 ;;;u1 .. w.u 

CC.I (1MJ1~•J lit-i'l,lS '$. lfl(d~M1d111\,•11, 

T,111fJ -~ 1T11t,utu-.. AtU~nWh u,1 : 1.: :.:1.1 

11.4:!..iUJ 
11_1.,:,):.,,.,;a , 

-:!T 1J,3u 

27 1U,1Õ 

ll•.~ ÍJ,l)I IJ 0,00 
V~;: ú.liJ li úll'.J 
l(OJ U,W U 000 

,.,,.-- .~:' ~::: { 
Att100lWh li. :_'l) .' ,ll Ali2201Wh ú,4:))-100 

5.;:!9 
:?::,5:.1 

4,(4 
v.8'.l 

27,35 

0.00 
000 
ij((J 

CIOO 

6~.20 

RtstRVAOO AÓ ,isco abd6.16e3 a636.oaod.8c66.0doCf.dobUbc1 . 

º-~ 0,18 
0.16 0.72 
U,ffi. C•,12 
0.00 O,ffi. 
0.1~ o.ss 

0,00 0,00 
000 0 00 
000 000 
Otl• 000 

0,41 1,89 

Mdll .. .'\J 
Ab1'-1.1 
MJi_1J _ 
Ju1,/).) ­
Jull_11 -

ú/.JJ -

Oucrlcio ______ ..,yu,a.,10 ... c ... (Rf.,,.,,l _ __ ...._ 
LEITURAS ~('rd~ u;, dt[td JJE:llt:1~13&.,f9 13,06 

Ar~'4..., t>t,11!, .. 1 :. •ir, IOU1JJ1'3'di:f1\f-1fà 14.41 
:;t'ltl~Ó Jt f lolt,lítt:l:,dtJ 2,47 

.+\CU.ti lt'l,11 .,;.' l :)_tbL• Crn .. a111u..i3elouar5 2.72 

META 

CorJ<.,ut11t. 
Pe1>vdo 

Hurotiqur-orllt'nltltt.ouSi:-mtn1::1gio t~• 
Ve.:.,:, 'fll? U cflrntl' h1.0U">t"rn f lte1y1t1 f j1 
Ou1t1Ç)Udalllctl0fn!W1Uj,çà1Ji.l1::1me1ljlbr1t•J1t11!.kl1; QMI, 
CkuJ1tot11.idWMr11Ui)~,lt,11~U11Jltmt11c11l f•I" 11 [~, 1-11 

hn1flhk•, Owt'lu, e E-1ll.,11~os 37 ,06 
(,rlt,,.Sem.~\cc°':_ ___ _____ o:...,00 ___ ..:._ 

Tolll ff,72 

llfNSAL 
6 15 
3,3!1 
3,63 

12.J2 

(P.{ft, lt ·· 1 
APUMDO TRlllfST 

0,00 12,3P 
Oll'J 6,60 
o.ao 

• TA!IJ J !;•(Al Jl dt,[:-r,,-11jtf.lE k-01( , f · 1: n· l1,1l l L1, jJ 11t""t I lt:J ri' tU -4;.;J, tk :!6 \fe Jl.nldt. -:.iooz 
- Ptt11l1'~ . t'h :d •h . .:1õJJl"'fF1w1']' 1..- lil •I 1 tq,t1,l• 1•..-nf"'1 11.-b•· t. .V1"' , tJf...it· ~1trAµf 1Et.ery.>1CtJe 
V',11ltBW (83J'J:l13S-~540 

- ~-1.h ltt1,,l ,1\.k!fu1l,:611d 1•JJ tUl (NJÍ,.,11 1Pt1t'lt l•11tfl•1.1111 , t, _l l.lf.Wdt-Ri: ' 'fj _.~5 
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• 
ESTADO DA PARAIBA • 

PREfE tl JRA MUNl(lPAI [)f 

PREFEITURA MUNICIPAL DE JUNCO DO SERIDO 
CNPJ: 09.084.054/0001 /57 

JUNCO 
DO SERIDO 

Exercício • 2021 

Para 

NOME 
EMPRESARIAL 

FANTASIA 

Inscrição 

Endereço 

Atividade 
Principal 

Código 

Observações 

Restrições 

Av. Balduíno Guedes, 770+ Centro - Junco do Seridó/PB 
CEP: 58.640-000 1el./Fax: (83) 3464-1069 

E-mail: pmjuncotributos@gmail.com (Setor de Tributação) 

/t· ~~uniclpal N•I'--- -1-ei-

LOCALIZAÇAO E FUNCIONAMENTO 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 

I················· 
ICPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA, 25 
FRANCISCO CABRAL - JUNCO DO SERIDO PB. 

Serviço de Tran•porte de Pa••ageiro• - Táxi 
Espécie Tipo: PAS/AUTOMÓVEL 
Marca/Modelo: VW/NOVO VOYAGE 1. 6 + 
Comb: ALC/GASOL. 
Cor: BRANCA 
Ano Mod/Fab: 2013/2014 ,,. 
Placa: OGB-1289/PB AUTENTfCAÇA 
Renavam: 00575884487 .. 
Chaaai: 9BPiDB45U6ET114546 Confere com O ongmal 

te em nh v r 

******** 
O alvará deva ■ar fixado em local visival na 

Válido enquanto atender as exigências 
ressalvando-se ao Município rever a qualquer 
atos administrativos que não estejam de aco 
legislações aplicáveis à espécie. 

Data 1124/05/20211 Validade 

o '.J!, l i ,Õ~ í' ~ ----Ç_ ~l-_. h~"""'-'--L!::D~~~~ ELISANDRÁ ~IAGO LOPES 
Prefeito Conatitucional j J) Sec. de :~ç~o e Finanças 

~ 



CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEÍCULO - DIGITAL 

CÓDIGO RENAVAM 

00575884487 
PLAr A EXERCÍCIO 

OGB1C89 2021 
ANO FABRICAÇÃO ANO MODELO 

2013 2014 
NÚMERO DO CRV 

213120165654 

CÓDIGO DE SCGURANÇA DO CLA CAT 

04400190559 
MARCA/ MODELO / VERSÃO 

*** 

VW/NOVO VOYAGE 1.6 
PÉCIE / TIPO 

PASSAGEIRO AUTOMOVEL 
PLACA ANT~RIOR ! UF CHASSI 

OGB1289/PB ; 9BWDB45U6ET114546 

BRANCA ALCOOL/GASOLINA 

OBSERVAÇÕES DO VEÍCULO 

'-· --
,- MENSAGENS DENATRAN ----------

CARTEIRA 
Ol(ilTALoe 
TRANSITO 

OfNATRAN ... 

P,1rJ W,J (o,,,od1dadie. IJ('J(e pode .tCeh~lr C!l.l~ 

documenia d1retamtn1e ~lo seu ctlular B11Ye o 
aphco1tvo C,artelra Digital de Tri r, slto • COT" tenha 
tK.euo ao l1c1t"ncramemo º" ":i~ ·,e,culo •l~:-n de 
mv1th outrJs f,mrn>11dhdJcJes. 

Cem• (,1rtt-,ro O,g,ul Je Tr.)ns,10 CDT voe~ poo~ 

• (()l'lSI.Jbr s. i,'lS 1n'raç~ ~ paf,l)' rn.Jtas com nt"'.I. ur:to 
AltSS./lf ·' vers.i1.i d,g,tal di.1 CNH (t,:,•~ i 1,1;,, tltt-1 Da! 

.. ,,.1 os,1n11; 

Acessar~ -...ers.lo Olgt(-11 dette Lk:MC"'m('m'.011 "' ,r, ,,.,, 1 

C~ .JlilO>n.:lJrl~ll0(0m&llL i;pe,-_..;oas 

• h>r.iro~corn"" 
luc<:~rlM'-.osderffl)1 

l.mi:a •&'>ri! • Carteira OIJlu,I dt Trlnsl to • CDT MI loJn Goo&II! Play ou App Stor• 
e tcnh,1 na p•l,na de ~ua mio todos M dru::u mento.s par• você ,onduúr ,.u 

>11!:lculo c.om tr11nqu!JfJa\i~ • ,-ei1J1enç11! 

E l!I . ~ 

~ -0411 

o 
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o. 
o. 
"' E 
o 
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o 
u 
"' o 
f! 
V\ ., ., 
:g 

~ 

CATEGORIA 

ALUGUEL 

POT!NCIA/CILINORADA 

104CV/1598 
MOTOR 

CCRR16239 
CARROCERIA 

NãO APLICAVEL 
NOME 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 

LOCAL 

JUNCO DO SERIOO PB 

CMT 

1.88 

1 
CPF / C 

1 010. 

ASSINADO DIGITALMENTE PELO DETRAN 

1 

CAPACIDADE 

* * 
PESO BRUTO TOTAL 

1.48 
EIXOS LOTAÇÃO 

2 05P 

26/05/2021 

DADOS DO SEGURO DPVAT ---------- -- ----

r 
:1 TARIF 1 : ATADEQUITAÇÁO 

REPASSE OBRIGATÓRIO AO CUSTO DO 
FUNDO NACIONAL OE SAUDE tRS) BILHETE (RS) 

* * 

PAGAMENTO 

COTA ÚNICA PARCELADO 

CUSTO EFETIVO 
DO SEGURO (RS) 

* 
REPASSE OBRIGATÓRIO AO 
DEPARTA\1E'IITO NA(IQNAL DE 
TRÂNSITO (RS) 

VALOR DO IOF (RSJ VALOR TOTAL A SER PAGO 
PELO SEGURADO (RS) 

* * * 

r· INFORMAÇÕES DO SEGURO DPVAT 

1/ 



TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA, 25, FRANCISCO CABRAL, JUNCO DO SERIDÓ- PB 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 
4°, Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no 
Art. 4°, Inciso VII , da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos 
os requisitos de habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório 
que rege o certame acima indicado. 

fJu,< . e_ lj 
f 1 

{ "-" Equador- RN; 31 de maio de 2021 . 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 



TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA, 25, FRANCISCO CABRAL, JUNCO DO SERIDÓ-PB 

FOLHA 02/02 
REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR p~~­

~"\~1/-\; \ 

PROPONENTE: TEODIM1R IMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 ;Q j 

..A/ ~ 1-- . 
4.0 - DECLARAÇÃO de a oração i dependente de prop~tª-,·.-- , 

::t o 
u Fls 

EU TEODIMAR PRIMO DINIZ, como representante devi àmente constituído de CPF: 
010.396.914-47, domiciliado na Travessa Ericina Ferreira, , Conjunto Francisco Cabral, 
Junco do Seridó - PB, doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto no item 
7.5.1 . do Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021 , declara, sob as penas da lei, em especial 
o art. 299 do Código Penal Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de 
maneira independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi , no todo ou em parte, 
direta o indiretamente, informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer 
pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial 
ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021Ianto a participar 
ou não da referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pre ão Presencial nº 
00018/2021 não será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comu icado ou discutido 
com qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes 
da adjudicação do objeto da referida licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi , no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido ou recebido de 
qualquer integrante da Prefeitura Municipal de Equador antes da abertura oficial das propostas; 
e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plen 
poderes e informações para firmá-la. 

/ 
Equador- RN; 31 de maio/de 20 

~-/ 44<'.k<2::1 F ~ Dlt/l,Z 
TEODIMAR PRIMO DINIZ 

CPF: 010.396.914-47 

-.+--~-



TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA, 25, FRANCISCO CABRAL. JUNCO DO SERIDÓ- PB 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7°, Inciso X.XX.Ili, da CF - Art. 
27, Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° 
inciso XXX.111 da Constituição Federal, Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir 
em seu quadro de pessoal , funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno, 
insalubre ou perigoso e nem menores de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo 
existir menores de quatorze anos na condição de aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à 
participação na licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2°, o proponente acima qualificado, 
declara não haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à 
habilitação/participação na presente licitação, não se encontrando em concordata ou estado 
falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de informar ocorrências posteriores. Ressalta, 
ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de idoneidade no âmbito da administração 
Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal, arcando civil e criminalmente pela presente 
afirmação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláusulas e condições do reorrespondente 
instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas do 
respectivo instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas. 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

,,-r~-----~-
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PROCURAÇÃO PARTICULAR 

OUTORGANTE: A Sre CHRISTIANE CA V ALCANTE SILVA, Brasileira; ... -~ ·-­
divorciada, portador (a) da Cédula de Identidade RG de Nº 2.370.080 SSP/PB e do :i;.,~,.---~·''( .:,> 
de Nº 032.629.774-03, residente e domiciliada á Rua Dr. João Cariri - nº 358 no ~o: (S !!/" ,,. 
Novo Cruzeiro, na Cid, de Campina Grande/PBe l , ~. /!!:_ ~ / ºFls . 1 ° 

OUTORGADO: O SENHOR SIL VIO RAMOS D SILVA, brasileiro, divorcia 
portador da Cédula de Identidade RG de Nº 4.516.984 SSP/RN e do CPF de Nº 
707.922.754-20, residente e domiciliado á Rua Simão Gomes, Nº 98, Bairro: Centro, 
CEP: 59.355-000, Cidade: Equador- RN. 

Pelo presente instrumento particular de procuração e, na melhor fo a de direito, o 
OUTORGANTE, acima qualificado, constitui e nomeia o OUTORGADO seu 
bastante procurador, para fim especial de promover a participação da OUTORGANTE 
em licitações públicas dentro das Esferas Municipal, Estadual e Federal, concordar com 
todos os seus termos, usando dos recursos legais e acompanhando-os, conferindo-lhes, 
ainda, poderes especiais para desistir de recursos, interpô-los, apresentar lances verbais, 
negociar preços e demais condições, desistir, assinar e firmar compromissos ou acordos, 
receber e dar quitação podendo ainda, substabelecer esta para outrem, assistir a abertura 
de proposta, fazer impugnação, reclamações, protestos e fazer novas propostas, rebaixar 
preços, conceder descontos, prestar caução, levantá-las, receber as importâncias 
caucionadas ou depositadas, transigir, desistir e praticar todos os atos necessários ao 
cumprimento do presente mandato, constituir procurador com poderes 'ad judiciae' 
substabelecer com ou sem reserva de poderes, dando tudo por bom, firme e valioso, e, 
em especial, para e praticar todos os demais atos pertinentes ao certame. 

~ Campina Grande - PB; 24 de Fevereiro de 211_21 

, CbJ!inicli·D,r'()b ·haaJla4.; ~ 
OUTORGANTE: CHRISTIANE CAVALCANTE SILVA 

CPF: 032.629.774-03 

RG: 2.370.080 ~ 

1 2º CARTÓRIO OE NOTAS OE CAMPINA GRANDE Email: icartorionotascg@gmail.com 
~I PraçadaBandelfa,105-Centro (8313321 _8899 I (8 30 -8 ~ i! Campina Grande - PB 
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AUTENTICAÇÃO - ~ 
Confere com o orig\nal em ~ 
testemunho da verdade 
Equador/RN, ~SJ.SJ.aJ... - t 



lfllO (.,) 

AUTENT\CAÇÃO 
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AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
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ESTADO DA PARAÍBA 

PREFEITURA DA CIDADE DE LACOA SECA 
SECRETARIA DE INFRAESTRUTURA 

DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE TRÂNSITO 

~ 

ALVARA 
LICENÇA E FUNCIONAMENTO 

\r\1 , ... . . .. ... <.,..,.: , · ...... "'i. 

' ; . \ 
'-:; ... \ 

·y t 
.., , ! 

Is. . t_ . ... ' • .... 

R , 

CONCEDIDO A 
v(.l\,_,r 

\v~• 
CHR.ISTIA.~t: CAVALCANTI SILVA 

PARA SE ESTABELECER A 

RUA: DAS PAPUOL.\S ~N- LAGOA SECA 
COM A SEGUINTE ATIVIDADE PRINCIPAL 

- - . 
TRASSPORTE POIJ FRETA_,ff:1'"TO (LOCAÇ..\0) 

com o r\g\na\ em 
, nfere . d , verdade 

testemunho ª ,_2.1. 

E~uador/RN, ~r _ 
ENQUANTO SATISFAZER AS EXIGÊNCIAS DE ACORDO COM AS POSTURAS 

PÚBLICAS CONSTANTES DA LEGISLAÇÃO MUNICIPAL 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL CNPJ/CIC INÍCIO D 
008/2019 032..629. 4-83 25'07 

EMITIDO EM 

25 ;_º' J'' 
-- - - --

V 

25 

Mal. 

-~ 
J 

i -Este alvará deve ser colocado em lugar de destaque. Qualquer alteraçao, 
mudança de endereço, atividade, razão social ou denominação social, 

deverá ser comunicado à Prefeitura no prazo de 30 dias . 



Renovado em f5 /o t / ~ Cd 1 Válido até 

Exercício ___________ _ 

Renovado em __ /_ /__ Válido até /__ /_ 

Exercício 
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Exercício ___________ _ 
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Exercício ___________ _ 
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,.-, "-, REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL br 
't 'f! f.llNISTÊRIO DA INFRAESTRU fURA 90\t 
-. DEPARTAMENTO l<ACIO'JAL DE T"A'ISITO. DENATRAN 

DETRAN.PB 

CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO OE VEÍCULO - DIGITAL 

CÓDIGO RENAVAM 

00551748680 
PlACA EXERCICI0 

OFY9447 2021 
ANO FABRICAÇÃO ANO MODELO 

2013 2013 
NÚMERO DO CRV 

*** 

CÓDIGO DE SEGURANÇA DO CLA CAT 

04138501279 *** 

MARCAI MODELO I VERSÃO 

IAT/PUNTO ATTRACTIVE 
ESPÉCIE I TIPO 

PASSAGEIRO AUTOMOVEL 
PLACA ANTERIOR/ UF 

*******/** 1 

CHASSI 

1 98D11818LD1260775 
COR PREDOMINANTE COMBUSTÍVEL 

CINZA ALCOOL/GASOLINA 

·º > 
a. 
a. 
(ll 

E 
8 ., 
'8 u 
ll'. 
o 

* ., ., 
:2 

~ 

CATEGORIA CAPACIDADE 

ALUGUEL 

* * 

POTÊNCIA/CILINDRADA PESO BRUTO TOTAL 

88CV/1400 1.51 
MOTOR CMT EIXOS 

327 AO 114083455 1.95 
CARROCERIA 

NãO APLICAVEL 
NOME 

CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA 

CPF / 

LOCAL 

CAMPINA GRANDE PB 02/02/2021 

ASSINADO DIGITALMENTE PELO DETRAN 

DADOS DO SEGURO DPVAT-----------------~ 

CAT. TARIF 

* 

1 *DATA DE QUITAÇÃO 

REPASSE OBRIGATÓRIO AO CUSTO DO 
FUNDO NACIONAL DE SAÚDE (R$) BILHETE {R$) 

* * 

PAGAMENTO 

O coTA úNICA ~ PARCELADO 

CUSTO EFETIVO 

DO SEGURO (R$) 

* 

REPASSE OBRIGA TÓRIO AO 

DEPARTAMENTO NACIONAL DE 
TRÂNSITO {R$) 

VALOR DO IOF {RS) VALOR TOTAL A SER PAG< 

PELO SEGURADO (R$) 

* * * 

----------------------------------------------,--------------------------------------------------------------

MENSAGENSDENATKAN-------------------~ 

CARTEIRA 
DIGJTALDE 
TRANSITO 

Para sua COITK><Made, você pode acessar este 

oocumenco diretamente pelo seu celular Baixe o 

aphcatM> Carteira Oigttat de Trlnslto - COT e tenha 

acesso ao Ucenc,amento de seu veicuto além de 

multas outras funcionahdades. 

Com a Carteira Digital de Tràns1to • COT você pode 

• ConslAar suas mações e pagar mJtas com deso:no 
• Acessar a versa-o dtgrtal da CNH (p•rs CNl-ls em,t.o<Jas 

• Acessar a ...a,sac, digital deste ucenoamenlO (CRL V D;giUJJ 

• ~oloeR'.Jimenl>arn éié 5 pessoas 

• h:tic:a°oprrqiala:ni.b" 

DENATRAH ..:::ono,_ • RacebercM!IO&dltreail 

Baixe agora a Cartaita Dfgital CM Trinsílo • cor nas tops Google P1ay ou App Store 
• Utnha na palma ct. aua mão todos os ~ para voe& condu:dr NU 

ff1Çuto çom tranquiUdade • Mgurança! 

-~ -a.;w 

INFORMAÇÕES DO SEGURO DPVAT--------------~ 
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AUTENTICAÇÃO 
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CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 

RUA DR. JOÃO CARIRI, Nº 358, NOVO CRUZEIRO, CAMPINA GRANDE- PB 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR ~\f "\• •- • • f .._ I "".,\'. \.l,. 

v,.(✓.-."\, 

PROPONENTE: CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 

<._e,\ 
~ ~: 
o ~ · 
u Fls. ___ 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. e 

EU CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA, como representante devidamente 
constituído de CPF: 032.629.774-03, domiciliado na RUA DR. JOÃO CARIRI, Nº 
358, NOVO CRUZEIRO, CAMPINA GRANDE- PB, doravante denominado 
(licitante/consórcio), para fins do disposto no item 7.5.1. do Edital do Pregão 
Presencial nº 00018/2021 , declara, sob as penas da lei , em especial o art. 299 do 
Código Penal Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi 
elaborada de maneira independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não 
foi, no todo ou em parte, direta o indiretamente, informado, discutido ou recebido 
de qualquer outro participante potencial ou de ~fato do Pregão Presencial nº 
00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pess ; , '-"'-.../'--""'- [ 

b) a intenção de apresentar a proposta elabor ~ pa 1cipar do Pregão 
Presencial nº 00018/2021 não foi informada, dis utida ou rec bida de qualqu~ 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por 
qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de 
qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 
00018/2021 quanto a participar ou não da referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial 
nº 00018/2021 não será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado 
ou discutido com qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão 
Presencial nº 00018/2021 antes da adjudicação do objeto da referida licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação o Pregão 
Presencial nº 00018/2021 não foi, no todo ou em parte, direta ou ind1 etamente, 
discutido ou recebido de qualquer integrante da Prefeitura Municipal d Equador 
antes da abertura oficial das propostas; e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e qu 
plenos poderes e informações para firmá-la. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO D 

CHRISTIAN CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 ~ 

~ ) 5') ' 



CHRISTIAN E CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 

RUA DR. JOÃO CARIRI, Nº 358, NOVO CRUZEIRO, CAMPINA GRANDE- PB 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 
4°, Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no 
Art. 4°, Inciso VII , da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos 
os requisitos de habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório 
que rege o certame acima indicado. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021 . 

CHRISTIANE AVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 



CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 

RUA DR. JOÃO CARIRI, Nº 358, NOVO CRUZEIRO, CAMPINA GRANDE- PB 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7°, Inciso 
XXXIII, da CF - Art. 27, Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao 
disposto no Art. 7° inciso XXXIII da Constituição Federal , Lei 9.854, de 27 de 
outubro de 1999, declara não possuir em seu quadro de pessoal, funcionários 
menores de dezoito anos em trabalho noturno, insalubre ou perigoso e nem 
menores de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo existir menores de 
quatorze anos na condição de aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo n que diz 
respeito à participação na licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2°, o proponente acima 
qualificado, declara não haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz 
respeito à habilitação/participação na presente licitação, não se encontrando 
em concordata ou estado falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de 
informar ocorrências posteriores. Ressalta, ainda, não estar sofrendo 
penalidade de declaração de idoneidade no âmbito da administração Federal , 
Estadual, Municipal ou do Distrito Federal , arcando civil e criminalmente pela 
presente afirmação. J} ~ 

f(~~ ~ 
3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláus.G.ondições o 
correspondente instrumento convocatório. ... 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as 
cláusulas do respectivo instrumento convocatório e submeter-se as condiçõe 
nele estipuladas. ~ 

EQUADOR-RN; 31 DE MA\ DE 2 2 ✓ 

CHRISTIAN CAVALCANTI SILVA 

),
5

j CPF:03~ 
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• VI o 
N° da Conta: 0359064985 
Mês de referência: 0412021 
Período: 25103/2021 a 2410412021 
Data de emissão: 01/0512021 

AURI GOMES DE MORAIS 03510848438 
R TRINTA E UM DE MARCO, 776 
CENTRO 
59355-000 EQUADOR • RN 

Planos Anatei 
165/POS/SMP • SMART EMPRESAS 0.5GB 

O que está sendo cobrado 

Serviços Contratados 
SMART EMPRESAS 0.5GB 

VIVONEWS 

Subtotal 

Utilização Dentro do Plano/Pacote 

APLICATIVOS ESSENCIAIS 
FRANQUIA INTERNET COMPARTILHADA 
FRANQUIA INTERNET DOUBLE PLAY 
FRANQUIA TORPEDO 
SERVICO GESTAO 

Utilização Acima do Contratado 
ligações de longa Distancia 
No Brasil • Em Roamlng 
ligações de longa Distancia 
Subtotal 

Quantidade de 
Plano/Pacote 

Incluso 
Plano/Pacote 

100,00GB 
512,00MB 
512,00MB 

1.000 

AUTENTICAÇÃO 

TOTAL A PAGAR 

Confere com o original em 
testemunho da verdade 
Equador/RN,&! o r 1 !lj_ 

MENSAGEM IMPORTANTE PARA VOCÊ 

www.vivo.eom.br/meuvivo 
r8&é~al de Relacionamento: *8486 ou 

Telefooica Brasil S.A. 
Rua xavier Fernandes, 15 
CEP 59070--080 - Natal - RN 
1.E.: 20.092370-6 ~, 
CNPJ Matriz :02.558.157/0001-62 ,.,..-· .,r,,. .. 1 ;f:"""'~ 
CNPJ Filial :02.558.1 57/0020-25 \ v' ' Of" 

~.., 4. 

Quantidade de 
Números Vivo 

Utilizado 
Minutos/Unidades 

450,22MB 
104,21MB 
6,84MB 

82m18s 

172m54s 

'-:i y 

Total a Pagar• R$ 

38,90 

Valor Total 
R$ 

38,90 

38,90 

Valor Total 
R$ 

0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 

0,00 

00m54s 0,00 

J~, ~ IÍ_,00 

38,90 

O relatório detalhado está disponível em www.vivo.eom.br/meuvivo e pode ser solicitado impresso, de forma permanente ou não. 
Ser transparente é uma das nossas prioridades, por isso informamos que não existem débitos pendentes no seu contrato dos serviços Vivo Empresas, no pen 
Esse romunicado é exdusívo para este rontrato, não inclui quitações de parcelamentos de contas, serviços prestados e não faturados, débitos discutidos jud. 1 e 
administrativamente, de cobranças de serviços de outras operadoras que ocorreram na sua conta Vivo, entre outras que nao estejam mencionadas na Lei 12.00 009. 

Agradecemos pagamentos recebidos até a emissao desta conta. Mantenha o pagamento em dia e evite a suspensão parciaVtot os serviços e a inclusão nos orgãos de proteção 
crédito. Para pagamentos após o vencimento serao cobrados encargos de 2% e juros de 1% ao mês em conta futura . Cent e A ndimento Anatei: 1331 (Geral), 1332 (Deficien s 

__ Auditivos) e www.anatel.gov.br. ______ ____ __________________ _ 

• VIVO j 
Nome do Cliente 

Vencimento Total a Pagar -

AURI GOMES DE MORAIS 03510848438 17/05/2021 38,90 

.__ __ C_ód_. Oé_M_o_A_utomá_t_ico __ 03_5_9_064_9_85_4 __ _._ __ N"_d_a_Co_n_ta_0_35_9_0_64_9_8_5 _____ __,'--_M_ê_s_R_efe_rê_n_cia_041_2_0_21 _____ _____.J 

846800000008 )[ 389002950019 )[ 103590649853 )( 042142105172 )1 AutenticaçãoMecãnica \ 

li Hllllll 11111 ~111111 Ili H 11111111~►<7 
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR - RN 

CNPJ n.º 08.086.225/0001-14 

ALVARÁ DE LICENÇA 

. j N.º 25/2021 

jPARA: Localização e Funcionamento 1 

_INOM.E: AURI GOMES DE MORAIS 

~(JB A 

AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da ve~dade 
Equador/RNd6 /b) tcJ~ 

+ 
~E_N_o_E_R_E_ç_o_: -R U-A-AN_r_o_N_io_N_u_N_ES-DE_s_o_u_z_A_, N-º-3-76_,_c_E_N-TR_º_-J 
Equador - Rio Grande do Norte, ·CEP: 59.355-000 . 

. ATIVIDADE PRINCIPAL: SERVIÇO DE TÁXI. 

ATIVIDADE SECUNDÁRIA: 

CÓDIGO: 4923-0-01 

! INSCRIÇÃO ~O CNPJ: 18.705.414/0001-81 

!Cad. Físiêo: 035.1_08.484-38 . 

Restrições: Locaiização e Funcionamento de acordo com o 

Código Tributário em Vigor. 

DATA: 13 de Janeiro de 2021. Validade: 31 de Dezembro de 202 ~ 
~ -. ~ 

Deyziane E' s -ega de Souza # p í 
CPF: 017.562.204-33 -..... ~ j 
PORTARIA 033/2021 

Chefe da divisão de tributos muni~ -

~~~~~}_ 5i&illll5-----~ - º _. /~ ~ 
ltruliAL:•30 f;·Pea:-~:,-,<1;;;,a~..o (§) administracao@equador.m.gou.br ® www equac 11 r rn }O\J é'. 

® RLO José Mo··r:0lino de Oliueira.100, Dínarte Mariz. Equador/ Rt,I · CEP· 5º35S-00C' ,,, 'r: : ' ' :- ·: 



DETRAN• RN 

CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEÍCULO - ELETRÔNICO 

CÓDIGD RENAVAM 

01003682178 
PLACA 

OJX4463 
ANO FABRICAÇÃO 

2014 
NÚMERO DO CRV 

*** 

EXERCÍCIO 

2021 
ANO MODELO 

2014 

CÓDIGO DE SEGURANÇA DO CLA 

55510254530 
MARCA/ MODELO / VERSÃO 

CHEV/SPIN 1 . 8L AT LTZ 
SPÉCIE /TIPO 

PASSAGEIRO AUTOMOVEL 
PLACA ANTERIOR/ UF 

CAT 

*** 

OJX4463/RN 1 

CHASSI 

9BGJC75ZOEB273962 
COR PREDOMINANTE COMBUSTÍVEL 

PRATA GASOLINA/ALCOOL/GAS NATURAL 

o 
> 
Q_ 
Q_ 
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OBSERVAÇÕES DO VEÍCULO --------- --------

ALIEN . FIO. : 07.707.650/0001-10 
AYMORE CREDITO FINANC E INVEST S 
MOTOR:CM8066606 CSV:576230340 

( MENSAGENS DENATRAN 

1 Olc:ilTAI nF 

CATEGORIA 

ALUGUEL 
POTÊNCINCILINDRADA 

108CV/1800 
MOTOR 

CM8066606 
CARROCERIA 

NãO APLICAVEL 
NOME 

AURI GOMES DE MORAIS 

LOCAL 

EQUADOR RN 

PESO BRUTO TOTAL 

1.8 

1 

CMT 

2.8 

ASSINADO DIGITALMENTE PELO DETRAN 

1 

CAPACIDADE 

* . * 

1 

DATA 

19/03/2021 

DADOS DO SEGURO DPVAT -----------------~ 

CAT. TARIF 

* 

1 :ATADEQUITAÇÃO PAGAMENTO 

O coTAúNICA D PARCELADO 

REPASSE OBRIGATÓRIO AO CUSTOOO CUSTO EFETIVO 
FUNDO NACIONAL DE SAÚDE (R$) BILHETE (R$] DO SEGURO (RS) 

* * * 
REPASSE OBRIGATÓRIO AO VALOR DO IOF (R$] VALOR TOTAL A SER PAGO 
DEPARTAMENTO NACIONAL DE PELO SEGURADO (R$) 
TRÂNSITO (RS) 

* * * 

INFORMAÇÕES DO SEGURO DPVAT --------------~ 



AURl GOMES DE MORAIS 
CPF: 035.108.484-38 

RUA ANTÔNIO NUNES DE SOUZA, Nº 376, CENTRO, EOUADOR-RN. 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: AURl GOMES DE MORAIS 
CPF: 035.108.484-38 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 4º, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no Art. 4°, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de 
habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório que rege o certame acima 
indicado. 

EQUADOR-RN; 31 DE MATO DE 2021 . 

AURI GOMES DE 
CPF: 035.108.484 8 



AURI GOMES DE MORAIS 
CPF: 035.108.484-38 

RUA ANTÔNIO NUNES DE SOUZA, Nº 376, CENTRO, EOUADOR-RN. 

FOLHA02/02 
REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR s:u,, ....... ~ i L 

. 

PROPONENTE: AURI GOMES DE MORAIS ~ b 
CPF: 035.108.484-38 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. 

o ::,,,, <.) _::~---º 
EU AURI GOMES DE MORAIS, como representante devidamente constituído de CPF: 
035.108.484-38, domiciliado na RUA ANTÔNIO NUNES DE SOUZA, Nº 376, 
CENTRO, EQUADOR-RN, doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do 
disposto no item 7. 5 .1. do Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021 , declara, sob as 
penas da lei, em especial o art. 299 do Código Penal Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi 
elaborada de maneira independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi , no 
todo ou em parte, direta o indiretamente, informado, discutido ou recebido de qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por 
qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por 
qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir a decisão de 
qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 
quanto a participar ou não da referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial 
00018/2021 não será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado u 
discutido com qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Prese1,1cia 
00018/2021 antes da adjudicação do objeto da referida licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Pr 
00018/2021 não foi , no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido o rece i 
de qualquer integrante da Prefeitura Municipal de Equador antes da abertura oficia d s 
propostas; e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém pl 
poderes e informações para firmá-la. 

RI GOMES DE MO 
CPF: 035.108.484-38 ~ 

Lr5 ~ 



AURI GOMES DE MORAIS 
CPF: 035.108.484-38 

RUA ANTÔNIO NUNES DE SOUZA, Nº 376, CENTRO, EOUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: AURI GOMES DE MORAIS 
CPF: 035 .108.484-38 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7º, Inciso~~-~-~~ 
CF -Art. 27, Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 
7° inciso XXXIII da Constituição Federal, Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara 
não possuir em seu quadro de pessoai, funcionários menores de dezoito anos em 
trabalho noturno, insalubre ou perigoso e nem menores de dezesseis anos, em qualquer 
trabalho; podendo existir menores de quatorze anos na condição de aprendiz na forma 
da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à 
participação na licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2º, o proponente acima 
qualificado, declara não haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à 
habilitação/participação na presente licitação, não se encontrando em concordata ou 
estado falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de informar ocorrências 
posteriores. Ressalta, ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de idoneidade 
no âmbito da administração Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal, 
arcando civil e criminalmente pela presente afirmação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a 
correspondente instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláu 
respectivo instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipulada . 

:J 
Al.TRI GOI\'IES DE M RAIS 

CPF: 035.108.484-
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AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
Equador/RN, d2.._/ o ç I d.l_ 

1 
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COMPROVANTE OE INSCRIÇÃO 

t.imero 
123.414.714-98 

Nome 
RANGEL HENRIQUE NUNES 

Nascimento 
12/12/1998 

VÁLIDO SOMEN1E COM coMPROVAN'TE OE IDEN11FICAÇÃO 

AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
Equador/RN ,2.í.! !J.S..J ...a.J... 

7 
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DflRAN. RN 

CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEÍCULO - DIGITAL 

CÓDIGO RENAVAM 

00407104011 
PLACA 

OFB7389 
ANO FABRICAÇÃO 

2011 
NÚMERO DO CRV 

*** 

EXERCÍCIO 

2020 
ANO MODELO 

2012 

CÓDIGO DE SEGURANÇA DO CLA CAT 

60588465980 *** 
MARCA/ MODELO / VERSÃO 

/GOL 1. O 

PASSAGEIRO AUTOMOVEL 
PLACA ANTERIOR/ UF 

OFB7389/PB 
COR PREDOMINANTE 

PRATA 

1 

CHASSI 

9BWAA05USCP151270 
COMBUSTÍVEL 

ALCOOL/GASOLINA 

o 
> 
a. 
a. 
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Qj 

Qj 

3:! 

~ 
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CATEGORIA 

ALUGUEL 

POTÊNCIA/CILINDRADA 

76CV/999 
MOTOR 

CCNB36084 
CARROCERIA 

NãO APLICAVEL 
NOME 

RANGEL HENRIQUE NUNES 

LOCAL 

EQUADOR RN 

CMT 

CAPACIDADE 

*·* 
PESO BRUTO TOTAL 

1.45 

22/12/2020 

ASSINADO DIGITALMENTE PELO DETRAN 

DADOS DO SEGURO DPVAT ______________ 60_ S_884_ 55_9s_•_--.. 

CAT. TARIF 

2 1 

DATA DE QUITAÇÃO 

08/06/2020 

REPASSE OBRIGATÓRIO AO CUSTO DO 
FUNDO NACIONAL DE SAÚDE (RS) BILHITT (R$) 

0,48 4 , 15 

PAGAMENTO 

00COTA ÚNICA □ PARCELADO 

CUSTO EFETIVO 
DO SEGURO (R$) 

0 , 53 

REPASSE OBRIGATÓRIO AO VALOR DO IOF (R$) VALOR TOTAL A SER PAGO 

DEPARTAMENTO NACIONAL DE PELO SEGURADO (R$J 
TRÂNSITO (R$) 

0,05 0 , 02 5,23 
__________ _ _ _ _ ____ ____ _ _________ _________ __ ______ __ _ _____ _ _____ __ __ ____ J _____ _ _______ ______ ______ ____ _ _ ___ _ _ _______ _ __ _ _____ _ _ __ _ __ __ _ _ _______ _ _ _ 

OBSERVAÇÕES DO VE ÍCULO -------------------.. 

MENSAGENS DENATRAN --------------------.. 

CARTEIRA 
Dl(ilTALDE 
TRANSITO 

DENATRAN ~o,_ 

Para sua comodidade, você pode acessar este 
documento diretam r:"lte pelo seu celular. Baixe o 
aplrcatNO Cartftra Oi1ital de Trlnsito - CDT e teriha 
acesso ao ltcenciamento de seu veículo além d e 

multas outras funclonal!dades. 
Com a Cart~r.i Digital de Trãnsito - COT você pode: 

Consutr.ar suas. infrações e ?"Bar mutas com desconto 
Acessar a v~rs.!lio digital da CNH i"r,o,o CNN.. ,nut d,u 

"fli,;05né!P) 

Ac.essat a versJo digital deste Ucendamento ,aiv Dlílft:JIJ 

C~oE~com.-.~Spessoas 

..--op,;-q,afcondwlr 
~~drr!C.11 

B.a ln . .agon .a Cffleln Ollft.al de Trinsito- CDT nu loju Googte Pbly ou App Store 
e tenha na ~lm• de w• mJo todos os documentos fM~ wcf conduzir sa, 

veiculo com tr.anquilidade e seaur.anç-a! 
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r"'•i PREFEITURA DE 

.~:~y~J EQUADOR 

N.º 69/2021 

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR - RN 

CNPJ n.2 08.086.225/0001-14 

ALVARÁ DE LICENÇA 

PARA: Localização e Funcionamento 

~------------------------·-
NOME: RANGEL HENRIQUE NUNES 

ENDEREÇO: Rua Ageu de Castro, Nº588, Din~rte mariz, e'quador - Rio Grande 

do Norte. 

ATIVIDADE PRINCIPAL: SERVIÇO DE TÁXI. 

ATIVIDADE SECUNDÁRIA 

CÓDIGO: 49.23-0-01 

j INSCRIÇÃO NO CNP J: 

!cad~ Físico:123.414. 714-98 

Restrições: Localização e Funcionamento de acordo com ~ 
Código Tributário em Vigor. \ / 

I 

DATA: 03 de Fevereiro de 2021. VaJidade: 31 de Dezembro de 202 

Deyziane ~ ga de Sou<> 
CPF: 017.562.204-33 

PORTARIA 033/2021 ~ - e .. . J ~ 
Chefe da divisão de tributos municipais a JftA11\ _) 

TRABALHO E C) odmm1strocoo@)equodorm.gou b,· , · www.eq:.iadorrn.gov ~ 
,; ><,1c; .:o;-;" Marcelino de Oliueiro 100. Dmorte Mariz Equador/ ~N - CEP. 59355-000 ~ (84) 3475-0001 i 3475-0122 



RANGEL HENRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 

RUA AGEU DE CASTRO, 588, ALTO DA BELA VISTA, EQUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: RANGEL HENRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7°, Inciso X 
27, Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° 
inciso XXXIII da Constituição Federal, Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir 
em seu quadro de pessoal , funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno, 
insalubre ou perigoso e nem menores de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo 
existir menores de quatorze anos na condição de aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à 
participação na licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2°, o proponente acima qualificado, 
declara não haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à 
habilitação/participação na presente licitação, não se encontrando em concordata ou estado 
falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de informar ocorrências posteriores. Ressalta, 
ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de idoneidade no âmbito da administração 
Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal , arcando civil e criminalmente pela presente 
afirmação. 

3.0 • DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláusulas e condições do correspondente 
instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas do 
respectivo instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas. 

~ ~ if> r {QU4N;_31 DE MAIO D 2021. 

RANGELENRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 



RANGEL HENRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 

RUA AGEU DE CASTRO, 588, ALTO DA BELA VISTA, EQUADOR-RN. 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: RANGEL HENRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. 

EU RANGEL HENRIQUE NUNES, como representante devidamente constituído de CPF: 
123.414.714-98, domiciliado na RUA AGEU DE CASTRO, 588, ALTO DA BELA VISTA, 
EQUADOR-RN, doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto no item 
7.5.1 . do Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021 , declara, sob as penas da lei , em especial 
o art. 299 do Código Penal Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de 
maneira independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi , no todo ou em parte, 
direta o indiretamente, informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer 
pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial 
ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar 
ou não da referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido 
com qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes 
da adjudicação do objeto da referida licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para pa icipação do Pregão Presen~ial nº 
00018/2021 não foi, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido ou recebi o de 
qualquer integrante da Prefeitura Municipal de Equador antes da abertura oficial das propo tas; 
e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plenos 
poderes e informações para firmá-la. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE l1. 

CPF: 123.414.714-98 



RANGEL HENRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 

RUA AGEU DE CASTRO, 588, ALTO DA BELA VISTA. EQUADOR-RN. 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: RANGEL HENRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 
4°, Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no 
Art. 4°, Inciso VII , da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos 
os requisitos de habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório 
que rege o certame acima indicado. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021. 

NRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 



LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

CPF: 012.680.344-79 

RUA DJAL.M(RAMOS DE OLIVEIRA, 35, EQUADOR-RN~ 

PREFEITURA MUNICÍJ>AL DE EQUADOR 

PROPOSTA DE PREÇOS -PREGÃO PRESENCIAL Nº. 00018/2021 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

CPF: 012.680.344-79 

RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA, 35, EQUADOR-RN 



LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 

RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA, 35, EOUADOR-RN. 

PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

OBJETO: Contratação de pessoa tisica e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o 

transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas 

localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 

CPF: 012.680.344-79 

RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA, 35, EOUADOR-RN. 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo: 

CÓDIGO DISCRJMINAÇÃO UNIDADE QUANTIDADE P.UNITÁRIO P. TOTAL 

Transporte de pacientes, 

acompanhant€s e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, . secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

3 
do tipo passeio, com capacidade para 

VIAGEM 100 245 24.500,00 
no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário Sede do Município 

para Caicó/RN, com retorno ao ponto 

inicial do trajeto de 
1 

percurso, 
I aproximadamente 200krn/dia. 

"' 
I 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do i\ 
Município. Horário 15 :00 hrs Tarde ,\ 

~ 

õ 



7 

9 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 

RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA 35 E UADOR-RN. 
Transporte de pacientes, 

acompii,nhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, com capacidade para 
VIAGEM 

no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para Campina Grande/RN, com 

retorno ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 

220km/dia. Solicitação de acordo com 

as necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 15 :00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, .com -capacidade para 
VIAGEM 

no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

p~a Santa luzia/PB, com retorno ao 

ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 68km/dia. 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 09:00 hrs Manha 

15 

\ 
1 

18.900,00 

135 2.025,00 



14 

17 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 

RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA 35 E UADOR-RN. 
Transporte de pacientes, 

acompanhantes e. usuário .do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, com capacidade para 
VIAGEM 

no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para Santa Cruz/RN, com retomo ao 

ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 322km/dia. 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 09:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, com capacidade- para 
VIAGEM 

no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para. Natal/RN, com retomo. ao ponto 

inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 610km/dia. 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 03 :00 hrs Manha 

80 

3.450,00 

625 50.000,00 



28 

LEANDRO DA SILVA SOBRINHO 
CPF: 012.680.344-79 

RUA DJALMA RAMOS DE OLIVEIRA 35 E UADOR-RN. 
Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário ~o SU~ para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, com capacidade para 
VIAGEM 

no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para Mossoró/RN, com retorno ao 

ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 580km/dia. 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

município. Horário 21 :00 hrs Noite 

8 595 4.760,00 

TOTAL R$ 103.635,00 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA- R$ 103.635,00 (CENTO E TRÊS MIL, SEISCENTOS E TRINTA E 

CINCO REAIS) 

PRAZO - IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA - 60 DIAS. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 021. 

CPF: 012.680.344-79 



<:5 
~ . 

a5 ~ I 

JB. 

MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF: 061.828.124-00 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, 36, EQUADOR~RN. 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 
PROPOSTA DE PREÇOS - PREGÃO PRESENCIAL 
MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF : 061 . 828 . 124 - 00 

o 00018/2021 

RUA FRANCISCO SABINO DE 6 , EQUADOR- RN . 



MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF: 061.828.124-00 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA 36, _-;.;1i\NEN 

"1b 
PROPOSTA ►· Is. ~...,.. ... ...,.,º 
REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 )' 

. ,-~ - /~ 

OBJETO : Contratação de pessoa física e/ou jurídica para ex · 

ser-viçcs de taxi e mctotáxi visando o tr-3.nspor-te de onromon as e 

passageiros , por demanda , em veículo do futuro contratado para 

diversas localidades , para atender às necessidades das Secretarias do 

Município de Equador/RN . 

MACIO FREIRE FERNANDES 

CPF: 061.828.124-00 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, 36, EQUADOR-RN. 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe , apresentamos proposta conforme 

abaixo : 

CÓDIGO 

20 

DISCRIMINAÇÃO 

Transporte de pacientes , 

acompanhantes e usuário 

d 0 '3U3 par'?. ,;onsul tas e 

exames é 

procedimentos 

usuários dos 

outros 

de saúde ; 

programas 

sociais ; profissionais , 

servidores , secretario e 

representantes de órgãos 

competentes da estrutura 

administrativa 

município , veículo 

tipo passeio , 

capacidade 

mínimo 

para 

do 

do 

com 

no 

cinco 

passageiros , 05 portas , 

ar 

perfazendo 

itinerário : 

condicionado , 

o seguinte 

Sede do 

Münicípio para tJatal/ItN , 

UNIDADE QUANTIDADE P. UNITÁRIO P. TOTAL 

VIAGEM 60 625 37 . 500 , 00 



21 

MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF: 061.828.124-00 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, 36, EQUADOR-RN. 
com retorno ao ponto 

inicial do 

trajeto 

aproximadamente 

pe r curso, 

de 

610km/dia . 

de acordo 

necessidades 

Secretarias 

Solicitação 

com as 

das 

do 

município . Horário 21 : 00 

hrs Noite 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS 

para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; 

dos programas 

proÍissionais, 

usuários 

sociais; 

servidores, secretario e 

representantes de órgãos 

competentes da estrutura 

adrninis tra tiva do município, 

capacidade 

tip0 

para 

passeio, com 

no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, 

ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário : Sede do 

Município para João Pessoa/PB, 

com retorno ao ponto inicial 

do percurso, trajeto de 

aproximadamente 522krn/dia . 

Solicitação de acordo com a 

necessidade da Secretaria de 

Saúde. Horário 15 : 00 hrs Tarde 

VIAGEM 30 605 18.150,00 



25 

MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF: 061.828.124-00 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, 36, EQUADOR-RN. 
Transporte de pacientes , 

acompanhantes e • usuário 

do SUS para consultas e 

exames é outros 

procedimentos de saúde ; 

usuários dos programas 

sociais ; profiss i onais , 

servidores , secretario e 

representantes de órgãos 

competentes da estrutura 

administrativa 

município , veículo 

tipo passeio , 

capacidade 

mínimo 

para 

do 

do 

com 

no 

cinco 

passageiros , 05 portas , 

ar 

perfazendo 

condicionado , 

o seguinte 

itincró.rio . Sede do 

Município para Currais 

Novos/RN, com retorno ao 

ponto inicial do 

percurso, trajeto de 

aproximadamente 

200km/dia . 

de acordo 

necessidades 

Secretarias 

Solicitação 

com as 

das 

do 

município. Horário 15 : 00 

hrs Tarde 

VIAGEM 35 230 8 . 050 , 00 



26 

MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF: 061.828.124-00 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA 36, EQUADOR-RN. 
Transporte de pacientes , 

acomppnhantes e usuário 

do SUS para consultas e 

exames é outros 

procedimentos de saúde ; 

usuários dos programas 

sociais ; profissionais , 

servidores , secretario e 

representantes de órgãos 

competentes da estrutura 

administrativa do 

do município , veículo 

tipo passeio , com 

no 

cinco 

capacidade 

minimo 

para 

passageiros , 05 portas , 

ar 

perfazendo 

condicionado , 

iti:ierário ; 

Município 

Queimadas/PB , 

o seguinte 

Sede do 

para 

com 

retorno ao ponto inicial 

do percurso , trajeto de 

aproximadamente 

266km/dia . 

de acordo 

necessidades 

Secretarias 

Solici tação 

com as 

das 

do 

município . Horário 03 : 00 

hrs Manha 

VIAGEM 5 345 1 . 725 , 00 



MACIO FREIRE FERNANDES 
CPF: 061.828.124-00 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA 

31 

Serviços 

Individual 

de 

de 

Transporte 

pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS 

para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde ; 

transporte de usuários dos 

programas 

profissionais, 

sociais 

servidores, 

secretario e representantes de 

órgãos competentes da 

estrutura administrativa do 

municipio, veiculo do tipo 

p?'ss.ei.o, C':'!l\ -::apa-::idad,;, p:>..!:3. 

no minimo cinco passageiros , 

05 portas, ar condicionado , 

perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Municipio 

para Natal/RN, com retorno ao 

ponto inicial do percurso, 

trajeto 

610krn/dia. 

de aproximadamente 

Solicitação de 

acordo com as necessidades das 

Secretarias do municipio . 

Total 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA R$ 

PASSAGEM 

92 . 425 , 00 

QUATROCENTOS E VINTE E CINCO REAIS) . 

PRAZO - IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA - 60 DIAS . 

36, EQUADOR-RN. 

150 180 27.000,00 

R$ 92.425 , 00 

(NOVENTA E DOIS MIL, 

EQUADOR- RN ; 31 DE MAIO DE 2021 . 

CPF: 061.828.124-00 

!f 
5ef 



PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPOSTA DE PREÇOS - PREGÃO PRESENCIAL Nº. 00018/2021 

ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 

CPF: 012.636.104-55 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 111, CENTRO, EQUADOR-RN 



ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, CENTRO, EQUADOR-RN 

PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

---~ 
,1~:·lENT[ ,. ,,, . v.~· 

! 
,./" '(-b 

•·-0-.:' :-;::. 

., ;] '.f, 
... :;pt 

o 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para exec'úa~~~~.:t'!f:it! 

transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veícu 

localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Municíp1 

ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 

CPF: 012.636.104-55 

mototáxi visando o 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, CENTRO, EQUADOR-RN 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo: 

CÓDIGO DISCRIMINAÇÃO UNIDADE QUANT. P.UNITÁRIO P. TOTAL 

44 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuá.'ios dos 

programas sociais; profissionais, servidores, 

secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do 

município, veículo do tipo V AM, com 
PASSAGEM 

capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 

Sede do Município para Caicó/RN, com 

retomo ao ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 200krn/dia. Solicitação de 

acordo com as necessidades das Secretarias do 

município. 

250 

/ 

J 

R$ 80,00 R$ 20.000,00 

J 

/ 



ELANNY SHmLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, CENTRO, EQUADOR-RN 

45 

46 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do · SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais; usuários dos 

programas sociais; profissionais, servidores, 

secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do 

município, veículo do tipo V AM, com PASSAGEM 

capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 

Sede do Município para Campina Grande/PB, 

com retomo ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 220km/dia. 

Solicitação de acordo com as necessidades das 

Secretarias do Município. 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, servidores, 

secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do 

município, em veículo do tipo V AM, com 
PASSAGEM 

capacidade para no mínimo 15 passageiros, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte itinerário: 

Sede do Município para Natal/RN, com 

retomo ao ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 6 lükm/dia. Solicitação de 

acordo com as necessidades das Secretarias do 

Município. 

Total 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA - R$ 44.000,00 (Quarenta e quatro mil reais) 

PRAZO - IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA- 60 dias. 

100 R$ 80,00 

100 R$ 160,00 

Equador-RN; 31 de maio de 20 1. 

ÃNNYs~YDEOUZASANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

R$ 8.000,00 

R$ 16.000,00 

R$ 44.000,00 



SERGIO NUNES DE ~ 
CPF: 061.585.534 

RUA NEUZA MARCELINO DE OLIVEIRA, N : 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADC 
PROPOSTA DE PREÇOS - PRE 
00018/2021 
SERGIO NUNES DE SOUZA 
CPF: 061 .585.534-25 

1 RUA NEUZA MRCELINO DE OLIVEIRA: 
, QUADOR-RN. 
~------------------------------------ · 
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SERGIO NUNES DE SOUZA 
CPF: 061.585.534-25 

RUA NEUZA MARCELINO DE OLIVEIRA. N 336, CENTRO, EQUADOR-RN. 

PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

~() 
OBJETO: _Contratação de pessoa -física e/ou jurídica_ para executar serviços de taxi e m<?to,c·~· --

visando o transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro 

contratado para diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do 

Município de Equador/RN. /J 
SERGIO NUNES DE SOUZA /''/....._,A..,.-,' f~ 
CPF: 061.585.534-25 

RUA NEUZA MARCELINO, Nº336, CENTRO, EQUADOR-RN. 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo: 

CÓDIGO DISCRIMINAÇÃO UNIDADE QUANTIDADE P.UNITÁRIO P. TOTAL 

3 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do sus para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, servidores, 

secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do 

município, veículo do tipo passeio, com 

capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município para 

Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

200km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do Município. 

Horário 15:00 hrs Tarde 

100 230 23.000,00 



1 

SERGIO NUNES DE SOUZA 
CPF: 061.585.534-25 

RUA NEUZA MARCELINO DE OLIVEIRA. N 336. CENTRO. EQUADOR-RN. 

9 

15 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, servidores, 

secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do 

município, veículo do tipo passeio, com 

capacidade para no mínimo cinco passageiros, 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município para 

Santa !uzia/PB, com retomo.ao ponto~nicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

68km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do Município. 

Horário 09:00 hrs Manhã 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, servidores, 

secretario e represerffantes de órgã·os 

competentes da estrutura administrativa do 

município, veículo do tipo passeio, com 

capacidade para no mínimo cinco passageiros, 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município para 

Santa Cruz/RN, com retomo ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

322km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do Município. 

Horario15:00 hrs Tarde 

VIAGEM 

VIAGEM 10 345 

1 

/ 

1.875,00 

3.450,00 



SERGIO NUNES DE SOUZA 
CPF: 061.585.534-25 

RUA NEUZA MARCELINO DE OLIVEIRA, N 336, CENTRO, EQUADOR-RN. 

1 1 Transporte de pacientes e acompanhantes 1 1 1 1 

16 

20 

usuário do SUS para consultas e exames; 

usuários dos programas sociais; profissionais 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; USUílrios dos 

programas sociais; profissionais s, servidores, 

secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do VIAGEM 

município, veículo do tipo passeio, com 

capacid!:)de para -no mínimo .cinco passageiros, 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município para 

Patos/PS, com retomo ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

170krrJctia. Soticitação de acordo, com as 

necessidades das Secretarias do Município. 

Horário 21 :00 hrs Noite 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuáriós· dós 

programas sociais; profissionais, servidores, 

secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do 

município, veículo do tipo passeio, com 

capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município para 

Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

610krn/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do município. 

Horário 21 :00 hrs Noite 

10 245 

60 655 

2.450,00 

39.300,00 

Total R$ 70.075,00 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA- R$ 70.075,00 (Setenta mil e setenta e cinco reais) 

PRAZO - IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA- 60 dias. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO D 

SERGIO ÜNES DE SOUZA 
CPF: 061 .585.534-25 
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CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 

RUA DR. JOÃO CARIRI, Nº 358, NOVO CRUZEIRO, CAMPINA GRANDE- PB 

PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi 
visando o transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro 
contratado para diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do 
Município de Equador/RN. 

CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 
RUA DR. JOÃO CARIRI, Nº 358, NOVO CRUZEIRO, CAMPIN 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licita - ro 

CÓDIGO DISCRIMINAÇÃO P. TOTAL 

7 

9 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário 

do SUS para consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos programas 

sociais; profissionais, servidores, secretario e 

representantes de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo passeio, 

com capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para Campina 

Grande/RN, com retorno ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 220km/dia . 

Solicitação de acordo com as necessidades das 

Secretarias do Município. Horário 15:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário 

do SUS para consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos programas 

sociais; profissionais, servidores, secretario e 

representantes de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo passeio, 

com capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para Santa luzia/PS, 

com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 68km/dia. Solicitação de acordo 

com as necessidades das Secretarias do Município. 

Horário 09:00 hrs Manha . 

70 255 17.850,00 

15 140 2.100,00 



CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA 
CPF· 032 629 774-03 - , .#f" . .- , ~ 

RUA DR. JOAO CARIRI, Nº 358, NOVO CRUZEIRO, CAMPINA GRANDE;'PB .... ,,,uvrt, _ 

10 

14 

21 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário 

do SUS para consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos programas 

sociais; profissionais, servidores, secretario e 

representantes de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo passeio , 

com capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para Parelhas/RN, 

com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 72km/dia. Solicitação de acordo 

com as necessidades das Secretarias do Município. 

Horário 06:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário 

do SUS para consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos programas 

sociais; profissionais, servidores, secretario e 

representantes de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo passeio, 

com capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para Santa Cruz/RN, 

com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 322km/dia. Solicitação de acordo 

com as necessidades das Secretarias do Município. 

Horário 09:00 hrs Manha. 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário 

do SUS para consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos programas 

sociais; profissionais, servidores, secretario e 

representantes de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo passeio, 

com capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para João Pessoa/PS, 

com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 522km/dia. Solicitação de acordo 

com a necessidade da Secretaria de Saúde. Horário 

15:00 hrs Tarde. 

40 

10 

30 

/ -;.":' ~ f ~ 
~ Fls. ·4~ t· 
\ 'l /L) 
RPª'~~v 
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130 5.200,00 

360 3.600,00 

16.800,00 

\ 



CHRISTIANE CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 

RUA DR. JOÃO CARIRI, Nº 358, NOVO CRUZEIRO, CAMPINA GRANDE- Pe 

23 

34 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário 

do SUS para consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos programas 

sociais; profissionais, servidores, secretario e 

representantes de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo passeio, 

com capacidade para no mínimo cinco passageiros, VIAGEM 

05 portas, ar condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para Currais 

Novos/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 200km/dia. Solicitação 

de acordo com as necessidades das Secretarias do 

município. Horário 03:00 hrs Manha 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de 

encomendas em taxi perfazendo o seguinte 

Itinerário: Sede do Município para Campina 

Grande/PS, trajeto de aproximadamente 220km/dia. 

TOTAL 

UND. 

35 225 

100 30 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA- R$ 56.425,00 (Cinquenta e seis mil, quatrocentos e vinte e cinco reais) 

PRAZO - IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA - 60 DIAS. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021. 

\,A. 

CHRISTIA E CAVALCANTI SILVA 
CPF: 032.629.774-03 

7.875,00 

3.000,00 

56.425,00 
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PROPOSTA DE PREÇOS-PREGÃO PRESENCIAL Nº. OOÓ18/2021 

GENEZIO PEDRO DA SILVA 

CPF: 118.148.031-34 

RUA AGEU DE CA~ DINARTE MARIZ, EQUADOR-RN 



GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-34 

RUA AGEU DE CASTRO, 395, DIANRTE MARIZ, EQUADOR-RN. 

PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar se~ e taxi e mototáxi visando o 

transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas 

localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-,34 
RUA AGEU DE CASTRO 395 

Prezados Senhores, 

IANRTE MARIZ EQUADOR:Nr 

-V r ?--, A' 
Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo: 

CÓDIGO DISCRIMINAÇÀO UNIDADE QUANTIDADE P . UNITÁRIO 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do sus para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários 
dos programas sociais; profissionais , 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do municipio, veiculo do 

4 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 100 R$ 230,00 
minimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Municipio para 
Caicó / RN, com retorno ao ponto inicial 
do perc urs o , trajeto de aproximadamente 
200km/ dia. Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Municipio. Horário 21:00 hrs Noite 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 
usuário do sus para consultas e exames é 
outros procedimentos de saúde; usuários 
dos progr amas soci ais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do municipio, veiculo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

8 minimo cinco passageiros, 05 portas, ar VIAGEM 70 R$ 255,00 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Municipio para 
Campina Grande / PB, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/ dia . Solicitação 

\ de acordo com as necessidades das 
Secretarias do Municipio. Horário 21:00 
hrs Tarde 

Total. ! \ 
\ 

1 
1 

.,. ~ 

P. TOTAL 

R$ 23.000,00 

R$ 17.850,00 

R$ 40.850,00 



GENEZIO PEDRO DA SILVA 
CPF: 118.148.021-34 

RUA AGEU DE CASTRO, 395, DIANRTE MARIZ, EQUADOR-RN. 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA- R$ 40.850,00 (QUARENTA MIL OITOCENTOS E CINQUENTA REAIS). 

PRAZO- IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA- 60 DIAS. 

A 
ua'KA.....:, 31 DE MAIO DE 2021. 

~ ~c:-s:í~) ~ -~ ~ 
GENEZIO PEDRO DA SILVA 

CPF: 118.148.021-34 

L 
,-



,. 
/' Q ,.iJ--• 

/ '<__.. 
IY 

'::..! 
:;;: 
(=.> 
0 Is ._....,. _ 

_ _, ===== 
CINALDOFRA 

CPF: 36l 

RUA VALMIR SABINO DE OLIVEIRA, 1' 

li 

:: PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUA 

li PROP~TA DE PREÇOS - PREGÃO Pl 
li 
H LUCIN LDO FRANCISCO DE SOUZA 
li 
li CP]f: 360.466.805-06 

li RUA VAL~IR SABINO DE OLIVEIRA, N 54 
1 

L--==- = 



VCISCO DE SOUZA 

466.805-06 

5-43, JOSÉ MARCELINO, EQUADOR-RN. 

~OR 

lESENCIAL Nº. 00018/2021 

~, JOSÉ MARCELINO, EQUADOR-RN. 

- - ---------------= 



LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 
CPF: 360.466.805-06 

RUA VALMIR SABJNO DE OLIVEIRA, N 543, JOSÉ MARCELINO, EQUADOR-RN. 

PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e moto axi visando o 

transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas 

localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 

CPF: 360.466.805-06 

RUA V ALMIR SABINO DE OLIVEIRA, N 543, JOSÉ MARCELINO, EQUADOR-RN. 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo: 

CÓDIGO 

30 

DISCRIMINAÇÃO 

Serviços de Transporte 

Individual de pacientes, 

acompanhantes usuário do 

SUS para consultas e 

exames é outros 

procedimentos de saúde; 

transporte de usuários dos 

programas sociais 

profissionais, servidores, 

secretario e representantes 

de órgãos competentes da 

estrutura administrativa do 

município, veículo do tipo 

passeio, com capacidade 

para no minimo cinco 

passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo 

o seguinte itinerário: Sede 

do Município para 

Caicó/RN, com retorno ao 

ponto inicial do percurso, 

UNIDADE QUANTIDADE P.UNITÁRIO P. TOTAL 

PASSAGEM 150 R$ 80,00 R$ 12.000,00 



LUCINALDO FRANCISCO DE SOUZA 
CPF: 360.466. 805-06 

RUA VAIMIR SABJNO DE OLIVEIRA, N 543, JOSÉ MARCELINO, E UADOR-RN. 

35 

trajeto de 

aproximadamente 

200km/dia. Solicitação de 

acordo com as 

necessidades das 

Secretarias do município. 

Turno Tarde 

Prestação dos serviços de 

coleta e/ ou entrega de 

encomendas em taxi 

perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do 

Município para Caicó/RN, 

trajeto 

aproximadamente 

200krn/dia. 

de 

UND. 

VALOR TOTAL 

100 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA - R$ 14.000,00 (Quatorze mil reais) 

PRAZO - IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA - 60 dias. 

R$ 20,00 R$ 2.000,00 

R$ 14.000,00 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021. 

LUCINALDO FRA CISCO DE SOUZA 
CPF: 360.466.805-06 

) 



PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPOSTA DE PREÇOS - PREGÃO E 

AURI GOMES DE MO~ 

CPF: 035.108.484-38 / 

~ 

RUA ANTÔNIO NUNES DE SOUZA, Nº 376, CENTRO, EQUADOR-RN. 

J 
/ ,1 



AURI GOMES DE MORAIS 
CPF: 035.108.484-38 

RUA ANTÔNIO NUNES DE SOUZA, Nº 376, CENTRO, EQUADOR-RN. 

PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

AURI GOMES DE MORAIS 
CPF: 035.108.484-38 
RUA ANTONIO NUNES DE SOUZA, 376, CENTRO, EOUADOR-RN. 

Pre.i:a<lus Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo: 

CÓDIGO 

5 

DISCRIMINAÇÃO 

Transporte de pacientes, 
ac@mpanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas soc1a1s; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município. veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Caicó/RN, com retomo ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 03 :00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes.e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas soc1a1s; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município_ veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Acari/RN, com retomo ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente 136km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Município. 

VIAGEM 

VIAGEM 

P. TOTAL 

150 R$ 245,00 R$ 36.750,00 

5 R$ 195,00 R$ 975,00 



AURI GOMES DE MORAIS 
CPF: 035.108.484-38 

RUA ANTÔNIO NUNES DE SOUZA, Nº 376, CENTRO, EQUADOR-RN. 

6 

16 

24 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas soc1a1s; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Campina Grande/RN, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
apruximaôameme 220kmiàia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
Município. Horário 06:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes e 
acompanhantes usuário do SUS para 
consultas e exames; usuários dos 
programas sociais; profissionais 
Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas sociais; protiss1ona1s s, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 

·condicioftado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Patos/PB, com retomo ao ponto inicial 
do percurso, trajeto de 
aproximadamente l 70km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necesi.idades . díis Secretarias do 
Município. Horário 21 :00 hrs Noite 

Transporte de pacientes e 
acompanhantes usuário do SUS para 
consultas e exames; usuários dos 
programas sociais; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 

VIAGEM 

VIAGEM 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar VIAGEM 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário: Sede do Município para 
Currais Novos/RN, com retomo ao 
ponto inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 09:00 hrs Manha 

70 R$ 255,00 R$ 17.850,00 

10 R$ 230,00 R$ 2.300,00 

35 

ll 



AURI GOMES DE MORAIS 
CPF: 035.108.484-38 

RUA ANTÔNIO NUNES DE SOUZA, Nº 376, CENTRO, EQUADOR-RN. 

27 

Transporte de pacientes, 
acompanhantes e usuário do SUS para 
consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; usuários dos 
programas socJa1s; profissionais, 
servidores, secretario e representantes 
de órgãos competentes da estrutura 
administrativa do município, veículo do 
tipo passeio, com capacidade para no 
mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 
condicionado, perfazendo o seguinte 
itinerário : Sede do Município 
Fortaleza/CE, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 1200km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
município. Horário 09:00 hrs Manha 

VIAGEM 12 R$ 1.950,00 R$ 23.400,00 

Serviços de Transporte Individual de 
pacientes, acompanhantes e usuário do 
SUS para consultas e exames é outros 
procedimentos de saúde; transporte de 
usuários dos programas soc1a1s 
profissionais, servidores, secretario e 
representantes de órgãos competentes 
da estrutura administrativa do 
município, veículo do tipo passeio, com 

32 capacidade para no mínimo cinco PASSAGEM 
passageiros, 05 portas, ar condicionado, 

200 R$ 78,00 R$ 15.600,00 

perfazendo o seguinte itinerário: Sede 
do Município para Campina 
Grande/PB, com retorno ao ponto 
inicial do percurso, trajeto de 
aproximadamente 220km/dia. 
Solicitação de acordo com as 
necessidades das Secretarias do 
municí io. 

Total 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA - R$ 104. 750,00 (Cento e quatro mil, setecentos e cinquentas reais) 

PRAZO - IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA- 60 DIAS. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021. 

.I 
AURI GOMES D S 

CPF: 035.108. 

104.750,00 

li 
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COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 

SÍTIO RIACHO DA VACA, 261, ZONA RURAL, EOUADOR-RN. 

PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e mototáxi visando o 
transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas 
localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 
SITIO RIACHO DA VACA 261 ZONA RURAL E 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo: 

CÓDIGO DISCRIMINAÇÃO UNIDADE QUANTIDADE P.UNif'ÁRIO P. TOTAL 

5 

12 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 

saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do município, 

veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 

perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 

Acari/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 136km/dia. Solicitação de 

acordo com as necessidades das Secretarias do 

Município. 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 

saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do município, 

veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 

perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 

Parelhas/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 72km/dia. Solicitação de 

acordo com as necessidades das Secretarias do 

Município. Horário l 5:00 hrs Manha 

VlAGEM 

VIAGEM 

5 165 825,00 

40 110 R$ 4.400,00 



19 

23 

29 

COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 

SÍTIO RIACHO DA VACA 261 ZONA RURAL E UADOR-RN. 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 

saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do município, 

veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 

perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 

Natal/RN, com retorno ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 6 !Okm/dia. Solicitação de 

acordo com as necessidades das Secretarias do 

município. Horário 15:00 hrs Tarde 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 

saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes de órgãos 

competentes da estrutura administrativa do município, 

veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 

cmco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 

perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 

Currais Novos/RN, com retorno ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 200km/dia. 

Solicitação de acordo com as necessidades das 

Secretarias do município. Horário 03:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, acompanhantes e usuário do 

SUS para consultas e exames é outros procedimentos de 

saúde; usuários dos programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes de órgãos 

compelent.:s da estrutura ftdmini~'lrativa do município, 

veículo do tipo passeio, com capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, ar condicionado, 

perfazendo o seguinte itinerário: Sede do Município para 

Recife/PE, com retomo ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de apron'!ladamente 650km/dia. SQ]icitação de 

acordo com as necessidades das Secretarias do 

município. Horário 21 :00 hrs Noite 

VIAGEM 

VIAGEM 

VIAGEM 

60 

35 

10 

625 R$ 37.500,00 

245 R$ 8.575,00 

810 R$ 8.100,00 



31 

32 

33 

COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 

SÍTIO RIACHO DA VACA 261 ZONA RURAL E UADOR-RN. 

Serviços de Transporte Individual de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 

exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 

usuários dos programas sociais profissionais, servidores, 

secretario e representantes de órgãos competentes da 

estrutura administrativa do município, veículo do tipo 

passeio, com capacidade para no mínimo cinco 

passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município para Natal/RN, 

com retorno ao ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 6 lOkm/dia. Solicitação de acordo com 

as necessidades das Secretarias do município. 

Serviços de Transporte Individual de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para consultas e 

exames é outros procedimentos de saúde; transporte de 

usuários dos programas sociais profissionais, servidores, 

secretario e representantes de órgãos competentes da 

estrutura administrativa do município, veículo do tipo 

PASSAGEM 

passem, com capacidade para no mínimo cmco PASSAGEM 

passageiros, 05 portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município para Campina 

Grande/PS, com retorno ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 220km/dia. Solicitação de 

acordo com as necessidades das Secretarias do 

município. 

Prestação dos serviços de coleta e/ ou entrega de 

encomendas em taxi perfazendo o seguinte itinerário: 

Sede do Município para Natal/RN, trajeto de 

aproximadamente 61 0km/dia. 

UND. 

150 

200 

100 

190 

85 

56 

TOTAL 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA - R$ 110.500,00 (Cento e dez mil, e quinhentos reais) 

PRAZO - IMEDIA TO 

PAGAMENTO -30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA - 60 DIAS. 

Equador-RN; 31 de maio de 

COSMO FERREIRA DE SOUZA 
CPF: 010.398.274-46 

I 
I 
I 
1 

R$ 28.500,00 

R$ 17.000,00 

R$ 5.600,00 

R.$ 110.500,00 

1. 
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JOSÉ FRANKIMAR DE--SOUZA ANDRADE 
CPF:1l5Ã.969.664-42 

RUA JOÃO ANTÔNIO DE OLIVEiífA.. 43. DINARTE MARIZ. EOUADOR-~RN. 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADO 
PROPOSTA DE PREÇOS - PREGÃO PRESf'.NCIAL Nº. 00018/2021 
JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 
RUA JOÃO ANTÔNIO DE OLIVEIRA, 43, DINAR TE MARIZ, EQUADOR-RN. 

I 



JOSÉ .FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

RUA JOÃO ANTÔNIO DE OLIVEIRA, 43, DINARTE MARIZ, EOUADOR-RN. 

PROPOSTA 
~l~t:.iV~'-.-

9,~ ~- ..,,,~ 
' 'v <'1 , \ 0 ,:;,. ~ 
~ 1 ,\ 
~ :,,·•· 

8 Fls .• íi'-!.,._r-- o/1 
/. ' 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

'-.. B,LJ13'RttA ~/ 
OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e ~(s~do o 

transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro contratado para diversas 

localidades, para atender às necessidades das Secretarias do Município de Equador/RN. 

JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 

CPF: 054.969.664-42 

RUA JOÃO ANTÔNIO DE OLIVEIRA, 43, DINARTE MARIZ, EOUADOR-RN. 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo : 

CÓDIGO DISCRIMINAÇÃO UNIDADE QUANTIDADE P.UNITÁRIO P. TOTAL 

2 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa· do ~unicípio, veículo 

do tipo passeio, com capacidade para 
VIAGEM 

no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para Caicó/RN, com retorno ao ponto 

inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 200krn/dia. 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 09:00 hrs Manha 

120 230 27 .600,00 



JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

RUA JOAO ANTONIO DE OLIVEIRA. 43. DINARTE MARIZ. EOUADOR-RN. 

6 

7 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas soc1a1s; profissionais, 

servidort:s, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, com capacidade para 

no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para Campina Grande/RN, com 

retomo ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 

220km/dia. Solicitação de acordo com 

as necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 06:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, com capacidade para 

no mínimo cinco passageiros, OS 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para Campina Grande/RN, • com 

retomo ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 

220km/dia. Solicitação de acordo com 

as necessidades qas Secretarias do 

Município. Horário 15:00 hrs Manha 

VIAGEM 70 270 

VIAGEM 70 255 

18.900,00 

17.850,00 



JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

RUA JOAO ANTONIO DE OLIVEIRA 43. DINARTE MARIZ. EOUADOR-RN. 

11 

13 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas soc1a1s; profissionais, 

servidores, secretario e repr~.sentantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, com capacidade para 

no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário : Sede do Município 

para Parelhas/RN, com retorno ao 

ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 72km/dia. 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 09:00 hrs Manha 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, com capacidade para 

no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para Santa Cruz/RN, com retorno ao 

ponto inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 322km/dia. 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 03 :00 hrs Manha 

VIAGEM 40 113 

VIAGEM 10 380 

4.520,00 

3.800,00 



JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

RUA JOÃO ANTÔNIO DE OLIVEIRA 43 DINARTE MARIZ E UADOR-RN. 

16 

22 

Transporte de pacientes e 

acompanhantes usuário do SUS para 

consultas e exames; usuários dos 

programas sociais; 

Transporte de 

profissionais 

pacientes, 

acompanhantes .e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais s, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 
VIAGEM 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, com capacidade para 

no mínimo cmco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perrazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para Patos/PB, com retorno ao ponto 

inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente l 70krn/dia. 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 21 :00 hrs Noite 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo 

do tipo passeio, com capacidade para 
VIAGEM 

no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perrazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para Jardim do Seridó/RN, com 

retorno ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 

120km/dia. Solicitação de acordo com 

as necessidades das Secretarias do 

município. Horário 21 :00 hrs Noite 

10 250 

20 150 

~ 

2.500,00 

3.000,00 



JOSÉ FRANKIMAR DE SOUZA ANDRADE 
CPF: 054.969.664-42 

RUA JOAO ANTONIO DE OLIVEIRA 43. DINARTE MARIZ. EOUADOR-RN. 
Prestação dos serviços de coleta e/ ou 

entrega de ·encomendas . em truci 

35 perfazendo o seguinte itinerário: Sede UND. 100 25,5 

do Município para Caicó/RN, trajeto 

de aproximadamente 200km/dia. 

2.550,00 

TOTAL R$ 80.720;00 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA - R$ 80.720,00 (OITENTA MIL, SETECENTOS E VINTE 

REAIS) 

PRAZO - IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA- 60 DIAS. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021. 

CPF: 054.969.664-42 
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!! PAULO DE OLIVEIRA SA~OS !i 
11 

CPF: J,96.238.016?3 :: 
11 

RUA ESTUDANTE DAILSON SILVA DE ANDRADE/618, CENTRO, JUNCO DO SER/DÓ- PB " 

PREFEITURA MUNICIPAL DEY-QUADOR 

PROPOSTA DE PREÇOS-PREGÃO PRESENCIAL Nº. 00018/2021 

, PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 

li 

" " 

: CPF· 196 238 016-53 ----- ..... 
1 
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REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

f\ UB 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e 

visando o transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro 

contratado para diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do 

Município de Equador/RN. 

PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 

CPF: 196.238.016-53 

RUA ESTUDANTE DAILSON SILVA DE ANDRADE, 618, CENTRO, JUNCO DO SER/DÓ- PB 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo: 

CÓDIGO DISCRIMINAÇÃO UNIDADE QUANTIDADE P.UNITÁRIO P. TOTAL 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do 

sus para consultas e 

exames é outros 

procedimentos de saúde; 

usuários dos programas 

sociais; profissionais, 

servidores, secretario e ' representantes de órgãos 

competentes da estrutura 

administrativa do 
3 

município, 
VIAGEM 100 R$ 219,00 R$ 21 .900,00 

veículo do tipo passeio, com 

capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, 
1 

ar condicionado, perfazendo I 
I 

o seguinte itinerário: Sede do I 

\ I 
Município para Caicó/RN, 

com retorno ao ponto inicial 

do percurso, trajeto de 

aproximadamente 200km/dia. 

Solicitação de acordo com as 

/ 

tJ· 



PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 
CPF: 196.238.016-53 

RUA ESTUDANTE DAILSON SILVA DE ANDRADE, 618, CENTRO, JUNCO DO SER/DÓ- PB 

12 

22 

necessidades das Secretarias 

do Município. Horário 15:00 

hrs Tarde. 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do 

SUS para consultas e 

exames é outros 

procedimentos de saúde; 

usuários dos programas 

sociais; 

servidores, 

profissionais, 

secretario e 

representantes de 

competentes da 

órgãos 

estrutura 

administrativa do município, 

veículo do tipo passeio, com 

capacidade para no mínimo VIAGEM 

cinco passageiros, 05 portas, 

ar condicionado, perfazendo 

o seguinte itinerário: Sede do 

Município para Parelhas/RN, 

com retorno ao ponto inicial 

do percurso, trajeto de 

aproximadamente 72km/dia. 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias 

do Município. Horário 15:00 

hrs Manhã. 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do 

SUS para consultas e 

exames é outros 

procedimentos de saúde; 

usuários dos programas VIAGEM 

sociais; 

servidores, 

profissionais, 

secretario e 

representantes de órgãos 

competentes da estrutura 

administrativa do município, 

40 R$109,00 R$ 4.360,00 

20 R$ 2.780,00 



PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 
CPF: 196.238.016-53 

RUA ESTUDANTE DAILSON SILVA DE ANDRADE, 618, CENTRO, JUNCO DO SERIDÓ- PB 

veículo do tipo passeio, com 

capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, 

ar condicionado, perfazendo 

o seguinte itinerário: Sede do 

Município para Jardim do 

Seridó/RN, com retorno ao 

ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 

120km/dia. Solicitação de 

acordo com as necessidades 

das Secretarias do município. 

Horário 21 :00 hrs Noite 

TOTAL R$ 29.040,00 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA· R$ 29.040,00 (VINTE E NOVE MIL E QUARENTA REAIS). 

PRAZO- IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA-60 dias. 

Equador - RN; 31 de maio de 2021. 

r 

PAULO DE OLIVEIRA SANTOS 
CPF: 196.238.016-53 
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RANGEL HENRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 

RUA AGEU DE CASTRO. 588. ALTO DA BELA VISTA. EQUADOR-RN. 

PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

~fl..NEN T[o';: .. , 
<'<.,,,_\ 

C-.• 
/1 ·:;.:'"' 

Is. I i ·) 
:-w 1 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para executar serviços de taxi e · 

visando o transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro 

contratado para diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do 

Município de Equador/RN. 

RANGEL HENRIQUE NUNES 

CPF: 123.414.714-98 

RUA AGEU DE CASTRO, 588, ALTO DA BELA VISTA, EQUADOR-RN. 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo: 

CÓDIGO DISCRIMINAÇÃO UNIDADE QUANTIDADE P.UNITÁRIO P. TOTAL 

2 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuários 

dos programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes de 

órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo 

passeio, com capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para 

Caicó/RN, com retorno ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

200km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 09:00 hrs Manhã. 

VIAGEM 120 250 30.000,00 



3 

7 

RANGELHEN~QUENUNES 
CPF: 123.414.714-98 

RUA AGEU DE CASTRO 588 ALTO DA BELA VISTA EQUADOR-RN. 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuários 

dos programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes de 

órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo 

passeio, com capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para 

Caicó/RN, com retomo ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

200km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 15:00 hrs Tarde. 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuários 

dos programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes de 

órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo 

passeio, com capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para Campina 

Grande/RN, com retomo ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

220km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 15:00 hrs Manhã. 

VIAGEM 

VIAGEM 

100 250 

70 270 

25.000,00 

18.900,00 



RANGEL HENRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 

RUA AGEU DE CASTRO. 588. ALTO DA BELA VISTA. EQUADOR-RN. 

13 

18 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuários 

dos programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes de 

órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo 

passeio, com capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para Santa 

Cruz/RN, com retorno ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

322km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 03:00 hrs Manhã. 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuários 

dos programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes de 

órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do tipo 

passeio, com capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para 

Natal/RN, com retomo ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

610km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

município. Horário 09:00 hrs Manhã. 

VIAGEM 10 345 

VIAGEM 80 625 

3.450,00 

50.000,00 



RANGEL HENRIQUE NUNES 
CPF: 123.414.714-98 

RUA AGEU DE CASTRO 588 ALTO DA BELA VISTA EQUADOR-RN. 

27 

Transporte de pacientes, acompanhantes e 

usuário do SUS para consultas e exames é 

outros procedimentos de saúde; usuári 

dos programas sociais; profissionai 

servidores, secretario e representantes d 

órgãos competentes da 

administrativa do município, veículo do tipo 

passeio, com capacidade para no mínimo 

cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município Fortaleza/CE, 

com retorno ao ponto inicial do percurso, 

trajeto de aproximadamente 1200km/dia. 

Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

município. Horário 09:00 hrs Manhã. 

12 1.840,00 22.080,00 

Total R$ 149.430,00 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA - R$ 149.430,00 (CENTO E QUARENTA E NOVE MIL, 

QUATROCENTOS E TRINTA REAIS) . 

PRAZO - IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA- 60 DIAS. 

EQUADOR-RN; 31 DE MAIO DE 2021 . 

CPF: 123.414.714-98 

Sef 



-~-

TRAVESSA ERICINA FERR~, FRANCISCO CABRAL, JUNCO DO SERIDÓ - PB 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPOSTA DE PREÇOS - PREGÃO PRESENCIAL Nº. 00018/2021 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 

CPF: 010.396.914-47 



TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA, 25, FRANCISCO CABRAL, JUNCO DO SERIDÓ- PB 

PROPOSTA 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

OBJETO: Contratação de pessoa física e/ou jurídica para exec 

visando o transporte de encomendas e passageiros, por demanda, em veículo do futuro 

contratado para diversas localidades, para atender às necessidades das Secretarias do 

Município de Equador/RN. 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 

CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA, 25, FRANCISCO CABRAL, JUNCO DO SERIDÓ - PB 

Prezados Senhores, 

Nos termos da licitação em epígrafe, apresentamos proposta conforme abaixo: 

CÓDIGO DISCRIMINAÇÃO UNIDADE QUANTIDADE P.UNITÁRIO P. TOTAL 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

• servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do 

tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para 

Caicó/RN, com retomo ao ponto inicial 

do percurso, trajeto de aproximadamente 

200km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 03:00 hrs Manhã 

150 230 34.500,00 



TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA 25 FRANCISCO CABRAL JUNCO DO SERIDÓ- PB 

5 

10 

Transporte de pacientes , 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos comp,etentes da. estrutura 

administrativa do município, veículo do 

tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para 

Acari/RN, com retomo ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

136km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do 

tipo passeio, com capacidade para no 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para 

Parelhas/RN, com .retomo ao ponto 

inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 72km/dia. Solicitação 

de acordo com as necessidades das 

Secretarias do Município. Horário 06:00 

hrs Manhã 

VIAGEM 

5 190 

40 113 

950,00 

4.520,00 



..,.., 
TEODIMAR PRIMO DINIZ 

CPF: 010.396.914-47 
TRAVESSA ERICINA FERREIRA 25 FRANCISCO CABRAL JUNCO DO SERIDÓ- PB 

15 

17 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é 

procedimentos de saúde; usuários do 

programas sociais; profissionai 

servidores, secretario e representante 

de órgãos -competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do 
L/ 

tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para Santa 

Cruz/RN, com retomo ao ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

322km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horario15:00 hrs Tarde 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS para 

consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; usuários dos 

programas sociais; profissionais, 

servidores, secretario e representantes 

de órgãos competentes da estrutura 

administrativa do município, veículo do 

tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para 

Natal/RN, com retorno a9 ponto inicial do 

percurso, trajeto de aproximadamente 

610km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

Município. Horário 03:00 hrs Manhã 

10 370 3.700,00 

80 660 52.800,00 



TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA. 25 FRANCISCO CABRAL JUNCO DO SERIDÓ- PB 

29 

30 

Transporte de pacientes, 

acompanhantes e usuário do SUS ~ar tÍl).~ENTi?~ 
consultas e exames é ou ;"<,< 

vj '.:Ã 

procedimentos de saúde; usuários r/is /4'~- k) 
o :J>• 

programas sociais; profissid~alsf Is. ' Y 0 

servidores, secretario e representa~es /7 J 
de órgãos compete11tes da estrutu RU8RICA ~ 

'-- / ~ 
administrativa do município, veículo do 

tipo passeio, com capacidade para no VIAGEM 

mínimo cinco passageiros, 05 portas, ar 

condicionado, perfazendo o seguinte 

itinerário: Sede do Município para 

Recife/PE, com retomo ao ponto inicial 

do percurso, trajeto de aproximadamente 

650km/dia. Solicitação de acordo com as 

necessidades das Secretarias do 

município. Horário 21:00 hrs Noite 

Serviços de Transporte Individual de 

pacientes, acompanhantes usuário do 

SUS para consultas e exames é outros 

procedimentos de saúde; transporte de 

usuários dos programas sociais 

profissionais, servidores, secretario e 

representantes de órgãos competentes 

da estrutura administrativa do município, 

veículo do tipo passeio, com capacidade PASSAGEM 

para no mínimo cinco passageiros, 05 

portas, ar condicionado, perfazendo o 

seguinte itinerário: Sede do Município 

para Cqicó/RN, com r~tomo ao ponto 

inicial do percurso, trajeto de 

aproximadamente 200km/dia. Solicitação 

de acordo com as necessidades das 

Secretarias do município. Turno Tarde. 

10 

150 

VALOR TOTAL DA PROPOSTA- R$ 117.070,00 (Cento e dezessete mil e setenta reais) . 

PRAZO- IMEDIATO 

PAGAMENTO - 30 DIAS 

VALIDADE DA PROPOSTA - 60 dias. 

785 7.850,00 

85 12.750,00 

Total 117.070,00 

( 
Equador - RN; 31 de maio de 2021 . 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 ~ 
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PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

DOCUMENTAÇÃO-PREGÃO PRESENCIAL Nº. 00018/2021 

ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 

CPF: 012.636.104-55 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, CENTRO, EQUADOR-RN 

/ 
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AUTENTICAÇÃO 

Confere com o original em 
testemunho da verdade 
Equador/RN,J!l.i .il5.J~ 
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AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
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28/05/2021 

BRASIL Acesso à informação r. Receita Federal 

Certidão Internet 

Participe 

CERTIDÃO 

Serviços Legislação 

-~· ..... ., ~ .. , .. . 
~L (•I: (' ;-~"'- 6 

'-'z'<z~\. 
,,.. , 

MINISTÉRIO DA FAZENDA 
Secretaria da Receita Federal do Brasil 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional 

. f_,J 
ls . .....,.,...,,,-1--

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA 
DA UNIÃO 

Nome: ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS ~) 
CPF: 012.636.104-55 1 \ 

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de 
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que 
não constam pendências em seu nome, relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria 
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) junto à 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (-PGFN). 

Esta certidão se refere à situação do sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange 
inclusive as contribuições sociais previstas nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei nº 
8.212, de 24 de julho de 1991. 

J 
A aceitação desta certidão está condicionada verificação de sua autenticidade na Internet, nos 
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.A fn.gov.br>. 

Certidão emitida gratuitamente com base Portaria Conjunta RFB/PGFN nº 1.751, de 2/10/2014. 
Emitida às 19:50:30 do dia 28/05/2021 < ora e data de Brasília>. 
Válida até 24/11/2021. 
Código de controle da certidão: C42A.1903.FD64.8FAC 
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento. 

Nova Consulta ~ Prep~rar pági,!la lliilll para 1mpressao 

servfcos.recefta Jazenda.gov. úríServrcos/certidaoíCndConjuntalnteríErniteCertfdao intemet.asp 7ni=o·r 263610455&passagens=·r &tipo=Z 

Canais 



GOVERNO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
Secretaria de Estado da Tributação 
Procuradoria Geral do Estado 

CERTIDÃO CONJUNTA NEGATIVA Nº 6925956 
DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS ESTADUAIS E À DÍVIDA f4~_qe.~ST ADO 

ç_~ °<( -.... 
-~ <,,.,\ c.:l' . e,.,·, 
~ /. ,,, 

Contribuinte: ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS ~ Fls.# ~ i-1·'b 
CPF: 012.636.104-55 _ _,,.,,LJ 

RUÊ3 CA 

Certificamos que, até a presente data, não constam pendências em non:urY1 o sujeito passivo 
acima especificado, referente a tributos estaduais ou débitos inscritos na Dívida Ativa Estadual, 
ressalvada à Fazenda Pública o direito de cobrar quaisquer dívidas que venham a ser apuradas. 

Esta certidão refere-se exclusivamente à situação do sujeito passivo no âmbito da Secretaria de 
Estado de Tributação e da Procuradoria Geral do Estado, não abrangendo as taxas e contribuições 
devidas aos demais órgãos do Estado, exceto se inscritas na Dívida Ativa. 

ASPECTOS DE VALIDADE 

A autenticidade desta certidão deverá ser verificada na Internet, 
https://uvt2.set.rn.gov.br/#/services/autenticidade/certidao-conjunta. 

Certidão emitida com base no Decreto Estadual nº 30.416, de 15/03/2021. 

Emitida em 28/05/2021 às 19:52:36 <Ho ária de Natal/RN>. 

Endereço IP: 138.99.119.229. 
Validade até 24/09/2021. 

Certidão emitida gratuitamente. 
1 

Atenção: Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento. 

no endereço 



Estado do Rio Grande do Norte 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 
Secretaria de Administ., Finanças, Planj. e Controle 
R. José Marcelino de Oliveira, 100 - C e n t r o - E q u a d o r - RN 
C.N.P.J .: 08.086.225/0001-14 -Tel: (84) 3475-0001 / 0122 / 0088 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRIBUTÁRIOS 

NOME: ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 

CPF: 012 .636.104-55 
END: Rua Francisco Sabino de Oliveira, NQ 121- Centro , EQUADOR-RN 

RESSALVANDO o direito da fazenda municipal de cobrar as dívidas que venham 

a serem apuradas, de responsabilidade do contribuinte acima identificado e em razão 

do que nos foi solicitado, 

CERTIFICAMOS para os devidos fins que se fizerem necessários que a mesma 

NÃO SE ENCONTRA EM DÉBITO, com o pagamento de impostos, taxas, e demais 

receitas devidas no Erário Público e nem está in~rita na dívida ativa do município, até 

a presente data. 

Do que para constar, expedi a presente certidão, a qual me reporta, certifico e 

dou fé. 

EQUADOR - RN, 28 de Maio de 2021. 

Certidão Válida por 90 (noventa) dias 

CERTIDÃO 
. ·.::[p-:·1F!CO a Autenticidade 

idão. 

DEYZIANE EDWIRGENS NÓBREGA DE SOUZA 
Chefe da divisão de tributos Municipais 

CPF : 017.562.204-33 
PORTARIA 033/2021 

j55 
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PODER JUDICI~RiO 
~USTIÇA DO TRABALHO 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHIST 

Nome : ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF : 012 . 636 . 104 - 55 
Certidão nº : 16936242/2021 
Expedição : 29/05/2021 , às 06 : 3 :45 
Validade : 24/11/2021 - 180 ( oitenta) dias , contados da data 
de sua expedição . 

Certifica-se que ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS, inscrito(a) no CPF 
sob o nº 012 . 636.104 - 55, NÃO CONSTA do Banco Nacional de Devedores 
Trabalhistas . 
Certidão emitida com base no art. 642-A da Consolidação das Leis do 
Trabalho , acrescentado pela Lei nº 12 . 440 , de 7 de julho de 2011, e 
na Resolução Administrativa nº 1470/2011 do Tribunal Superior do 
Trabalho, de 24 de agosto de 2011 . 
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos 
Tribunais do Trabalho e estão atualizados até 2 (dois) dias 
anteriores à data da sua expedição . 
No caso de pessoa jurídica , a Certidão atesta a empresa em relação 
a todos os seus estabelecimentos , agências ou filiais. 
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua 
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na 
Internet (http : //www.tst . jus.br). 
Certidão emitida gratuitamente . 

INFORMAÇÃO IMPORTANTE 
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados 
necessários ã identi±icaçáo das pessoas naturais 
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto à 

' jurídicas 
obrigações 

estabelecidas em sentença condenatória transitada em j lgado ou em 
acordos judiciais trabalhistas , inclusive no ~ n ernente aos 
recolhimentos previdenciários, a honorários, \ custas, a 
emolum-entos ou a recolhimentos· determinados em le-i; 
de execução de acordos firmados perante o Ministér 
Trabalho ou Comissão de Conciliação Prévia. 



ELANNY SBIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, CENTRO, EQUADO 
lc.-, . ·. , 

V ~ '\ ,. . 
. ti 
·,. ~ REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 
...., __ -4,,,,,_ t) 

PROPONENTE: ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

1.0 - DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7º, Inciso XXXIII, da 
CF -Art. 27, Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art 
7° inciso XXXIII da Constituição Federal, Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara 
não possuir em seu quadro de pessoal, funcionários menores de dezoito anos em 
trabalho noturno, insalubre ou perigoso e nem menores de dezesseis anos, em qualquer 
trabalho; podendo existir menores de quatorze anos na condição de aprendiz na forma 
da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à 
participação na licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2º, o proponente acima 
qualificado, declara não haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à 
habilitação/participação na presente licitação, não se encontrando em concordata ou 
estado falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de informar ocorrências 
posteriores. Ressalta, ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de idoneidade 
no âmbito da administração Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito Federal, 
arcando civil e criminalmente pela presente afinnação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláusulas e condições do 
correspondente instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas do 
respectivo instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas. 

Equador- RN; 31 de maio de 

~ 
tíhni}JAN~~~E~ DE~ A ~ 

CPF: 012.636.104-55 



ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, CENTRO, EQUADOR-RN 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE:ELANNYSHIRLEYDESOUZASANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. 

EU ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS, como representante devidamente constituído 
de CPF: 012.636.104-55, domiciliado na RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, 
CENTRO, EQUADOR-RN, doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto 
no item 7.5.1. do Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021, declara, sob as penas da lei, em 
especial o art. 299 do Código Penal Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de 
maneira independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi, no todo ou em parte, 
direta o indiretamente, informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer 
pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº ~ 
00018/2021 não foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial ou '/v 
de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021, por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar 
ou não da referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 
não será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido com qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes da adjudicação 
do objeto da referida licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial 
00018/2021 não foi, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, disc ·do ou recebid 
qualquer integrante da Prefeitura Municipal de Equador antes da abertura o ial das prop 
e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detem plenos p d r~s _ 
e informações para firmá-la. '--Ji 

~ Equador-RN;3lde 

ANNYSH ÊYDESO ASANTOS 
CPF: 012.636.104-55 



ELANNYSHIRLEYDESOUZASANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº 121, CENTRO, EQUADOR-RN 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE - HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE:ELANNYSHIRLEYDESOUZASANTOS 
CPF: 012.636.104-55 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 4º, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no Art. 4°, 
Inciso VII, da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos os requisitos de 
habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório que rege o certame acima 

indicado. 1 
Equador -RN; 31 de maio de 2021. 

NYS EY DESO A SANTOS 
CPF: 012.636.104-55 



Atestamos para os devidos fins, de direito que se fizerem necessários, que a 

senhora ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS, portadora de CPF: 012.636.104-

55, domiciliada na Rua FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, 121 , CENTRO, 

Equador-RN, prestou serviço como TAXISTA e Condutora de ENCOMENDAS, junto 

à empresa OFICINA SANTO ANTÔNIO. 

Atestamos ainda, que os referidos serviços vêm sendo cumpridos em 

conformidade com suas cláusulas contratuais, com nível de capacidade técnica e pessoal 

qualificado. 

JUNCO DO SERIDÓ-PB, 25 de MAIO de 2021. 

ALEXANDRE CUNHA MENDES 
CNPJ: 19.210.336/0001-07 

)55 



ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE .., 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR- RN AUTENTICAÇAO 

cNPJ n.2 08.086.22s10001-14 Confere com O orig\nal em 
ALVARÁ DE LICENÇA testemunho da verdade 

EquadorlRN,~..QSJ_dl. 
N.2 101/2021 
PARA: Localização e Funcionamento 

NOME: ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 

ENDEREÇO: FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, Nº121, CENTRO, Equado 
- Rio Grande do Norte. 

ATIVIDADE PRINCIPAL: SERVIÇO DE TÁXI. 

ATIVIDADE SECUNDÁRIA:- TRANSPORTE ESCOLAR 

· TRAf SPORTE R0D0VIARI0 COLETIVO DE PASSAGEIROS, SOB REGIME DE FRETAMENTO. 
IN iERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E INTERNACIONAL. 

CÓDIGO: ,19 23-0-01//49.24-8-00//49.29-9-02 

! INSCRIÇÃO NO CNPJ: 29.011.956/0001-70 

ICad. Físico: 012.636.104-55 

Restrições: Localização e Funcionamento de acordo com o 

Código Tributário em Vigor. 

DATA: 31 de Março de 2021. 

~ 
L~~;;::::::::--~D::::eyziane ~ brega de Souza / ( !_ 

CPF: 017.562.204 -33 /,, .J j 
PORTARIA 033/2021 

Chefe da divisão de tributos municipais 

/ 

TRABAUIC> E :., adminrstracoo,~equodorm.gou.br í-i w:.uw.c~uaoor.rn.gou br 

! Rua Jose M-:.rcehno de 0liueirc 00. OmortP Mor; équodor / RN - CEP 59355-000 ,l (84) 3~75-0001 1 34 7S OI 77 



caern 115 - _) 
COIITA DE (OfiSUMO or AGuA/ fSGOiO E srn· rcos 

IHPRISSO fM 1)/ 05/ 2021 AS 06 · 53 49 
...... TiliCvV., 

• 

OAOOS DO CLIENTE 6678485 85/2021 

El AMIT' SHIRLf '{ OE SOUZA SANTOS 
RIJA fRAIKI SCO SABTHO Of OL I FIRA li , 121 -
EQUADOR EQUADOR Rtl 59355 000 

INSCRIÇÃO ROTA 
421 001 200 0018 000 2 

~o 
'1'135614603 

CONS O ÁGUA (M3) S 

HlSTORICO OE CONSUNO 

smJACAO AGI/li 
LIGADO 

Rff COtfü.f/-10 REf {OflSlJMO 
04 12071 5 02/2011 5 
e ·; 2011 a 01 n021 5 

DE SCRI(AO 
AGUA 

RES flllRI 50 E 100M ; UN1040E(S) 
CONSlJlotO Df AGUA 

MUI TA P/ IMPONTUAl fOAOE 04/ 202\ 
FATURAS EM ATRASO 
REF 202103 48 17 
REF 262104 47 67 

111\IAÇÃO ESGOTO 
POTHKIAI 

DATA LCilURA 13/ 05/ 2021 
LEIT ATUAL: 272 
LEIT ANT : 267 
DIAS CONSUMO · 30 

Rff ( CIISUMO 
12 7020 4 
l l /'2ii>20 8 

MEDIA 
5 

(OUSUMO 10TAl(R$) 

5 M3 46.71 
0 ,93 

TRI8t.,TOS BASE DE CÁL~ U ) PER( EIITUAL (~.) VALOR DC IMi'Os ro 
PlS 46 71 l 65 e n 
COFINS 46 , 71 7 6 3 55 

VENCIMENTO: 21/05/2021 TOTAL APAGAR: 47 64 

It.FORMO QUE JA ESTA DI SPONIBIL lZADO O RELATOR TO AI, JAL Df QUAlIOA 
Dt AGUA 2021 , REFC:RrnTE A 2020 1 Siíf DA CAERt, / ACft,ClA VIRTUAL 
DECLARAMOS NAO EXISTIR OtBITOS DF FATURAS COM VUICIMEtlTO EM 2020 -

caern COMPROVANTE OA CAERN ---·-·---·-

AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
EquadorlRN, @..a.s:J J--1 

t 
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DfTRAN. RN 

CERTIFICADO DE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEICULO - DIGITAL 

CÓDIGO RENAVAM 

01001606849 
PLACA 

OWD0624 
ANO FABRICAÇÃO 

2014 
NÚMERO DO CRV 

*** 

EXERCÍCIO 

2021 
ANO MODELO 

2014 

CÓDIGO DE SEGURANÇA DO CLA 

60695064627 
MARCA/ MODELO / VERSÃO 

FIAT/DUCATO MINIBUS 
ESPÉCIE /TIPO 

CAT 

*** 

PASSAGEIRO MICROONIBUS 
PLACA ANTERIOR/ UF 

OWD0624/RN 1 

CHASSI 

93W244P24E2133531 
COR PREDOMINANTE COMBUSTÍVEL 

CINZA DIESEL 

o 
> 
a. 
a. 
"' E 
o 
u 
llJ 
-e 
o u 
"' O' 

~ 
llJ ., 
:9 
;;; 
> 

' 

CATEGORIA 

ALUGUEL 

POTÊNCIA/CILINDRADA 

127CV/2300 
MOTOR 

F1AE3481B7205550 
CARROCERIA 

NãO APLICAVEL 
NOME 

ELANNY SHIRLEY DE 

LOCAL 

EQUADOR RN 

1 

CMT 

3.7 

CAPACIDADE 

*·* 
PESO BRUTO TOTAL 

3.3 
EIXOS 

2 

LOTAÇÃO 

15P 
°"""...., N! ... , ___ . 

':, 

-55 

30/03/2021 

ASSINADO DIGITALMENTE PELO DETRAN 

DADOS DO SEGURO DPVAT 

CAT. TARIF 1 :ATA DE QUITAÇÃO 

1 

PAGAMENTO 

* 
□coTAÚNICA □ PARCELADO 

REPASSE OBRIGATÓRIO AO CUSTO DO CUSTO EFETIVO 
FUNDO NACIONAL DE SAÚDE (R.S) BILHETE (R.S) DO SEGURO (R$) 

* * * 
REPASSE OBRIGATÓRIO AO VALOR DO IOF (R$) VALOR TOTAL A SER PAGO 
DEPARTAMENTO NACIONAL DE PELO SEGURADO (R$) 
TRÂNSITO (R$) 

* * * 
-----------------------------------------------------------------------~------------------------------------------------------------------------· 

OBSERVAÇÕES DO VEÍCULO -----------------~ ' INFORMAÇÕES DO SEGURO DPVAT ----------------.. 

MOTOR:FlAE3481B7205550 

MENSAGENS DENATRAN --------------------.. 

CARTEIRA 
Dl(ilTALDE 
TRANSITO 

DENATRAN "'IODUIOl--

Para sua comodidade, você pode acessar este 
doc1.tmento dirrtamente pelo seu ce\uJar. Baixe o 

aphcatrvo C11rtrir11 Oi&ital de Trinsito. CDT e lenha 
acesso ao hcenciamcnto de seu ve-iculo al~m de 

multas outr;1s funcional idades. 
Com a Cartelrc1 Digital dr TrJnsito - CDT voce pode: 

CClllSUkarsuas infrações e paga" mulas cnm desa:rieo 
Acessar a versão digi tal da CNH (po ro CNH$ ,m1t iJaJ. 

~jsO}l.?Jt~ 

Au:s5iJlf a versJo digital deste Uce:ndame:nto fCRlV D1111a1J 

~o~anci.:me'moomai.éSpe:ssoar;: 

lndiar o~concu.or 

~a\'505del'l'Cal 

lliln: •r• i CffleJril Dfgttill de Trimito· CDT nilS lofu 6oogk Play OU App Storc 
e tenh• na palma de sua mão todos os documentos~,, wci conduzir seu 

veiculo com tranquilidade e segur•nç•I 

li 
;µ; A 

1 

/_ 55 



29/05/2021 002746725 
PODER JUDICIÁRIO 
ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 

- . 

i't 1 ( ~~ 
. ~ .... ,.~ 

'-... ·_· ;,, .. 
~ '; 
~ 

:. ,, CERTIDÃO ESTADUAL 

CERTIDÃO DE ANTECEDENTES CRIMINAIS 

'- r. --~~+---l 
- """'""e>.Y..-.../ 

CERTIDAO Nº: 002746725 

..__, __ "',,,,. .... 

Certifico que, pesquisando os registros de distribuições de fe itos do Estado do Rio Grande do Norte, 
no período de 20 anos, verifiquei NADA CONSTAR em nome de: 

ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS, filha de Alvaro Soares dos Santos e Lucimar de Souza Santos, 
nascida aos 24/06/1982, residente na RUA FRANCISCO SABINO DE OLIVEIRA, 121, , CENTRO, CEP: 
59355-000, Equador - RN, vinculada ao RG: 1994828, CPF: 012.636.104-55 .................................... ..... ........... .... 

Certifico ainda que a certidão é emitida de acordo com o §1ºdo art. Bº da resolução 121 /2010do CNJ, 
que impede a emissão de certidão positiva quando constar a distribuição de termo circunstanciado, inquérito ou 
processo em tramitação sem sentença condenatória transitada em julgado, em caso de gozo do benefício de sursis 
ou se a pena já tiver sido extinta ou cumprida. Nesta certidão constam, inclusive, as ações de competência da 
auditoria militar. 

CERTIFICA finalmente, que esta certidão, pode ter sua autenticidade confi rmada no endereço eletrônico 
www.tjm.jus.br, no campo Consultas / Emissão e autenticação de certidão, informando-se o seu número, por um 
prazo máximo de 30 (trinta) dias de validade. 

Obs.: Essa certidão só é valida em conjunto com a certidão do SEEU. 

Certifico finalmente que a certidão é gratuita. 

Esta certidão foi emitida pela internet e sua validade é de 30 dias. t 
Estado do Rio Grande do Norte, sábado, 29 de maio de 2021 às 11 h21 min . 

2746725 
PEDIDO Nº: 

111111111111111111 

.,,, 



-> "'\/ PREFEITURA DE 

,~, EQUADOR 

Estado do Rio Grande do Norte 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

Rua José Marcelino de Oliveira, 100 - Centro - Equador - RN. 

C.N.P.J.: 08 .086.225/0001-14 - TEL (84) 347500071 

DECLARAÇÃO DE VEÍCULO DE ALUGUEL 

Declaramos para os devidos fins que o Sra ELANNY SHIRLEY DE SOUZA SANTOS 

,CPF Nº 012.636.104-55, residente e domicil:°ado na a R1Ja Francisco Sabino de 

Oliveira, NQ 121- Centro , EQUADOR-RN,exerce a função de Taxista,. 

O mesmo exerce a fu nção até a presente data, conforme alvará de licença nº 
101/2021 CNPJ Nº29.0l 1.956/0001-70. 

Sendo esta a expressão da verdade, datamos e assinamos para que surtam os seus 
efeitos legais. 

EQUADOR - RN, 28 de Maio de 2021 . 

Deyzia- brega de S 

Chefe da divisão de tributos municipais. 

TltA8ALHO E S adm1n1ttraco°'tvequador.rr.gou.br Q www.€quadorrn.9ov.br 
i Rua José Marc€l1no de Oliueiro. 100. Dinorte Mariz. Equodor / RN - CEP 59355-000 i.' (84) 3475 ·0001 1 3475 0122 
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TEODIMAR PRIMO DINIZ 

CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA, 25, FRANCISCO CABRAL, JU~CO DO SERIDÓ - PB 

PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

DOCUMENTAÇÃO- PREGÃO PRESENCIAL Nº. 00018/2021 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 

CPF: 010.396.914-47 

. , . 
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AUTENTICAÇÃO 
Confere com o original em 
testemunho da verdade 
EquadorlRN, ~.u.s:.t. c?J 
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26/05/2021 Certidão Internet 

BRASIL Acesso à informação Participe Serviços Legislação r. Receita '1!deral CERTIDÃO 

MINISTÉRIO DA FAZENDA 
Secretaria da Receita Federal do Brasil 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA 
DA UNIÃO 

Nome: TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914~7 I 
Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscreve quaisquer dívidas de 
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que 
não constam pendências em seu nome, relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria 
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) junto à 
Procurador-ia-Geral da Fazenda Nacional (PGFN). 

Esta certidão se refere à situação do sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange 
inclusive as contribuições sociais previstas nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei nº 
8.212, de 24 de julho de 1991. 

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos 
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>. 

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN nº 1.751, de 2/10/2014. 
Emitida às 15:41 : 11 do dia 26/05/2021 <hora e data de Brasília>. 
Válida até 22/11/2021. 
Código de controle da certidão: 3010.41 D1 .B872.6595 

Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento. 

Nova Consulta 

Ls5 

Canais 

services.receita.fazenda .gov.br/Servicos/certidao/CNDConjuntalnter/EmiteCertidaolntemet.asp?ni=0 103969144 7 &passagens= 1 &tipo=2 1 /1 



GOVERNO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 
Secretaria de Estado da Tributação 
Procuradoria Geral do Estado 

CERTIDÃO CONJUNTA NEGATIVA Nº 6922491 
DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS ESTADUAIS E À DIVIDA ATIVA ~ -~:·STADO 

,..,.« ''-, ,, 

Contribuinte: 

,v , ., 
0 \ ;. ·,, !i / } . 

o ~- •\ 
u Fls . ......i....,..c:.-, e ' TEODIMAR PRIMO DINIZ 

CPF: 010.396.914-47 

-----~,-
Certificamos que, até a presente data, não constam pendências em nome do su· Ito passivo 

acima especificado, referente a tributos estaduais ou débitos inscritos na Dívida Ativa Estadual , 
ressalvada à Fazenda Pública o direito de cobrar quaisquer dívidas que venham a ser apuradas. 

Esta certidão refere-se exclusivamente à situação do sujeito passivo no âmbito da Secretaria de 
Estado de Tributação e da Procuradoria Geral do Estado, não abrangendo as taxas e contribuições 
devidas aos demais órgãos do Estado, exceto se inscritas na Dívida Ativa. 

ASPECTOS DE VALIDADE 

A autenticidade desta certidão everá ser verificada na Internet, no endereço 
https://uvt2.set.rn.gov.br/#/services/aut ticidade/certiciao-conjunta. 
Certidão emitida com base no Decret Estadual nº 30.416, de 15/03/2021. 

Emitida em 26/05/2021 às 15:42:3 <Horário de Natal/RN>. 
Endereço IP: 177.73.202.123. 
Validade até 22/09/2021. 

Certidão emitida gratuitamente. 

Atenção: Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento. 



Paraíba 
PREFEITURA MUNICIPAL DE JUNCO DO SERIDÓ 
SECRETARIA DE GESTÃO/GERÊNCIA DE TRIBUTOS 
CNPJ:09.084.054/0001-57 

avenida balduíno guedes, 770 - Centro 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS MUNICIPAIS 

Número da Certidão 

0000302021 

lCNPJ/CPF 
010.396.914-47 

1 Inscrição Municipal 
398 

~..,..;indereço 
TRAVESSA ERICINA FERREIRA 

Bairro 
Centro 

Loteamento: 

Data da emisslo 
2i,'J5/2021 

IDENTIFICAÇÃO DO REQUERENTE 

1 Nome do Constribuinte 
TEODIMAR PRIMO DINIZ 

1 Número 
25 

CEP Cidade 
1 

1 58.640--000 1 Junco do Seridó 

Complemento 

CASA 

hnpres.são 

27/05/2021 10: 12:37 

/ 
I 

( 

l~B 
Ressalvado o direito de a Fazenda Pública Municipal lançar e inscrever quaisquer dívidas que vierem a ser apuradas, fica certificado que, até a presente 1 
data, não constam em nome do requerente acima qualificado pendências rel;;tivas às receitas municipais, inclusive as de natureza tributária ou não 

1 
inscritas ou não no Registro da Dívida Ativa do Município. 

OBSERVAÇÕES 

Eertidão válida ate 2 7 /12/202 J 

\ 



PODER JUDICIÁRIO 
JUSTIÇA DO TR~BALHO 

-
~l\ni,1... . . 1 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS 

5 : 43:35 

Nome : TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF : 010.396.914 - 47 
Certidão nº: 16647325/2021 
Expedição: 26/05/2021 , às 
Validade : 21/11/2021 - ~go (cento e oitenta) dias , contados da data 
de sua expedição . / 

Certifica - se que TEODIMAR PRIMO DINIZ, inscrito(a) no CPF sob o nº 
010 . 396. 914-4 7 , NÃO CONSTA do Banco Nacional de Devedores 
Trabalhistas . 
Certidão emitida com base no art . 642 - A da Consolidação das Leis do 
Trabalho, acrescentado pela Lei nº 12.440 , de 7 de julho de 2011, e 
na Resolução Administrativa nº 14 7 0/2011 do Tribunal Superior do 
Trabalho , de 24 de agosto de 2011. 
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos 
Tribunais do Trabalho e estão atualizados até 2 (dois) dias 
anteriores à data da sua expedição . 
No caso de pessoa jurídica , a Certidão atesta a empresa em relação 
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais . 
A aceitação desta certidão condiciona - se à verificação de sua 
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na 
Internet (http : //www . tst . jus . br) 
Certidão emitida gratuitamente. 

INFORMAÇÃO IMPORTANTE 
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados 
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas 
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações 
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em 
acordos judiciais trabalhistas , inclusive no 
recolhimentos previdenciários , a honorários , a 
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei ; ou 
de execução de acordos firmados perante o Ministério 
Trabalho ou Comissão de Conciliação Prévia~ 

/,55 

custas, a 
decorrentes 
Público do 

"" 



TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA, 25, FRANCISCO CABRAL, JUNCO DO SERIDÓ-PB 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

,.....,1.... . , !. 
.... (,' 

<_ 

í'• : 

PROPONENTE: TEODIMAR PRIMO DINIZ h 
CPF: 010.396.914-47 t 
1.0 • DECLARAÇÕES de cumprimento do disposto no Art. 7', Inciso XXXIII, da CF. Art. R~U~-
27, Inciso V, da Lei 8.666/93. 

O proponente acima qualificado, sob penas da Lei e em acatamento ao disposto no Art. 7° 
inciso XXXIII da Constituição Federal , Lei 9.854, de 27 de outubro de 1999, declara não possuir 
em seu quadro de pessoal , funcionários menores de dezoito anos em trabalho noturno, 
insalubre ou perigoso e nem menores de dezesseis anos, em qualquer trabalho; podendo 
existir menores de quatorze anos na condição de aprendiz na forma da legislação vigente. 

2.0 - DECLARAÇÃO de superveniência de fato impeditivo no que diz respeito à 
participação na licitação. 

Conforme exigência contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2°, o proponente acima qualificado, 
declara não haver, até a presente data, fato impeditivo no que diz respeito à 
habilitação/participação na presente licitação, não se encontrando em concordata ou estado 
falimentar, estando ciente da obrigatoriedade de informar ocorrências posteriores. Ressalta, 
ainda, não estar sofrendo penalidade de declaração de idoneidade no âmbito da administração 
Federal, Estadual , Municipal ou do Distrito Federal , arcando civil e criminalmente pela presente 
afirmação. 

3.0 - DECLARAÇÃO de submeter-se a todas as cláusulas e condições do correspondente 
instrumento convocatório. 

O proponente acima qualificado declara ter conhecimento e aceitar todas as cláusulas do 
respectivo instrumento convocatório e submeter-se as condições nele estipuladas. 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

Equador-RN; 31 de maio de 2021. 

,_ 
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4 
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TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA. 25. FRANCISCO CABRAL. JUNCO DO SERIDÓ-PB 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

4.0 - DECLARAÇÃO de elaboração independente de proposta. 

FOLHA 02/02 

EU TEODIMAR PRIMO DINIZ, como representante devidamente constituído de CPF: 
010.396.914-47, domiciliado na Travessa Ericina Ferreira, 25, Conjunto Francisco Cabral, 
Junco do Seridó - PB, doravante denominado (licitante/consórcio), para fins do disposto no item 
7.5.1. do Edital do Pregão Presencial nº 00018/2021 , declara, sob as penas da lei, em especial 
o art. 299 do Código Penal Brasileiro, que: 

a) a proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 00018/2021 foi elaborada de 
maneira independente pelo licitante, e o conteúdo da proposta não foi , no todo ou em parte, 
direta o indiretamente, informado, discutido ou recebido de qualquer outro participante 
potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer 
pessoa; 

b) a intenção de apresentar a proposta elaborada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi informada, discutida ou recebida de qualquer outro participante potencial 
ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 , por qualquer meio ou por qualquer pessoa; 

c) que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer 
outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 quanto a participar 
ou não da referida licitação; 

d) que o conteúdo da proposta apresentada para participar do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado ou discutido 
com qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial nº 00018/2021 antes 
da adjudicação do objeto da referida licitação; 

e) que o conteúdo da proposta apresentada para participação do Pregão Presencial nº 
00018/2021 não foi , no todo ou em parte, direta ou indiretamente, discutido ou recebido de 
qualquer integrante da Prefeitura Municipal de Equador antes da abertura oficial das propostas; 
e 

f) que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que det 
poderes e informações para firmá-la. 

/_55 Equador - RN; 31 de maio de 2021 . 

TEODIMAR PRIMO OINIZ 
CPF: 010.396.914-47 



TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA, 25, FRANCISCO CABRAL, JUNCO DO SERIDÓ-PB 

DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE- HABILITAÇÃO 

REF.: PREGÃO PRESENCIAL Nº 00018/2021 
PREFEITURA MUNICIPAL DE EQUADOR 

PROPONENTE: TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 

1.0 - DECLARAÇÃO DE REGULARIDADE para habilitação previsto no Art. 
4°, Inciso VII, da Lei 10.520/02. 

O proponente acima qualificado declara, em conformidade com o disposto no 
Art. 4°, Inciso VII, da Lei 10.520/02, que está apto a cumprir plenamente todos 
os requisitos de habilitação exigidos no respectivo instrumento convocatório 
que rege o certame acima indicado. 

Equador - RN; 31 de maio de 2021 . 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 
CPF: 010.396.914-47 



ATESTO DE CAPACIDADE TÉCNICA 

Equador - Rio Grande do Norte em, 28 de Maio de 202 1 

Atestamos para os devidos fins e efeitos legais, que TEODIMAR PRIMO 
DINIZ. inscrito no CPF de 11 ° OJ0.396.914-47, com endereço na Rua Jose Francisco, Nº 

19, Centro, Equador - RN, prestou serviços, corno taxista. junto a Prefeitura Municipal 

de Equador-RN. 

Sempre se portando com pontualidade e qualidade com os cornprom1ssos 

assumidos e não constando em nossos arquivos nada que venha a desabonar sua conduta 

ou capacidade técn ica. 

Atestamos ainda, que os referidos serviços foram cumpridos com conformidade 

com suas cláusulas contratuais, com nível ele capacidade técnica e pessoal qualificado. 

-..,,v.::,um ente, 
Ramon H ·, ,riqu.e Nunes 

...._~:::#:,..JU..+-\---, Sec.::,:.retârio E~ecutivodeGabinete 
Preftitu;a Mu nicipal de Equador 

e. 

RAMON E 
SECRETÁRJO EX 

QUE NUNES 
' nvo DO GABINETE 

;T--zs,____ 

TRABALHO E () adrnmistrncno:~1,equador.rnJJOU.br 0 www.equodor.rn 90~ 

(v Ruo José Marcelir10 dP Oliueiro. 100. D1norte Mom. Equador/ RN ·· CF.P 59355-000 Cl-) (84} 3475-0001 1 34:ul22 
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ISTADO DA PARAIBA . 
PRIFIITURA MUNICIPAL DI JUNCO DO SIRIDO 

NCO 
DO SERIDO 

Exercício• 2021 

Para 

NOME 
EMPRESARIAL 

FANTASIA 

Inscrição 

1 Endereço 

Atividade 
Principal 

Código 

Observações 

Restrições 

CNPJ: 09.084.054/0001/57 ~fl-Néiu 
Av. Balduíno Guedes, 770+ Centro - Junco do Seridó/ ,;;{< .. ~ 'v . '•-

CEP: 58.640-000 1el./Fax: (83) 3464- 1069 ~ 
E-mail: pmjuncotributos@gmail.com (Setor de Tribut ~o) 

lnscri~ão Municlpal N9 

LOCALIZAçÂO E FUNCIONAMENTO 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 

***************** 

CPF: 010.396.914-47 

o 
°Fls . .,.......,,_..,,_.. 

398 

TRAVESSA ERICINA FERREIRA, 25 
FRANCISCO CABRAL - JUNCO DO SERIDO PB. 

Serviço de Tran•port• de P•••ageiro• - Tá.xi 
Eapécie Tipo: PAS/ArROMÓVBL f 
Marca/Modelo: VW/NOVO VOYAGE 1. 6 ( 
Comb: ALC/GASOL. 
Cor: BRANCA N 

Ano llod/Fab: 2013/2014 ALJTENTfCAÇA 
Placa: OGB-1289/PB .. 
Renavam: oos1sss,,s1 Confere com o ongm 
Chaaai: 9BPIDB45U6ET114546 testemunho da ver de 
L---------J;ql.lliQQ~~~~~ 

******** 

O alvará deve ••r fixado em local vi•ive 

Válido enquanto atender as exigincias legais, 
ressalvando-se ao Município rever a qualquer tempo, os 
atos administrativos que não estejam de aco do com as 
la i•lações aplicáveis à espécie. 

Data I l 24/05/2021 1 Validade 

(} r, 

l 1 1 

~~ D~~~ 
Pref•ito con■titucional 

l )s 

f - ~ e ,;:i, ! ) -~ 
LISANDRA SAM'l'IAGO LOPES 
•e. da Administração• Finança■ 



JOSE LUCIANO OE SOUSA 
RIIAéHU fl>I ~li'f't 11-,'I'-,. l 11 ·: li• 1' ·' • 1 t AL'-t'• 
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R'ule:-wu 4 :;f, .'tllJ .'~li t,'M1.·,.hihft IIIIUlllit4llJll 1 l 1 

~ UNIDADI CDNSUMIDOIIA (UC) 

Ln.l 5I246491-5 

CADASTRE SUAFATUH/ltr,1 OÉBITOAUTOMÁT 1(0 l)TlL12ANDO D CÔOIGO: 00002464916 

R$ 69,74 

Mar /2021 

- ,. 16/03/2021 

108kWh 

3a7kWh 
MEOIADIARtA 

' •~-·•·A' .. ~': 
) . , • . ·• t 

,,.,.,tii 111&.i,/ ,.-,,.ti, ,,- ( ali: .i,q P.,M5 S.,,, ( ak, P1S(R$f..obn,(RS) 
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OCIJI l•Jll)UIÍIII : , ,11111~:."íf, ,BR 71• .ff;'.W ,, l.'i: .!,::_· _, k :-:.~ 0,16 072 
o;:,,1 l..vi1:,4,11no hJI 1.::..11itnl1-BR ;; .:J..JI !, -'! !.◄i :;; li< 4,(\1 u02 l1 12 

00.11 ~ .. 8 ~ri.1efo 1 '-· u~ ~, u;,,, U,83 0,00 O,í12 
c._;111 Gul,,,111.M,1 ;/.r:J:. ;;6f. '2i 1U,16 ~7.lJS 0,1& 0,85 

LI-N\,AMt:f.ff1JS E: ~Rvtli 1.1:, 
~~11! t •.IN TKll!K • llt1P\16tll:• h.•.::'..! (t,l,111 ll.00 0,00 0,00 0,Cl.l 
O<•>l .- IH• i;;T,t blt,AA•Ll)>:I v::·: 1)1.(j ,, U(IJ oou 000 uoo 
11:,I(. Ml•l 1 A•1.ú(I 1('1 u.W " oou OíJ'.• (100 000 
lJ:11)_, (it"ttlNftnO~l.;,Jtu .,·~ l,lfJJ o uoo 000 Ot~• uOO 

·-·- --- - . --CU C•M.WJ,dr itas~w~x1d11•1•1u lllTAI ~q i~ ll4,l4 2'.!,71 82,20 0,41 1,89 
T 111í..1 ~! T11t11d11_ AltlO'Wh ,i,.,,., Ale100ll1h ''· ::o. h Alt2fflWh 0,4:)0400 

LEIT\JRAS 
◄i!l""fa.., •µ.& i __ __ , :. ~, 

,,.o,.i 111,U º'1 'hl• 

C..0t1..,;.AIL lll'jl•t.t1 

Pe_,..:v 13 ,Jois 

Ptscriclo ______ ..JYct1at.,or~!Rf""""1 __ =",.,, 
·--r1 ..,.4t-0i:JJ 1(11c1!]1~siP8 13,06 18,73 
{-1''ll"idi:- E1lt1u1a 14,41 20,67 

-"°t'-ÇUtk Ílof~ílb)(J(, 2,47 '3.54 
L1,.)li1WJefouaa 2,72 3,80 
~"f'J':l•,0.<lu,eE,~,.,!I°' 37.05 53,16 
c .. , .. s....1"" o oo o.ao 

r . . •~lf:rfit•f,:,;stltfllf 1 l""I et,72 100,00 

_,,A 
Hl<ibqlll'G{-lio """""...,IP' l"' 'iu,.,.,ucllt .. ~,... ..... ,, o 
Ow~.i. ......... """' .. Jt: .. _, .. ,...,_ r,i.a, 
o... lHLillittl ......... huh:rru"41o4t h r• t-3 

tr :r 
AFllltADO ,,_ST ANUAi. 

o.no 11.:J• '.!460 
oro o,so 13,"° 
O.Oll 

UIIITI Dll111Slo ('I) 
t!Olellll 220 
CONTMTIID,\ 
I.MTEW~ 202 
lllTE SlffRIOR 231 --·------

"~,J• 1.ti.►.f-Al:61rh t .t'-,111t1 t .. t>h•••·• Jt: ttlf 1Jt.P1"1'6.-t5 
F•"' ;1f.•ft.1~·J.•rJHut • .;.,.,I,, ~ •J- t , f'f'• i<tt"' ,,,. ,,.,.,., ... ,,o•.••·1,-r,,o'.,1i:s....1tit,•1u,;1(rt'.fJT1t11{.018 

J.,f",'\.t.tJÍ• , :A•; .. , 1-t tJt ,- :-..•. 1, i. il : 1, tt:S,t l~ "r1t~• ,11 .-,• .:.1 .... ,.u.4 -•""" 
,i,,, 116,.w.i',1 . 

Hlfl-:...~pM,:Aff:;. ílfi lki• c4;:.tlf t 111 l(t .Ili.'~ 1:. .... ,, ~rr.: '! 1 ll'>ll'~dt-1.ti" lua,1Pe')1w/f'8 . (EP~71-68(J 
1 t.1-'l'tll~, I : Jt ,Ul!-1l1 lrnt E~ 1,: ,11~·::::;; o 
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Etta NOTA PlSCAl. l CONTA OE: ENEPGIAtka disponivel para consulta 
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~~- -~~rq.~~!~.f:-~~'~t~f\:_l~A ~-~ ~RASIL g<)\Lbr 
~ ,_ . 

CERTIFICAOO OE REGISTRO E LICENCIAMENTO DE VEÍCULO - DIGITAL 

00575884487 

OGB1C89 
AN:-> FARP.ICAÇÍIU 

2013 
~-uMEI u or' ( ílV 

(;([RCÍCIO 

1 2021 
~-NOMODlLO 

2014 

213120165654 

1 OOIG• l DE c,CGURAl~ÇA DO CLA CAl 

04400190559 *** 
M PCA / \IODEI O• vFRSÀ.O 

/NOVO VOYAGE 1.6 
•5l'ELlf .1 ílPO 

PASSAGEIRO AUTOMOVEL 
11.•li -~ ~N l lHICJll / m 1 CIIAS51 

OGB128 9/PB 9BWDB45U6ET114546 

BRANCA ALCOOL/GASOLINA 

OBSERVAÇÕES 00 VEÍCULO 

MENSAGENS OENATRAN ·---

CARTEIRA 
Ol~JTALoE 
TRANSITO 

·•ri<. Ui'N~nn iill"l ,· "U~~.•,. r,,t"IO ~~J .. 11 .. 1,r H;t•'ff ., 

J ph, ,ui...-l1 C•rtell":1 t)igltal de, TrA,uato • COT t • !l·ni1J 
;tC~~ :, ,,.:, hli:' , ,.vnen: v rtt- ,. ,.. ... , 4!1c, J1.o .alérr tT, · 

•r.u,t,;,;1 •~t.. •: J:. f 11 ,.• .lfldlu1..: :•l 
L..; rr. • ' i 1' ••1t.;.01ipl 'd,!1!" T,:,,-, ; 11 0 l IT\--t.• .. fÕp(•oJ1!" 

( • ..,. ... ,1.;w ,;.J,l'i .. \'rJ . -,..; '!' J.e:J(;w"fYJ> ((,f " """'111f :,, 
~- ~~:..1 ·' ,.~,..J,. (.icy,{,i l c:t,, ("Nli ;..:>,. v,• , ,. ~.,. 

• ,,,_ í-~0:.l6 .l _,__ .. ,,..(: Uq,'ll(.>irle'~~~ :. ... ( ·t..,'M •'k•f\ ·lf• -,-1 r.,,•n 
... ·, t,.,ulf .,..,. .:,llr .. ~,.t1 ..::r,<nrn,c,,•r, Ct:-4"~ > 
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CATEGORli, CAPACIDAílt 

ALUGUEL 

• • 
PFSO Rlll ,10 TOTAL 

1. 48 
CMT 

POTtNCIA'tJLINDRADA 

104CV/1598 
MOTOR 

CCRR16239 
CARROC[RI~ 

1.8 - ---

NãO APLICAVEL 
NOMF 

TEODIMAR PRIMO DINIZ 

LOCAL 

JUNCO DO SERIDO PB 26/05/2021 
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ESTADO DA PARAÍBA 

PREFEITURA MUNICIPAL DE JUNCO DO SERIDÔ 

CNPJ: 09.084.054/0001-57 
Fone: (83) 3464-1069 

DECLARAÇÃO 

Dec l a r amos para fi ns de prova junto ao DETRAN-PB 
(Departamento Estadual de Trânsito do Estado da Paraíba) que, no 
Cadastro Técnico Econômico deste Mun i c í p i o (Departamento de 
Tributação e Finanças), consta a inscrição (398) de TEODIMAR PRIMO 
DINIZ, na profissão de TAXISTA, .. ,inseri to no CPF sob o n° 
010. 396. 914-4 7; ve í culo de placas: OGB-1289, e que, não constam 
pendências em seu nome, relat i vas aos tributos municipa i s 
admi nistrados pela Secretaria de Administração e Finanças deste 
município, estando o mesmo, dessa forma, quite com os cofres desta 
Prefeitura. 

Sendo esta a expressão da verdade, datamos e assinamos 
para que surtam os seus efeitos legais. 

Junco do Seridó - PB, em 24 de ma i o de 2021. 
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Av. Balduino Guedes, 770 - Centro - Junco do Seridó - PB - CEP: 58.640-000 - Fone: (83) 3464-1069 
E-mail : pmiuncotributos@gmaiLcom.br 
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26/05/2021 002745055 
PODER JUDICIÁRIO 
ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE 

CERTIDÃO ESTADUAL 

CERTIDÃO DE ANTECEDENTES CRIMINAIS 

CERTIDAO Nº: 002745055 FOLHA: 1/1 

Certifico que, pesquisando os registros de distribuições de feitos do Estado do Rio Grande do Norte, 
no período de 20 anos, verifiquei NADA CONSTAR em nome de: 

TEODIMAR PRIMO DIN!Z, residente na RUA JOSE FRANCISCA, 19,, JOSE MARCELINO DE OLIVEIRA, CEP: 
59355-000, Equador - RN, vinculado ao RG: 1727230, CPF: 010.396.914-47 -•••••-••---••••••••-••••••• 

Certifico ainda que a certidão é emitida de acordo com o §1 º do art. 8° da resolução 121/201 O do CNJ, 
que impede a emissão de certidão positiva quando constar a distribuição de termo circunstanciado, inq:.;ér:to ou 
processo em tramitação sem sentença condenatória transitada em julgado, em caso de gozo do benefício de sursis 
ou se a pena já tiver sido extinta ou cumprida. Nesta certidão constam, inclusive, as ações de competência da 
auditoria militar. 

CERTIFICA finalmente, que esta certidão, pode ter sua autenticidade confirmada no endereço eletrônico 
www.tjm.jus.br, no campo Consultas / Emissão e autenticação de certidão, informando-se o seu número, por um 
prazo máximo de 30 (trinta) dias de validade. 

Obs.: Essa certidão só é valida em conjunto com a certidão do SEEU. 

Certifico finalmente que a certidão é gratuita. 

Esta certidão foi emitida pela internet e sua validade é de 30 dias. 

Estado do Rio Grande do Norte, quarta-feira, 26 de maio de 2021 às 19h15min. 
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