[bookmark: _Toc10546235][bookmark: _GoBack]ANEXO II – REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO DA EMPRESA

	EDITAL 2019/01725(7421)

	Razão Social: 


	CNPJ:


	Nome fantasia:


	Nº CREA/CAU da Pessoa Jurídica:

	UF do CREA/CAU:

	UF Vistos CREA/CAU:


	Endereço (Rua, Avenida, complemento e nº):



	Bairro

	Município

	UF

	CEP


	Telefone(s) fixo(s)

	Celular(es)



	E-mail: (Informar um único endereço de e-mail. Será utilizado para realização das comunicações referentes ao Credenciamento, inclusive quanto à análise do presente Requerimento).


	

	TITULARES (informar todo o quadro societário da empresa)

	Nome
	CPF
	Nº do documento de identidade que será apresentado
	Órgão Emissor/UF

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	

	RESPONSÁVEIS TÉCNICOS (informar os técnicos que farão parte do credenciamento. Para cada técnico também deverá ser apresentado um anexo III).

	Nome
	CPF
	Nº CREA/CAU
	UF CREA/CAU
	Formação

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	

	
Dados para Pagamento

	Banco (informar nome e código do banco):

	Prefixo da agência (com dígito verificador):

	Nº da conta corrente pessoa jurídica (com dígito verificador):


	
	
	






1. Vimos requerer, por meio do presente, nosso Credenciamento, em conformidade com o Edital 2019/01725(7421), juntando a documentação exigida assinada e rubricada.
2. DECLARAMOS, sob as penas da lei, que:
a) Encontramo-nos idôneos para licitar ou contratar em todas as esferas de Governo;
b) Tomamos conhecimento de todas as informações e das condições para o cumprimento das obrigações do objeto deste Credenciamento e de todos os termos do instrumento convocatório que rege o presente Credenciamento, bem como seus Anexos, incluindo a Minuta de Contrato que o integra;
c) A forma escolhida para a habilitação, dentre as opções estipuladas no Edital é a seguinte:
	(	) pelo BANCO;
	(	) pelo SICAF.
d) Disponibilizaremos estrutura operacional (pessoal e material) adequada ao perfeito cumprimento do objeto do Credenciamento;
e) Estamos cientes de que ao indicar uma Cidade-polo de atuação, comprometemo-nos a executar serviços em qualquer um dos seus municípios vinculados dessa cidade-polo, exceto para aqueles nos quais existam impedimentos de ordem ética ou legal;
f) Responsabilizamo-nos pela legitimidade, validade e vigência dos documentos entregues ao BANCO;
g) Declaramos não possuir em nosso quadro as pessoas citadas no item 3.2 do Termo de Referência do Edital.
3. DECLARAMOS, sob as penas da lei, inexistir, em nosso quadro societário, atuais ou ex-agentes públicos dispensados, exonerados, destituídos, demitidos ou aposentados no período de 6 (seis) meses da data da respectiva desvinculação com a administração pública ou parentes dos mesmos em até terceiro grau.
4.	DECLARAMOS, sob as penas da lei, não possuir em nosso quadro societário funcionário do Banco do Brasil S.A, ainda que em gozo de licença não remunerada, ou membro da Administração, nas hipóteses em que couber, mesmo na condição de subcontratação, salvo os casos de empresa sob controle do próprio BANCO. (APLICÁVEL CASO A PARTICIPANTE SEJA SOCIEDADE LIMITADA).
5. 	Para fins de comprovação do disposto no item 3.2, alíneas “j”, “k” e “l” do Edital, encontra-se anexa a este Requerimento, certidão expedida por esta empresa, em consonância com os assentamentos registrados no Livro de Registro de Ações Nominativas. (APLICÁVEL CASO A PARTICIPANTE SEJA SOCIEDADE ANÔNIMA – CAPITAL ABERTO OU FECHADO).

Local e data ..................................................





............................................................................
Nome, CPF e assinatura do representante legal
	Recebido
	

	Data: 
	Hora:

	Assinatura/Carimbo do BANCO

	

	
	

	Membro da Comissão de Credenciamento



[bookmark: _Toc10546236]ANEXO III – REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO PROFISSIONAL X ATIVIDADE X CIDADE-POLO DE INTERESSE

	EDITAL 2019/01725(7421)

	
Razão Social 

	CNPJ


	Dados do Profissional:*

	Nome


	CPF


	Formação

	Nº registro CREA/CAU

	UF do CREA/CAU




	Vínculo com a empresa
	Responsável Técnico
	Representante Legal

	
	Sócio
	
	Funcionário
	
	Sim
	
	Não
	
	Sim
	
	Não



REGIÃO DE INTERESSE E CÓDIGO DA ATIVIDADE
Indicar cidade(s)-polo e código(s) da(s) atividade(s) de interesse em prestar serviço.
	Código Cidade-Polo
	Cidade-Polo**
	UF***
	Código(s) da(s) Atividade(s)****

	
	 
	
	 

	
	
	
	

	
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 


* Preencher tantos anexos quanto forem necessários, ou seja, deverá ser preenchido um anexo III para cada profissional.
** Indicar apenas uma cidade-polo em cada linha. Ao optar por determinada cidade-polo, o prestador deverá realizar serviços em todos os municípios vinculados a ela, conforme detalhado no Anexo XV. 
*** Conforme item 3.4 do Anexo I, indicar o máximo de 05 cidades-polo e no máximo 03 unidades federativas por profissional habilitado por empresa.
**** Indicar todos os códigos das atividades que deseja realizar na cidade-polo, conforme Documento nº 02 do Anexo XIII. Conforme item 6.9.1 do edital, o credenciamento do interessado em qualquer uma das atividades AVA, EVT, AVD e RAE implica na aceitação tácita dos serviços do Relatório Complementar de Vistoria do RCV-501 correlata àquela atividade.


Local e data .................................................


	

	
	



	Nome, CPF e assinatura do profissional técnico

	
	Nome, CPF e assinatura do representante legal




[bookmark: _Toc10546237]ANEXO IV – TERMO DE DECLARAÇÃO DE QUALIFICAÇÃO TÉCNICA


	RAZÃO SOCIAL DA PARTICIPANTE: 


	CNPJ: 




Para fins de participação no Credenciamento 2019/01725(7421), DECLARAMOS que os profissionais informados abaixo já foram credenciados em certames anteriores pelo BANCO nas mesmas atividades pleiteadas no requerimento de credenciamento (Anexo III). Portanto, solicitamos para as referidas atividades a dispensa da apresentação da documentação comprobatória de qualificação técnica constante no item 6.9 PRÉ-REQUISITOS, FORMAÇÃO E EXPERIÊNCIAS REQUERIDAS do Edital.


	Profissional
	Nome
	CPF
	CREA/CAU
	Atividade

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	.......
	
	
	
	










Local e data .................................................


	

	
	









	Nome, CPF e assinatura do profissional técnico

	
	Nome, CPF e assinatura do representante legal





[bookmark: _Toc10546238]ANEXO V – TERMO DE ASSINATURA DIGITAL



	RAZÃO SOCIAL DA PARTICIPANTE: 


	CNPJ: 





Para fins de participação no Credenciamento 2019/01725(7421), DECLARAMOS, sob as penas da lei, que ADMITIMOS a validade, integridade, autenticidade e autoria dos trabalhos técnicos elaborados por nossos responsáveis técnicos e inseridos na plataforma on-line oferecida pelo BANCO ou seu preposto a partir de chave de acesso (Chave J).







Local e data ..................................................







............................................................................
Nome, CPF e assinatura do representante legal









[bookmark: _Toc10546239]ANEXO VI – PROCURAÇÃO


OUTORGANTE:	(nome, endereço, razão social, etc.)

OUTORGADO:	(nome e qualificação do representante)


OBJETO:	representar a outorgante perante o Banco do Brasil S.A. – CESUP COMPRAS E CONTRATAÇÕES SP, no processo de CREDENCIAMENTO 2019/01725(7421).

PODERES:	retirar editais, apresentar documentação, participar de sessões públicas de abertura de envelopes, assinar as respectivas atas, registrar ocorrências, formular impugnações, interpor recursos, renunciar ao direito de recursos, bem como assinar todos e quaisquer documentos indispensáveis ao bom e fiel cumprimento do presente mandato.

LOCAL E DATA

ASSINATURA




Observação: A presente procuração deverá ser assinada por representante legal da empresa interessada em participar do processo de Credenciamento, com firma reconhecida em cartório.

[bookmark: _Toc505778861]

[bookmark: _Toc10546240] ANEXO VII – DECLARAÇÃO DE INEXISTÊNCIA DE EMPREGADO MENOR



	RAZÃO SOCIAL DA PARTICIPANTE: 


	CNPJ: 





Para fins de participação no Credenciamento 2019/01725(7421), DECLARAMOS, para fins do disposto no Inciso V do Artigo 27 da Lei 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei nº 9.854, de 27 de outubro de 1999, que não empregamos menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e não empregamos menor de dezesseis anos.

* (    ) Ressalva: empregamos menor, a partir de quatorze anos, na condição de aprendiz.

* (Observação: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)



Local e data ..................................................







............................................................................
Nome, CPF e assinatura do representante legal




[bookmark: _Toc505778862][bookmark: _Ref505791528]

[bookmark: _Toc10546241]ANEXO VIII – DECLARAÇÃO DE INEXISTÊNCIA DE FATO SUPERVENIENTE



	RAZÃO SOCIAL DA PARTICIPANTE: 


	CNPJ: 





Para fins de participação no CREDENCIAMENTO 2019/01725(7421), DECLARAMOS, sob as penas da lei, que, até a presente data, inexiste(m) fato(s) impeditivo(s) para a nossa habilitação, estamos cientes da obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores.





Local e data ..................................................







............................................................................
Nome, CPF e assinatura do representante legal



[bookmark: _Toc10546242]ANEXO IX – DECLARAÇÃO DE INEXISTÊNCIA, NO QUADRO DA EMPRESA, DE FUNCIONÁRIOS CESUP OU GERÊNCIA DE GESTÃO PATRIMONIAL



	RAZÃO SOCIAL DA PARTICIPANTE: 


	CNPJ: 





Para fins de participação no CREDENCIAMENTO 2019/01725(7421), DECLARAMOS que inexiste em nosso quadro funcionário de qualquer Centro de Serviços – Cesup ou da Gerência de Gestão Patrimonial, como dirigente, acionista detentor de mais de 5% (cinco por cento) do capital com direito a voto ou controlador, responsável técnico, representante comercial ou procurador, salvo os casos de empresa sob controle do próprio BANCO.






Local e data ..................................................







............................................................................
Nome, CPF e assinatura do representante legal




[bookmark: _Toc10546243]ANEXO X – DECLARAÇÃO QUANTO À INEXISTÊNCIA DE PESSOAS QUE MANTENHAM VÍNCULOS COM FUNCIONÁRIOS DO CENTRO RESPONSÁVEL PELO CREDENCIAMENTO



	RAZÃO SOCIAL DA PARTICIPANTE: 


	CNPJ: 





Para fins de participação no CREDENCIAMENTO 2019/01725(7421), DECLARAMOS que INEXISTE(M) em nosso quadro cônjuges, inclusive companheiros, parentes até 3º grau (filhos, netos, irmãos, pais, avós), pais adotivos, padrastos, enteados, cunhados, sogros, genros, noras ou outras pessoas que mantenham vínculos de natureza técnica, comercial, econômica ou financeira com funcionários do Centro responsável pelo Credenciamento.







Local e data ..................................................







............................................................................
Nome, CPF e assinatura do representante legal



[bookmark: _Toc10546244]ANEXO XI – DECLARAÇÃO QUANTO À EXISTÊNCIA DE PESSOAS QUE MANTENHAM VÍNCULOS COM FUNCIONÁRIOS DO CENTRO RESPONSÁVEL PELO CREDENCIAMENTO


	RAZÃO SOCIAL DA PARTICIPANTE: 


	CNPJ: 





Para fins de participação no CREDENCIAMENTO 2019/01725(7421), DECLARAMOS que existe(m) em nosso quadro cônjuges, inclusive companheiros, parentes até 3º grau (filhos, netos, irmãos, pais, avós), pais adotivos, padrastos, enteados, cunhados, sogros, genros, noras ou outras pessoas que mantenham vínculos de natureza técnica, comercial, econômica ou financeira com funcionários do Centro responsável pelo Credenciamento, o(s) qual(is) relacionamos abaixo:



NOME DO FUNCIONÁRIO		RG			CPF
______________________	_______________	________________
______________________	_______________	________________
______________________	_______________	________________

(Adicionar mais linhas se necessário)


Local e data ..................................................







............................................................................
Nome, CPF e assinatura do representante legal









[bookmark: _Ref473048408][bookmark: _Toc479345926]

[bookmark: _Toc10546245]ANEXO XII – DECLARAÇÃO DE ME E EPP


	RAZÃO SOCIAL DA PARTICIPANTE: 


	CNPJ: 





Para fins de participação no Credenciamento 2019/01725(7421), DECLARAMOS, sob as penas da lei, na forma da Lei Complementar nº 123, de 14.12.2006 e do Decreto nº 8.538, de 06.10.2015, que cumprimos os requisitos legais para a qualificação como: 
(     ) MICROEMPRESA
(     ) EMPRESA DE PEQUENO PORTE

DECLARAMOS, ainda, que não existe qualquer impedimento entre os previstos nos incisos do § 4º do Artigo 3º da Lei Complementar nº 123, de 14.12.2006.
Quanto ao Regime Especial Unificado de Arrecadação de Tributos e Contribuições devidos pelas Microempresas e das Empresas de Pequeno Porte - SIMPLES NACIONAL, DECLARAMOS que:
(      ) ESTAMOS REGULARMENTE INSCRITOS
(      ) NÃO ESTAMOS INSCRITOS
. 

Observação: marcar apenas uma das opções destacadas entre parênteses, conforme o caso.


Local e data ..................................................





............................................................................
Nome, CPF e assinatura do representante legal

