
 
ANEXO III 

MODELO DE DECLARAÇÕES UNIFICADAS (PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA) 

Pregão Eletrônico Nº ____/____ -  PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº___/_____ 

IDENTIFICAÇÃO DA PROPONENTE 

NOME DE FANTASIA:  

RAZÃO SOCIAL:  

CNPJ:  

INSC. EST.:  

OPTANTE PELO SIMPLES? SIM ( ) NÃO( )  

ENDEREÇO:  

BAIRRO:  CIDADE:  

CEP:  E-MAIL:  

TELEFONE:  FAX:  

CONTATO DA LICITANTE:  TELEFONE:  

BANCO DA LICITANTE:  CONTA BANCÁRIA DA LICITANTE:  

Nº DA AGÊNCIA:  

DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL QUE ASSINÁRA POSSIVEL CONTRATO 

NOME: 

ENDEREÇO COMPLETO: NACIONALIDADE 

NATURALIDADE PROFISSÃO 

DATA DE NASCIMENTO RG/CPF 

E-MAILL TELEFONE 

ITENS  DESCRIÇÃO  MARCA  QUANT.  UND VALOR UNITÁRIO R$  VALOR 
TOTAL 
R$  

TOTAL POR EXTENSO:  

A EMPRESA ..............................................., INSCRITO NO CNPJ Nº , 
POR INTERMÉDIO DE SEU REPRESENTANTE LEGAL O(A) SR(A) , PORTADOR(A) 
DA CARTEIRA DE IDENTIDADE Nº ................ E CPF Nº  , DECLARA, PARA FINS: 
 
Do disposto no inc. VI do art. nº 68 da LF nº 14.133/2021, que não emprega menor de dezoito 
anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e não emprega menor de dezesseis anos. 
Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condição de aprendiz  
 
Que a proposta econômica compreende a integralidade dos custos para atendimento dos 
direitos trabalhistas assegurados na constituição federal, nas leis trabalhistas, nas normas 
infralegais, nas convenções de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes 
na data de entrega da proposta, sob risco de desclassificação, conforme art. 63, 
§1º, da Lei Federal nº 14.133/2021. 
 
Que tomou conhecimento de todas as informações e das condições locais para o 
cumprimento das obrigações objeto da licitação, conforme art. 67, inciso VI, da Lei Federal 
nº 14.133/2021; 
 



 
Que cumpre as exigências de reserva de cargos para pessoas com deficiência e para reabilitado 
da previdência social, previstas em lei e em outras normas específicas, conforme art. 63, inciso 
IV da Lei Federal nº14.133/221; 
 

LOCAL E DATA 

_____________________________________ 

CARIMBO DA EMPRESA/ASSINATURA DO RESPONSÁVEL 

 

 

OBS. SERÃO DESCLASSIFICADAS AS PROPOSTAS QUE APRESENTAREM COTAÇÕES 
CONTENDO PREÇOS EXCESSIVOS, SIMBÓLICOS, DE VALOR ZERO OU INEXEQUÍVEIS, NA 
FORMA DA LEGISLAÇÃO EM VIGOR. 

 

  



 
DECLARAÇÃO DE ENQUADRAMENTO EPP 

Pregão Eletrônico Nº *** 

PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº *** 

 

[NOME DA EMPRESA], [qualificação: tipo de sociedade (LTDA, S.A, ETC.), endereço 
completo, inscrita no CNPJ sob o nº [XXXX], neste ato representada pelo [CARGO] [NOME 
DO REPRESENTANTE LEGAL], portador da Carteira de Identidade Nº [XXXX], inscrito no 
CPF sob o nº [XXXX], declara, sob as penalidades da lei, que se enquadra como 
microempresa ou empresa de pequeno porte, nos termos do Art. 3º da Lei 
Complementar Nº 123 de 14 de dezembro de 2006, estando apta a fruir os benefícios e 
vantagens legalmente instituídas por não se enquadrar em nenhuma das vedações legais 
impostas pelo § 4º do Art. 3º da Lei Complementar nº 123 de 14 de dezembro de 2006 e 
pelo Artigo 4º da Lei nº 14.133/2021. 

Declaro, para fins da LC 123/2006 e suas alterações, sob as penalidades desta, ser: 

( ) MICROEMPRESA – receita bruta anual igual ou inferior a 360.000,00 e estando apta a 
fruir os benefícios e vantagens legalmente instituídas por não se enquadrar em 
nenhuma das vedações legais impostas pelo § 4º do Art. 3º da Lei Complementar nº 
123/06 alterada pela LC 147/2014. 

( ) EMPRESA DE PEQUENO PORTE – receita bruta anual superior a 360.000,00 e igual ou 
inferior a 4.800.000,00 valores , estando apta a fruir os benefícios e vantagens legalmente 
instituídas por não se enquadrar em nenhuma das vedações legais impostas pelo § 4º do 
Art. 3º da Lei Complementar nº 123/06 alterada pela LC 147/2014. 

OBSERVAÇÕES: 
Esta declaração deverá ser preenchida somente pela licitante enquadrada como ME OU 
EPP, nos termos da LC 123, de 14 de dezembro de 2006; 
A não apresentação desta declaração será interpretada como não enquadramento da 
licitante como ME OU EPP, nos termos da LC Nº 123/2006, ou a opção pela não 
utilização do direito de tratamento diferenciado. 
 

LOCAL E DATA 

NOME E ASSINATURA DO REPRESENTANTE LEGAL NOME E ASSINATURA DO 
CONTADOR (NO CASO DE ME E EPP) CPF: XXX.XXX.XXX-XX CRC: 

 


