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SCHROEDE®

ESTADO DE SANTA CATARINA
MUNICIPIO DE SCHROEDER

ANEXO |11 — Planilha de composi¢éo de custos

PREGAO ELETRONICO N°. 55/2024-PMS — PROCESSO N° 181/2024-PMS

PROPOSTA COMERCIAL

NOME DA EMPRESA:

CNPJ: INSCRICAO ESTADUAL
ENDERECO COMPLETO: RUA: N°.__ BAIRRO:
CEP: CIDADE: UF: FONE: ( )

Apresentamos nossa proposta para a contratacdo de pessoa juridica para prestagdo de servigos terceirizados de forma
continua de cozinheiro(a), a serem executados nas unidades escolares municipais, em conformidade com o
estabelecido no Edital de Pregdo Eletrénico n°. 55/2024-PMS, acatando todas as estipulagdes consignadas no Edital.

Quantidade

QTD. DE VALOR
ITEM DESCRICOES UNID. COZINHEIRO(A) [C°|aAb°r2%d°res R$ V'°‘TL§TF/{$$
POR MES mes (20) x MENSAL
meses (12)]
1 | Prestacdo de servigcos de cozinheiro (a), més 20 240

visando o atendimento das necessidades da
Secretaria de Educagdo, a serem executados nas
escolas da rede municipal de ensino, nos moldes
descritos no ETP. Carga horaria: 40h (quarenta
horas) semanais.

PLANILHA DE CUSTOS E FORMACAO DE PRECOS PARA OS SERVICOS
MONTANTE “A”
Nota: E o valor, em moeda corrente nacional, correspondente ao custo da remuneracéo do profissional utilizado na execucio dos servigos, acrescido dos
respectivos encargos sociais legais, obrigatorios e incidentes sobre 0s servicos contratados.

1- Remuneracéo: [ Categoria ProfisSional de: ........c....cccooorweccosiisrsisssesosssssessssssessssesees

Item Composicdo da remuneracao Complemento Valor em R$
1.1 Salario

1.2 Adicional de Periculosidade

1.3 Adicional de Insalubridade

14 Adicional noturno

15 Horasextras n° horas

1.6 Qutros (especificar)

VALOR DA REMUNERACAO

ValOr PO BXTENSO: (-eruirieirisieesistiesistisssesressissersrssessssssssn st sssnseacs )

2 - Encargos Sociais incidentes sobre a Remuneracéo (1): | Categoria Profissional de: ..........cccooeiennne
Grupo ‘A’

ltem Discriminacéo dos encargos sociais Complemento Valor em R$
21 INSS — contribuicio empresa | %

2.2 SESIouSESC7 e %

2.3 SENAIouSENAC %

2.4 INCRA %

25 Salario Educacéo . %

2.6 FGTS e %

2.7 Seguro acidente do trabalho/ SAT/INSS | %

2.8 SEBRAE %

Grupo ‘B’

2.9 | Férias [, % |
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2.10 Auxilio doenca . %
211 Licenca paternidade/ maternidade Y%
212 Faltas legais %
2.13 Acidente do trabalho %
2.14 Aviso Prévio %
2.15 13° salério %
Grupo ‘C°

2.16 Aviso prévio indenizado

2.17 Indenizacéo adicional

2.18 FGTS nas rescisdes s/ justa causa

Grupo ‘D’

2.19 Incidéncia dos encargos do Grupo ‘A’ sobre os itens do Grupo ‘B” | ... %
VALOR DOS ENCARGOS SOCIAIS - MONTANTE ‘A | %
VALOR TOTAL MONTANTE “A” (1 +2)

ValOr PO BXEENSO («veuveveuieeirereriusrereeiuereresassereesseresessssesenssnsesaneas )

MONTANTE ‘B’
Nota: Composto dos demais componentes do custo direto inicial e demais insumos de aplicacdo direta no objeto do contrato, de acordo com a natureza dos
servicos contratados, acrescido de taxa de administracéo e lucro incidentes sobre aqueles.

3 — Insumos Categoria Profissional de: ........cccccoiveeiieiieeiiesiecsieerecssnenaennas
Item Discriminagao dos insumos Valor em R$ Percentual em
relacdo a
remuneracao:
3.1 uniforme %
3.2 Material e equipamentos de sequranca | | %
33 Materiais de consumo | %
34 Vale transporte %
35 Manutencao e depreciacio dos equipamentos utilizados .. %
3.6 Treinamento e /ou reciclagemdepessal [ | %
3.7 Seguro de vidaemgrupo %
3.8 Outros (especificary e %
VALOR DOS INSUMOS
Valor PO EXTENSO («.vviiieiisiiisisiiisiensise s ) e %
4 — Demais Componentes Categoria Profissional de: ...........cccouioeiiniiniiieissis
Item Discriminacdo do componente Valor em R$ Percentual atribuido
4.1 Despesas Administrativas — Relacionar: [ | . %
4.2 Lwero %
TAXA GLOBAL ADMINISTRACAO = (4.1 + 4.2)
Valor POr eXTENSO (... ) e %
VALOR TOTAL MONTANTE “B” (3 +4)
Valor POr eXTENSO (... ) %
MONTANTE ‘C’
Nota: Composto das parcelas remuneratérias com incidéncia diferenciada em relacéo aos encargos sociais.
5 — Demais incidéncias | Categoria Profissional de: ..o
Item Discriminagéo dos insumos Valor em R$ Percentual em
relacdo aos Enc. Soc.
5.1 Especificar | e %
5.2 Especificar | %
VALOR TOTAL MONTENTE “C” (5)
Valor POF EXEENSO (-veieesiriesieiisieiee s eee s ) e e %
VALE ALIMENTAGCAO
Nota: Composto por parcela referente ao Vale-Alimentacdo estabelecido na Convencdo Coletiva de Trabalho.
6 — Vale-Alimentacao: | Categoria Profissional de: .........ccoo.ccoorccorrecosmsecrsmsecssesesssssessssses
Item | Discriminag&o dos insumos | Valor em R$ | Percentual em
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relagdo ao
preco total
6.1 Especificar | ] e %
VALOR TOTAL VALE ALIMENTACAO (6)
Valor PO 8XEENSO («evvvererreirereiiiesiereeieereensseeresesasseneeses ) e %
TRIBUTOS
Nota: Composto por todos os impostos e taxas incidentes na execucéo do servico.
7 — Impostos/ Taxas: Categoria Profissional de: ..........ccocovvnninnnnce
Item Discriminacéo Valor em R$ Percentual
atribuido
7.1 Tributos Indiretos
7.1.1 ISS sobre faturamento
7.1.2 IRRF sobre faturamento
7.13 COFINS sobre faturamento
7.14 PIS sobre faturamento
7.15 Contribuicgo Social s/ o Lucro
7.1.6 Outros (especificar)
717 Taxas (especificar)
VALOR GLOBAL DOS TRIBUTOS = (7.1)
Valor POr eXTENSO (... ) e e %

PRECO TOTAL POR CATEGORIA PROFISSIONAL
E POSTO DE TRABALHO - MES

Categoria Profissional de: ...
Item Valor em R$ Percentual (%)
MONTANTE “A”

MONTANTE “B”

MONTANTE “C”

VALE ALIMENTACAO

TRIBUTOS

PRECO TOTAL

Valor por eXTENS0 (... ieiiirisiesisesessenseeas )

Obs.: No prego cotado ja estdo incluidas eventuais vantagens e/ou abatimentos, impostos, taxas e encargos sociais, obrigacdes trabalhistas,
previdencidrias, fiscais e comerciais, assim como despesas com transportes e deslocamentos e outras quaisquer que incidam sobre a
contratacéo.

Conter Nome do banco, nimero de conta corrente da licitante, agencia e cidade. Preferencialmente conta bancaria em uma das agéncias
conveniadas com o municipio, ou seja, Caixa Econdmica Federal, Banco do Brasil ou Bradesco, a omissdo destes dados ndo acarretard na
desclassificacdo da proposta.

VALIDADE DA PROPOSTA COMERCIAL:

P — de 2024.

Identificando a Razéo Social, CNPJ.
e Assinatura do Responsavel Legal (nome, cargo, RG, CPF).

Obs.: O documento devera ser preferencialmente em papel timbrado da licitante
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