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SECRETARIA DA ADMINISTRACAO - SECAD

SUPERINTENDENCIA DE BENEFICIOS E ATENDIMENTO AO CIDADAO -
SUBEN

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2021 — CLUBE DE BENEFICIOS

PROCESSO N°2020/23000/002572 — SECRETARIA DA ADMINISTRACAO -
SECAD

1. DA FUNDAMENTACAO LEGAL

1.1 A SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRACAO - SECAD, através da
“SUPERINTENDENCIA DE BENEFICIOS E ATENDIMENTO AO CIDADAO -
SUBEN?”, com fulcro na Lei n°® 8.666/93 e suas alteracdes e na Lei Estadual n°
2.980/15, torna publico o “Processo de Credenciamento de Pessoas Juridicas
no Estado do Tocantins” interessadas em firmar parcerias voltadas para a
concessao de descontos na oferta dos seus produtos e servicos aos Servidores

Publicos Estaduais, através do Programa “Clube de Beneficios”.

2. DO OBJETO

2.1 O presente Edital tem por objeto a implementacdo de um Programa de
Parcerias entre a SECAD e Pessoas Juridicas, no ambito do Estado do
Tocantins, denominado “Clube de Beneficios”, visando proporcionar aos
Servidores Publicos Estaduais descontos quando da aquisicdo dos produtos e
servigos dessas Empresas. Com isso, o Programa “Clube de Beneficios” busca
facilitar e baratear o custo dessas aquisi¢cdes, proporcionando assim, a um sé
tempo, tanto a valorizagéo do Servidor Publico, quanto o incremento e fomento

do comércio no ambito de todo o Estado do Tocantins.
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3. DAS DISPOSICOES GERAIS

3.1 O Programa de Parcerias “Clube de Beneficios”, de que trata este Edital,
sera gerido pela Secretaria da Administragao, através da “Superintendéncia de

Beneficios e Atendimento ao Cidadao - SUBEN”;

3.2 Serdo firmadas parcerias somente com Pessoas Juridicas interessadas que
atendam as condicBes estabelecidas neste Edital, sendo vedado o

credenciamento de Pessoas Fisicas;
3.3 Somente serdo credenciadas as Empresas que:
| - Estejam devidamente registradas nos 6rgdos competentes.

Il - Apresentem toda a documentacao exigida neste Edital;

3.4 A falta de qualquer documento ou o descumprimento de qualgquer exigéncia
contida neste Edital inviabilizara a participacdo das Empresas interessadas em

participarem do Processo de Credenciamento;

3.5 Nao haverd um numero pré-estabelecido de parcerias, podendo toda e
qualquer empresa, no ambito do Estado do Tocantins, participar do processo,
desde que atenda aos requisitos contidos neste Edital e no “Acordo de Parceria”,

Anexo Il deste Edital;
3.6. E vedada a participacéo de Empresas em forma de consorcios;

3.7 No caso de abertura de filiais de uma Empresa Credenciada, cujo proprietario
seja 0 mesmo que firmou a adesdo ao Programa, prevalecerao,
automaticamente, as mesmas condi¢cdes e requisitos contidos neste Edital e no

“Acordo de Parceria”, Anexo |l deste Edital.

4. DAS INSCRICOES
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4.1 As inscricdes no processo de credenciamento sdo gratuitas e poderdo ser
feitas a qualquer momento, a partir da data de publicacédo deste Edital, o qual se

encontra disponivel no site www.secad.to.gov.br

4.2 No ato da inscricdo, as Empresas interessadas deverao informar os produtos
e respectivos descontos oferecidos, preenchendo o “Formulario de Inscricdo”, na

forma do Anexo | deste Edital;

4.3 A inscricao sera realizada através do envio do “Formulario de Inscricdo” e da
documentacéo exigida para o e-mail subenbeneficios@gmail.com, para analise

por parte da SECAD, Gestora do Programa.

5. DOS DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA O CREDENCIAMENTO

5.1 HABILITACAO

| - Formulario de Inscricdo devidamente preenchido;
Il - Registro comercial (Original ou cépia autenticada);

Il - Ato Constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor devidamente

registrado (Original ou cOpia autenticada).

IV — Documentos comprobatérios dos Diretores ou Proprietarios, como
responsaveis pela Empresa, registrados em cartorio, ou procuracdo de

Terceiros;

5.2 REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA

a) Prova de inscrigdo no “Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas” do Ministério
da Fazenda — CNPJ/MF,;
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b) Prova de regularidade para com a Fazenda Federal (Tributos Federais e
Divida Ativa da Unido), abrangendo as Contribui¢cdes Previdenciarias Sociais,
Estadual e Municipal do domicilio ou sede da Empresa Interessada, ou outra
equivalente na forma da Lei;

c) Prova de regularidade perante o “Fundo de Garantia por Tempo de Servigo —

FGTS” (Certificado de Regularidade do FGTS — CRF);

encargos-fiscais-(HRRF-CSLL-COFINS-e PIS/RPASER) (suprimido de acordo com
a RETIFICACAO N° 01/2023/GABSEC, de 19 de setembro de 2023);

e) Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT, com a finalidade de

comprovar a inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho.

fixada—na—respectiva—Certiddo (suprimido de acordo com a RETIFICACAO N°
01/2023/GABSEC, de 19 de setembro de 2023).

6. DO RESULTADO

- (Nova
redacéo dada pela RETIFICACAO N° 01/2023/GABSEC, de 19 de setembro de
2023);
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6.1 O resultado da analise e selecdo das Empresas aptas ao Credenciamento

sera divulgado no site da SECAD (www.secad.to.gov.br), onde estardo

classificadas por ordem alfabética.

7. DA IDENTIFICACAO E VALIDACAO DOS BENEFICIARIOS DO
PROGRAMA

7.1 Os descontos oriundos das parcerias firmadas sdo exclusivos aos Servidores

Publicos Estaduais;

7.2 A verificacé@o e a validagdo do beneficiario do Programa se dardo no ato da
compra. Para tanto, a SECAD disponibilizara um webservice para a consulta dos

dados e informar se o Servidor analisado podera obter ou ndo o desconto;

7.3 Para as Empresas Parceiras com estrutura tecnoldgica suficiente para ter
acesso ao webservice, a confirmacéo dos dados se dara através do envio do
CPF do cliente, com o sistema apenas informando se o mesmo é Servidor

Publico Estadual ou néo;

7.4 O webservice informaré apenas se o Servidor esta apto ou ndo para obter o
desconto. Em momento algum seus dados cadastrais serdo repassados a

qualquer Empresa Parceira;

7.5 Para as Empresas Parceiras sem estrutura tecnoldgica suficiente para ter
acesso ao webservice, a identificacdo do Servidor se dard através da
apresentacao do seu ultimo contracheque e um documento de identificacdo
oficial com foto, sendo responsabilidade da Empresa a verificagdo dos dados,

ndo cabendo & SECAD qualquer 6nus em relacéo a esse procedimento.

8. DAS OBRIGACOES DA GESTORA DO PROGRAMA
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8.1 Promover a divulgacdo do Programa junto aos Orgéos e Entidades do Poder

Executivo Estadual;
8.2 Proceder a andlise e selecao das Empresas candidatas ao Credenciamento;

8.3 Firmar as parcerias, individualmente, com as Empresas aptas a participarem

do Programa,;
8.4 Acompanhar, controlar e fiscalizar a execucédo do Programa,;

8.5 Disponibilizar webservice para fins de confirmagcdo quanto a aptiddo dos

Servidores Publicos aos descontos oferecidos pelas Empresas Parceiras;

8.6 Manter permanente articulagdo com as Empresas Parceiras e atualizacéo
constante das informac@es referentes as promoc6es oferecidas aos Servidores

Publicos;

8.7 Fazer verificagcdes constantes junto as Empresas Parceiras para certificar o
cumprimento das obrigacfes acordadas;

8.8 NOTIFICAR oficialmente as Empresas Parceiras que vierem a descumprir

com suas obrigacoes;

8.9 Detectadas quaisquer irregularidades no ato da fiscalizacdo, a Gestora do

Programa podera aplicar as sancdes previstas no item 10 deste Edital.

9. DAS OBRIGACOES DAS EMPRESAS PARCEIRAS

9.1 Manterem seus dados cadastrais sempre atualizados;

9.2 Manterem os valores dos descontos pactuados até que seja solicitada uma

nova pactuacao ou a saida do Programa;

9.3 Preservarem a integridade e confidencialidade dos dados dos Servidores

Publicos;
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9.4 Possuirem, no minimo, uma linha telefénica, para contato com os Servidores

Publicos.

10. DAS SANCOES

10.1 As Empresas Parceiras que deixarem de cumprir as normas vigentes neste
Edital e no “Acordo de Parceria”, Anexo Il deste Edital, ou oferecerem descontos
abaixo do acordado seréao retiradas do Programa apds comunicado, por parte da

Gestora do Programa com, no minimo, 05 dias de antecedéncia;

10.2 As Empresas Parceiras que forem retiradas do Programa por descumprirem

as normas so6 poderéo retornar ao mesmo apés um periodo de 06 (seis) meses.

11. DA VIGENCIA

(Nova
redacdo dada pela RETIFICACAO N° 01/2023/GABSEC, de 19 de setembro de
2023);

11.1 A vigéncia das parcerias firmadas entre as partes se dara a partir da data

da assinatura do “Acordo de Parceria”, por prazo indeterminado.

12. DO TERMINO DA PARCERIA

12.1 E responsabilidade exclusiva da Empresa Parceira, caso opte pelo término

da parceria, NOTIFICAR oficialmente a Gestora do Programa, com 30 (trinta)
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dias de antecedéncia, sob pena de incorrer nas sancdes previstas no item 10
deste Edital;

12.2 A Gestora do Programa podera, a qualquer tempo, proceder ao término da
parceria, por razbes devidamente fundamentadas em fatos supervenientes ou
conhecidas apdés a celebracdo da parceria, que comprometam a Empresa
Parceira no tocante a sua capacidade juridica, técnica e fiscal ou postura ética e
profissional.

13. DOS ANEXQOS

13.1 Integram este Edital os seguintes Anexos:
ANEXO | — “Formulario de Inscri¢ao”

ANEXO Il — “Acordo de Parceria”

14. DAS DISPOSICOES FINAIS

14.1 Os casos omissos neste Edital serdo resolvidos pelo Secretario de Estado

da Administracao;

14.2 Outras informacOes e disposicdes correlatas poderdo ser obtidas na
“Superintendéncia de Beneficios e Atendimento ao Cidaddo — SUBEN?”, pelo fone
3218-1531/7370 ou pelo endereco eletrénico subenbeneficios@gmail.com

Palmas, 22 de setembro de 2023.

PAULO CESAR BENFICA FILHO
Secretario de Estado da Administracéao
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ANEXO |
\| 7 S— A A
SECRETARIA DA A Su COVERNO.DO FORMULARIO DE |NSCRI AO
ADMINISTRAGAO N TOCANTINS - C
POV i CLUBE DE BENEFICIOS
Empresa:
Principal Area de Atividade: CNPJ:
Redes sociais: Site:
Endereco: Bairro: Telefone:
CEP: Cidade: Estado: E-mail:
DADOS DA PESSOA FiSICA RESPONSAVEL:

Nome: Endereco:
Bairro: CEP: Cidade: Telefone:

PRODUTOS E SERVICOS DESCONTOS OFERECIDOS

Comprometo-me a conceder descontos aos Servidores Publicos do Estado do
Tocantins, quando da aquisicdo de produtos e servigos, ciente das regras e condigdes
estabelecidas no EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2021, de 05 de abril

de 2021 e no “Acordo de Parceria”, Anexo Il do referido Edital.

Palmas, de de

Assinatura do Responsavel
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ANEXO Il

ACORDO DE PARCERIA

A SECRETARIA DA ADMINISTRAQAO DO ESTADO DO TOCANTINS -
SECAD, CNPJ/MF n° 26.894.022/0001-36, situada na Esplanada das
Secretarias, Praca dos Girassois, S/N, CEP:77.001-906, em PALMAS-TO,

neste ato representada por seu Secretério
, CPF n°

, doravante denominada GESTORA, e do outro

lado o (a) , pessoa juridica de direito
privado, com sede em , Estado do Tocantins, na
, N° , bairro , CEP:

, inscrita no CNPJ/MF sob o n°: ,

tendo como atividade econémica principal ,

representada neste ato por seu representante legal, abaixo assinado, CPF n°:

doravante denominado PARCEIRO, firmam entre si o

presente ACORDO DE PARCERIA, para proporcionar descontos em seus
produtos e servigos aos Servidores Publicos do Estado do Tocantins, o qual
sera regido pelo EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2021 de 05

de abril de 2021, e este “Acordo de Parceria”.

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

1.1 A celebracdo da presente parceria entre a SECRETARIA DA
ADMINISTRACAO DO ESTADO DO TOCANTINS e o PARCEIRO tem como
finalidade proporcionar descontos aos Servidores Publicos Estaduais quando

da aquisi¢cao dos seus produtos e servigos.

CLAUSULA SEGUNDA — DAS DISPOSICOES GERAIS
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2.1 Nao haveréa qualquer tipo de remuneracao entre as partes, sendo apenas
oferecidos, pelo PARCEIRO, descontos aos Servidores Publicos Estaduais,

guando da aquisicdo dos seus produtos e servicos;

2.2 No caso de abertura de filiais, cujo proprietario seja 0 mesmo que firmou este
“Acordo de Parceria”, prevalecerao, automaticamente, as mesmas condicoes e
requisitos contidos no mesmo e no EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO Ne
003/2021, de 05 de abril de 2021;

2.3 A aquisicdo de produtos e servicos ficard vinculada aos ja
comercializados, ndo podendo a GESTORA exigir ou responsabilizar o
PARCEIRO, no caso de produtos e servigcos ndo comercializados por esta,
bem como nos casos da falta eventual destes no momento da sua

comercializacao;

2.4 Os Servidores Publicos receberao os descontos ajustados entre as Partes,
ndo cumulativos, podendo estes descontos serem alterados a qualquer
momento, mediante aviso prévio de 15 (quinze) dias, encaminhado pelo
PARCEIRO a GESTORA. Caso a alteracdo do desconto ndo seja aceita, a
GESTORA tera até 05 dias para se manifestar sobre o encerramento da

parceria;

2.5 Os Servidores Publicos efetuardo o pagamento do valor total no ato da
compra, através dos meios de pagamento aceitos na rede de lojas do
PARCEIRO.

CLAUSULA TERCEIRA — DA IDENTIFICACAO E VALIDACAO DOS
BENEFICIARIOS DO PROGRAMA

3.1 Os descontos oriundos da parceria aqui firmada sdo exclusivos aos

Servidores Publicos do Estado do Tocantins;
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3.2 O desconto na aquisicdo dos produtos e servicos se dard no ato da
compra, mediante apresentacdo, por parte do Servidor, do nimero do seu
CPF e documento com foto emitido por érgéo oficial, para fins de conferéncia

da elegibilidade do mesmo;

3.2.1 O PARCEIRO efetuard uma consulta do CPF do Servidor junto ao
webservice disponibilizado pela GESTORA, o qual informara se 0 mesmo

podera obter ou ndo o desconto;

3.2.2 O webservice informaré apenas se o Servidor esta apto ou ndo para obter
o desconto. Em nenhum momento seus dados cadastrais serdo repassados ao
PARCEIRO.

3.3 Caso o PARCEIRO nao possua estrutura tecnoldgica suficiente para ter
acesso ao webservice, a identificacdo do Servidor se dara através da
apresentacao do seu ultimo contracheque e um documento de identificacdo
oficial com foto, sendo responsabilidade do PARCEIRO a verificacdo dos

dados, ndo cabendo a GESTORA qualquer 6nus em relacdo a esse

procedimento.

CLAUSULA QUARTA — DAS OBRIGACOES DA GESTORA

4.1 Promover a divulgacido desta Parceria junto aos Orgéos e Entidades do

Poder Executivo Estadual;

4.2 Dar o devido conhecimento desta Parceria aos Servidores Publicos,

orientando-os acerca dos seus beneficios;
4.3 Acompanhar, controlar e fiscalizar a execugao desta Parceria;

4.4 Disponibilizar, no prazo de 10 (dez) dias, contados da data da assinatura
do presente instrumento, webservice para a identificacdo e validagdo dos
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Servidores Publicos, quando da aquisicdo de produtos e servicos junto ao
PARCEIRO;

4.5 Manter permanente articulacdo com o PARCEIRO e atualizacao constante das
informacdes referentes as promocdes oferecidas aos Servidores Publicos;

4.6 Fazer verificacbes constantes junto ao PARCEIRO, para certificar o
cumprimento das obriga¢gOes acordadas;

4.7 NOTIFICAR oficialmente o PARCEIRO, quando do descumprimento das suas
obrigacoes;

4.8 Detectadas quaisquer irregularidades no ato da fiscalizagcdo, a GESTORA
podera aplicar as sancdes previstas no item 10 do EDITAL DE CHAMAMENTO
PUBLICO N° 003/2021, de 05 de abril de 2021.

CLAUSULA QUINTA — DAS OBRIGACOES DO(A) PARCEIRO

5.1 Manter seus dados cadastrais sempre atualizados;

5.2 Manter os valores dos descontos pactuados até que seja solicitada uma nova
pactuacdo ou a saida do Programa,;

5.3 Preservar a integridade e confidencialidade dos dados dos Servidores
Publicos;

5.4 Possuir, no minimo, uma linha telefénica, para contato com os Servidores
Publicos.

CLAUSULA SEXTA — DA VIGENCIA

meses—e—resemdﬂe—meda%e—avse—prexm&e%@-@nma}das— (Nova reda(;ao dada
pela RETIFICACAO N° 01/2023/GABSEC, de 19 de setembro de 2023)

6.1 O presente Acordo entrara em vigor a partir da data de sua assinatura e
vigorara por prazo indeterminado.

6.2 As partes poderdo ajustar, por meio de Termo Aditivo, novas condi¢des

pertinentes a este Acordo;
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6.3 N&o havera qualquer multa pela rescisdo deste Acordo mediante aviso

prévio previsto neste Edital.

CLAUSULA SETIMA — DO TERMINO DA PARCERIA

7.1 E responsabilidade exclusiva do PARCEIRO, caso opte pelo término da
parceria, NOTIFICAR a GESTORA por escrito, com 30 (trinta) dias de
antecedéncia, sob pena de incorrer nas sanc¢des previstas no item 10 do
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N°003/2021, de 05 de abril de 2021;

7.2 A GESTORA podera, a qualquer tempo, proceder ao término da parceria,
por razdes devidamente fundamentadas em fatos supervenientes ou
conhecidas ap0s a celebracdo da parceria, que comprometam o PARCEIRO

no tocante a sua capacidade juridica, técnica e fiscal ou postura ética e

profissional.
PALMAS, de de
Parceiro
Secretério de Estado da Administracao
TESTEMUNHAS:

NOME:
CPF:

NOME:
CPF:



