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DECLARAGAO DE CUMPRIMENTO DOS CONDICIONANTES LEGAIS

Eu, (Nome do dirigente), (Nacionalidade), (Estado Civil), Portador da Cédula de
ldenfidade n° e do CPF n° , residente e
domiciiado em (Endereco do dirigente), DECLARA, sob pena de
responsabilidade civil, penal e administrativa, nos termos da legislacdo vigente,
e fica responsdvel pela veracidade das informacdes apresentadas, que o (q)
(Nome da organizacdo), com sede em (inserir endereco), inscrita no CNPJ sob
on° .

I - Ndo estd inadimplente com prestacdo de contas relativas a recursos
anteriormente recebidos das Administracdes Publicas Federal, Estadual ou
Municipal, bem como ndo estdo 4 entidade e seus dirigentes sofrendo
quaisquer das sancoes previstas na Lei Municipal, bem como a instituicdo ndo
consta do Rol do Cadastro de Instituicdoes Privadas Sem Fins Lucrativos
Impedidas — CEPIM.

Il - Assume o dever de receber, aplicar e prestar contas dos recursos recebidos
através de parceria publica com o Municipio de Navegantes/SC, bem como os
da Devida contrapartida, na forma da legislacdo vigente, em especial a IN n°
01/2017SGC.

Il - N&o se encontra em mora e hem em débito junto a qualquer Orgdo ou
entidade da Administracdo PUblica Federal, Estadual e Municipal.

IV - Possui 03 (trés) anos de existéncia com cadastro ativo.

V - Que 0s precos expressos no projeto destinado a (inserir objeto do projeto)
estdo compativeis com os praticados no mercado local/regional.
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VI - No caso de aquisicGo de materiais permanentes com recursos provenientes
da celebracdo da parceria, a propriedade do bem serd transferida ao
Municipio, na hipdtese da extincdo do objeto.

VII - Observard os principios da legalidade, impessoalidade, moralidade,
publicidade, eficiéncia, da boa-fé, da probidade, da economicidade, da
isonomia, e da razoabilidade na aplicacdo dos recursos.

VIl - Que publicard, por qualguer meio eficaz, no enceramento do exercicio
fiscal, o relatério de atividades e demonstracdes financeiras da entidade,
incluidas as certiddes negativas de débitos com a Previdéncia Social e com o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS, colocando-os & disposicdo
para exame de qualquer cidaddo.

IX - Afixard placa na entrada principal de sua sede, com as informacdes da
parceria mantida com érgdos do Municipio, conforme estabelecido no Anexo
VIl da Instrucdo Normativa n°01/2017SGC.

X - Que ird manter e movimentar os recursos na conta bancdria especifica da
parceria em instituicdo financeira oficial.

Xl - Ndo tenha como dirigente agente politico de Poder ou do Ministério Publico,
dirigente de érgdo ou entfidade da administracdo publica de qualquer esfera
governamental, ou respectivo cénjuge ou companheiro, bem como parente
em linha reta, colateral ou por afinidade, até o segundo grau.

XIlI - Estd ciente da obrigacdo de a organizacdo inserir cldusula, no contrato que
celebrar com fornecedor de bens ou servicos com a finalidade de executar o
objeto da parceria, que permita o livre acesso dos servidores ou empregados
dos 6rgdos ou das entidades publicas repassadoras dos recursos publicos, bem
como dos 6rgdos de controle, aos documentos e registros contdbeis da
empresa confratada, salvo quando o contrato obedecer a normas uniformes
para todo e qualquer contratante.
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Local e Data

Nome e Assinatura do Dirigente da organizacdo
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