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CHAMADA PUBLICA N° 01/2023 — SEMAS

Chamada Publica n® 01/2023 para aquisicdo de géneros alimenticios da agricultura
familiar, com dispensa de licitacdo, no ambito do Programa de Aquisicdo de Alimentos
(PAA) — modalidade Compra com Doagdo Simultanea — para doacdo as instituicdes que
assistem familias em situagdo de vulnerabilidade social e inseguranga alimentar, conforme
disposto no Termo de Adesdo n° 041188/2023.

A Prefeitura Municipal de Chaves, pessoa juridica de direito publico, com sede a Praca da
Bandeira, s/n — Bairro Centro, inscrita no CNPJ n°® 14.697.348/0001-94, representado pelo
prefeito JOSE RIBAMAR SOUSA DA SILVA, no uso de suas prerrogativas legais,
considerando o disposto na Lei n°® 14.284/2021, decreto n® 10.880/2021 e no Termo de Adesao
n°041188/2023, vem, por intermédio da Secretaria Municipal de Assisténcia Social (SEMAS),
realizar Chamada Publica para aquisicdo de géneros alimenticios de agricultores familiares
enquadrados no Cadastro Unico para doacdo simultanea, com dispensa de licitagdo, no ambito
do PAA, durante o ano de 2023.

1. DO OBJETO

1.1 O objeto da presente Chamada Publica € a aquisicdo de géneros alimenticios de origem
vegetal e animal de agricultores familiares, para doagdo as instituicbes que assistem familias
em situacdo de vulnerabilidade social e inseguranca alimentar, os quais pertencentes aos grupos
das verduras, legumes, frutas, tubérculos, subprodutos da mandioca, hortifrutis granjeiros,

carnes (bovina e suina), peixes, carcinicultura e panificados artesanais.

1.2 Os produtos deverdo ser entregues em condi¢bes proprias para consumo humano, sem
excesso de sujidades ou de partes ndo comestiveis. Aqueles que apresentarem caracteristicas

desfavoraveis ndo serdo aceitos;

1.3 Os subprodutos da mandioca, panificados/bolos e farinaceos caseiros deverao ser entregues
em embalagens atoxica com rétulo de identificagdo descrevendo data de fabricagdo e de
validade, preparados em local com qualidade higiénico-sanitarias vistoriados e certificados pela

Vigilancia Sanitaria Municipal (VISA);
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1.4 Os alimentos deverdo ser embalados e transportados de forma a garantir a integridade e a
qualidade dos mesmos;

1.5 Os produtos serdo conferidos quanto ao peso (quilograma sera a unidade utilizada para todos

o0s produtos) e quanto a qualidade/aptiddo ao consumo;

1.6 Serdo homologadas inscri¢es de fornecedores conforme limite financeiro disponibilizado
na portaria citada a seguir e realizado cadastro de reserva com os demais aptos, segundo 0s
critérios de classificagdo dispostos neste edital;

1.7 Os precos serdo atribuidos aos produtos a conforme o mercado local e de acordo com o
disposto na Resolugéo n° 02/2022 do GG-ALIMENTA. Estardo descritos em anexo no contrato

de compromisso do beneficiario fornecedor.

2. DA FONTE DO RECURSO FINANCEIRO E PAGAMENTO

2.1 O recurso financeiro para a execucdo dos pagamentos sera proveniente do Ministério do
Desenvolvimento Social disponibilizado através da Portaria de Plano Operacional n® 906, de 28
de junho de 2023, publicada no Diario Oficial da Unido edicdo 245, em 29 de Dezembro de
2022, a qual dispbe sobre o estabelecimento de metas, limites financeiros, metodologia

utilizada, prazo e requisitos para execu¢do da modalidade compra com doagéo simultanea;

2.2 Os recursos destinados ao pagamento, do que trata a chamada, seréo alocados no orgamento
do MC, UO 55.101, consignados no Programa de Trabalho n°® 08.306.5033.2798.6500 —

aquisicdo e distribuicdo de alimentos da agricultura familiar;

2.3 O pagamento dos beneficiarios fornecedores sera realizado pelo Ministério diretamente em
conta do agricultor no Banco do Brasil (cartdo e senha de posse do beneficiario), a qual

especifica para recebimento do Programa Alimenta Brasil;

2.4 A efetivacdo do pagamento ocorrera mediante a emissdo da nota fiscal (isenta de imposto
para o agricultor familiar), a qual serd emitida ap0s a entrega dos produtos, isto é, 0 pagamento
apenas sera efetivado ap6s a entrega dos alimentos. Observa-se que o cartdo de recebimento
deve apresentar status de EMITIDO no Sistema de Operacéo.
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2.5 DAP ou CAF vencida NAO permite o pagamento dos produtos entregues, ficando a cargo
de cada agricultor verificar a validade de seu documento. Ndo é de responsabilidade da
prefeitura a entrega de produtos por detentores de DAP ou CAF fora da validade.

2.6 O limite financeiro para venda de alimentos é de R$ 12.000,00 (doze mil reais) por unidade
familiar, o qual poderd ser redistribuido mediante ao nimero de inscritos aptos e respeitando o
teto do recurso destinado ao municipio (descrito na portaria de plano operacional), sendo

definido posteriormente em contrato celebrado com o agricultor.

3. DAS CONDICOES PARA PARTICIPACAO

3.1 Serdo aceitas inscri¢cGes de agricultores familiares detentores de Cadastro Nacional da
Agricultura Familiar (CAF) ou Declaragdo de Aptiddo ao PRONAF (DAP) pessoa fisica, ativa
e dentro da validade, conforme Lei da Agricultura Familiar n® 11.326 de 24 de julho de 2003, e

enquadrados no Cadastro Unico para programas sociais;

3.2 Agricultores familiares inscritos e atualizados no CadUnico, que possuam Ndmero de

Inscri¢do Social (NIS), beneficiarios ou ndo de programas de transferéncias de renda;

3.3 Apresentar cultivo e producdo diversificada de alimentos em propriedade com trabalho

desenvolvido pelo nacleo familiar;

3.4 Apresentar proposta de participacdo especificando a produgdo com quantidades previstas e

aproximadas para o ano de producao, conforme modelo do anexo I;
3.4 Realizar a inscricdo dentro do prazo estipulado neste edital,

3.5 Ainscricdo equivale a Unidade Familiar, ou seja, uma DAP/CAF (com uma ou mais pessoas
vinculadas) equivale a apenas uma inscricdo. Mais de uma inscricdo por DAP implica na

utilizagdo do mesmo limite financeiro;

3.6 Em caso de insuficiéncia de recursos financeiros para aquisicdo de alimentos de todos 0s
agricultores proponentes, serdo utilizados critérios de priorizacéo especificados no item seis (6)

deste edital.
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4. DO PRAZO PARA INSCRICAO

4.1 Os agricultores familiares deverdo apresentar a documentacdo necessaria a inscri¢do e
habilitacdo durante o periodo de 04 a 10 de setembro de 2023, durante o horario de 8h as 14h
no prédio da Secretaria Municipal de Assisténcia Social (SEMAS), Avenida Independéncia,
S/n° Centro — Chaves/PA,;

4.2 Inscrigdes com documentacdo incompleta ndo serdo aceitas;

4.3 Documentos entregues fora do prazo nao serdo aceitos.

5. DOS DOCUMENTOS DE HABILITACAO
5.1 Os documentos deverdo ser entregues dentro do prazo previsto neste edital (item 4) em
envelope lacrado e contendo o0s seguintes:

a) Copia legivel do documento de identidade/Registro Geral (RG);

b) Copia legivel do Cadastro de Pessoa Fisica (CPF);

c) Copia legivel do Comprovante de Residéncia;

d) Copia legivel da Folha de Resumo do CadUnico contendo o Nimero de inscri¢do Social

(NIS);
e) Copia legivel da DAP/CAF principal e do extrato;
f) Proposta de fornecimento individual de alimentos para o programa, conforme modelo

anexo a este edital (Anexo I).

5.2 A auséncia, no envelope, de quaisquer dos documentos acima elencados implicara na

inelegibilidade do agricultor.

6. DOS CRITERIOS DE PRIORIZACAO

6.1 Serdo utilizados os seguintes critérios de priorizagdo para elaboracdo da lista classificatéria
dos agricultores aptos a fornecerem produtos ao Alimenta:

ITEM | CRITERIO INDICADOR
1 | Continuidade Agricultor familiar que participou das execugdes anteriores do
PAA.
2 | Grupos especiais* Agricultor familiar pertencente a grupos especiais.
3 | Género Mulheres trabalhadoras rurais.
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4 | Grupo B do Pronaf Agricultor familiar enquadrados no grupo B do Pronaf (DAP —
B).
5 | Formade Agricultor familiar que realiza producdo agroecoldgica e sem
Producdo/Cultivo agrotoxicos.
6 | ldade Agricultor familiar que apresentar idades mais avangadas.

* Entende-se como Grupos Especiais: quilombolas e remanescentes, comunidades indigenas, agroextrativistas,
ribeirinhos e assentados enquadrados na Port. MDA n° 111, de 20/11/03.

6.1 Os agricultores familiares selecionados serdo os que se enquadrarem em mais grupos
prioritarios, segundo os critérios acima elencados e do MDS/SNISP, os conseguintes

permaneceréo em cadastro de reserva;

6.2 A lista final dos beneficiarios fornecedores sera publicada no quadro de avisos da SEMAS
e demais 6rgdos publicos, apds cadastro dos inscritos aptos no sistema informatizado SISPAA
ou SISALIMENTA atraves da Proposta de Participacdo do Municipio e sequencial analise e
aprovacdo pelo Ministério do Desenvolvimento Social.

7. DO LOCAL E PERIODICIDADE DE ENTREGA DOS PRODUTOS

7.1 A central de recebimento funcionara no Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS),
onde os alimentos deverdo ser entregues. Inicialmente prevé-se 3 (trés) entregas ao longo do
ano (a partir de outubro) com 1 entrega mensal, conforme cronograma posteriormente

divulgado;

7.2 E de responsabilidade do agricultor o traslado dos produtos até a central, tendo a

possibilidade de aporte logistico da prefeitura a se confirmar;

7.3 Mudangas no local de recebimento dos produtos e na periodicidade da execugédo caso haja,

serao previamente avisadas.

8. DA CONTRATAC}AO DO BENEFICIARIO FORNECEDOR
8.1 Uma vez credenciado e homologado, o agricultor familiar torna-se um beneficiério
fornecedor do programa sendo necessaria a assinatura do termo de compromisso com a

execucao do programa, com acgao obrigatoria a entrega de produtos e cuja ndo aceitabilidade e

assinatura implicard no descredenciamento do mesmo;
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8.2 O beneficiario fornecedor credenciado e homologado apenas podera realizar entrega de
produtos apos a emissdo do cartdo do beneficiario e estando com DAP vélida. SituacGes

conflitantes com as mencionadas serdo de responsabilidade dos fornecedores;

8.3 O limite individual de venda (por DAP) devera respeitar um valor maximo celebrado no
termo de compromisso, o qual divulgado apds a homologagdo dos beneficiarios, no periodo
correspondente a previsdo da execucgdo. A entrega de quaisquer produtos excedentes ao valor

méaximo estabelecido ndo sera pago.

9. DISPOSICOES FINAIS

9.2 O processo seletivo dos agricultores beneficiarios sera validado através do Conselho
Municipal de Seguranga Alimentar e Nutricional;

9.3 Todas e quaisquer situagcdes ndo previstas neste edital sera analisada pela Unidade Executora
com base nos fundamentos juridicos, decretos, normas e resolugdes que conduzem o Programa
de Aquisicédo de Alimentos.

Respeite-se e publique-se.

Chaves— PA, 04 de setembro de 2023.

SARA LAZARO Assinado de forma

digital por SARA

MONTEIRO:92 LAzArO

902065272 g/l702NTEIRO:92902065

SARA LAZARO MONTEIRO
Secretaria Municipal de Assisténcia Social

JOSE RIBAMAR Assinado de forma
digital por JOSE

SOUSA DA RIBAMAR SOUSA DA

SILVA:70066329272 s)1vA:70066329272

JOSE RIBAMAR SOUSA DA SILVA
Prefeito Municipal de Chaves
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ANEXO | — FORMULARIO PARA BENEFICIARIO FORNECEDOR

NOME DO AGRICULTOR: APELIDO: GENERO:

ENDEREGCO COMPLETO:

CPF: RG: ORG. EMISSOR: DATA IDADE:
EXPEDICAO:

NIS: VALIDADE DAP: ENQUADRAMENTO NO PRONAF:

TELEFONE: EMAIL:

QUANTIDADE PREVISTA DE PRODUGCAO/ANO
(KG)

PRODUTO
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