
Item Quant. Und. Especificações Marca Preço 
Unitario

Preço 
Total

5 10000 RL

ATADURA  DE  ALGODÃO  15
CM em fibras 100% algodão cru e hidrofóbico. baixo 
teor de impurezas, rolo de manta uniforme, não estéril, 
hipoalergênica. 15 cm x 1,8 m. Código BR0444364

ORTHOCREM 0,72 7.200,00

Total Global: 7.200,00

                                                     PROPOSTA DE PREÇO

Ao
Município de DOIS VIZINHOS/PARANÁ
Depto. de Licitações

PREGÃO ELETRÔNICO Nº 079/2020

Objeto: Registro de Preços objetivando a futura e eventual aquisição de material médico hospitalares para 
atender a demanda da Secretaria Municipal de Saúde.

MENOR PREÇO POR ITEM

Realização: DATA E HORÁRIO DO RECEBIMENTO DAS PROPOSTAS E DOS DOCUMENTOS DE 
HABILITAÇÃO
ATÉ: 8h00 DO DIA 30/6/2020
DATA E HORÁRIO DA ABERTURA DA SESSÃO PÚLICA :8h00 DO DIA 306/2020

DECLARO SER MICROEMPRESA

SETE MIL E DUZENTOS REAIS.



Cascavel, 30 de Junho de 2020.

VALIDADE DA PROPOSTA: a validade desta proposta é de 90 (noventa) dias corridos, contados da data 
da abertura da sessão pública de PREGÃO ELETRÔNICO.

PRAZO  DE ENTREGA: Os produtos deverão ser entregues em até 20 (vinte) dias ininterruptos, contados a 
partir do recebimento do empenho.

PAGAMENTO: O pagamento será efetuado através do Departamento Financeiro da PREFEITURA 
MUNICIPAL em até 30 (trinta) dias após o recebimento e aceitação da nota fiscal pelo Departamento de 
Compras.

Declaramos que estamos de acordo com os termos do edital e acatamos suas determinações, bem como, 
informamos que nos preços propostos estão inclusos todos os custos, como de fretes, carga e descarga, 
impostos, obrigações entre outros. 

Declaramos, ainda, que estamos enquadradas no Regime de tributação de Microempresa e Empresa de 
Pequeno Porte, conforme estabelece o Artigo 3º da Lei Complementar 123, de 14 de dezembro de 2006 e 
Lei Complementar 147 de 07 de agosto de 2014.

Se vencedora da licitação, assinará o contrato, Ata de Registro de preços é Responsavel pelo os pedidos, 
na qualidade de representante legal o Sr. GUILBER GONÇALVES DIAS portador da Carteira de Identidade 
RG nº 10.519.328-9/SSP-PR e CPF nº 066.499.489-00. Endereço do representante legal: RUA ERECHIM, 
1454, CENTRO, CASCAVEL - PARANÁ e e-mail: magnusmed01@gmail.com telefone: 45-3306-0012.


