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ANEXO II – MODELO DE PROPOSTA DE PREÇOS
À Prefeitura Municipal do Rio Grande.
 

Prezados Senhores,
 

Apresentamos a V.Sª nossa proposta financeira para registrar preços para a Aquisição de Material de Consumo – Correlatos pelos preços orçados conforme segue abaixo, nos termos do Edital e seus Anexos, referente ao Pregão Eletrônico nº 039/2021.
· O prazo de validade da proposta de preços é de 60 (sessenta) dias corridos, contados da data da abertura da licitação, até assinatura da Ata de Compromisso, em que o prazo de validade é de 12 meses.
· Declaramos que estamos de pleno acordo com todas as condições estabelecidas no Edital e seus Anexos, bem como aceitamos todas as obrigações e responsabilidades especificadas no Termo de Referência.
· Declaramos que nos preços cotados estão incluídas todas as despesas que, direta ou indiretamente, fazem parte do presente objeto, tais como gastos da empresa com suporte técnico e administrativo, impostos, seguros, taxas, ou quaisquer outros que possam incidir sobre gastos da empresa, sem quaisquer acréscimos em virtude de expectativa inflacionária e deduzidos os descontos eventualmente concedidos.
· Caso nos seja adjudicado o objeto da licitação, comprometemos a assinar o Contrato no prazo determinado no documento de convocação, e, para esse fim, fornecemos os seguintes dados:
· Razão Social: _____________________________________
· CNPJ/MF: _______________
· Endereço: __________________________________________
· CEP: ____________________    Bairro: ___________________
· Telefone: _______________
· Cidade: __________________________ UF: __________
· Banco: ____________ Agência: _____________  c/c: ______________
· E-mail para Contato: ________________________________________
· Dados do Representante Legal da Empresa: 
· Nome:____________________________________________________
· Endereço:_________________________________________________
· CEP:_________________ Bairro: ______________________ 
· Cidade:________________________UF:___
· Telefone: _____________________ 
· CPF/MF:________________________Cargo/Função:_______________
· RG nº:___________________________Expedido por: ______________
· Naturalidade:____________________Nacionalidade:_______________
· E-mail para contato: _________________________________
· Dados do Responsável pela assinatura da Ata de Compromisso:
· Nome:____________________________________________________
· Endereço:_________________________________________________
· CEP:_________________ Bairro: ______________________ 
· Cidade:________________________UF:___
· Telefone: _____________________ 
· CPF/MF:________________________Cargo/Função:_______________
· RG nº:___________________________Expedido por: ______________
· Naturalidade:____________________Nacionalidade:_______________
· E-mail para envio do contrato: _________________________________
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	xxxx
	xxxx
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VALOR TOTAL GLOBAL DA PROPOSTA: R$__________ (______________________________________________________________). 
DATA DA PROPOSTA: XX/XX/2020, às 00:00 horas.
(Município), (Estado), ___ de ______ de ______.
______________________________
Representante Legal
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