PORTEIRAS

PREFEITURA

ANEXO I
PROPOSTA DE PREGOS

Ao Municipio de Porteiras, através da(o) Fundo Municipal de Assisténcia Social.

Pela presente declaramos inteira submissdo aos preceitos legais em vigor, especialmente os da Lei Federal n®.
14.133/2021, bem como as clausulas e condigdes do Processo de Dispensa de Licitagdo n°® 2025.01.09.1.

Declaramos que nao ocorreu fato que nos impega de participar do mencionado Processo de Dispensa de
Licitag&o.

Declaramos, ainda, que em nossa proposta os valores apresentados englobam todas as despesas com fributos,
impostos, contribuigbes fiscais, parafiscais ou taxas, inclusive, porventura, com servicos de terceiros, que
incidam direta ou indiretamente no valor dos produtos/materiais cotados que venham a onerar o objeto desta
contratag&o.

Assumimos o compromisso de bem e fielmente executar os servigos especificados no Anexo |, caso sejamos
vencedores do presente Processo de Dispensa de Licitag&o.

Objeto: Contratagao de servigos a serem prestados em assessoria e consultoria para elaboragéo de Estudos
Técnicos Preliminares e justificativas técnicas conforme lei 14.133/2021, visando a regularidade nas
contratagdes de interesse do Fundo Municipal de Assisténcia Social de Porteiras/CE, conforme especificages
apresentadas abaixo:

Item | Especificagdo | Unid. Qtde. Valor unitério Valor Total

0001 |Servigos a serem prestados em assessoria €
consultoria para elaboragdo de Estudos Técnicos
Preliminares e justificativas técnicas conforme lei MES 12
14.133/2021, visando a regularidade na
contratagbes de interesse do Fundo Municipal d
Assisténcia Social de Porteiras/CE

Total:

O valor total da proposta&de RS ...........cccccvee. OO ).
Validade da Proposta: 60 (sessenta) dias.

IDENTIFICAGAO DA EMPRESA/PESSOA FISICA

EMPIESA: ... s b
CNPUICPE : .ottt s ss e s sne et e s ra s sb s n s en sttt
ENGBIEGO: ....voeeeec e s s b
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Telefone: ....c.ceveveeinivveenieieienens B-MAILL .ot reees

INDICAGAO DO RESPONSAVEL PARA ASSINATURA DO CONTRATO

Representante LeQal: ............cccccrereiieiinie s s st ne e s s sarns
0] = 2O T OO UO RPN
Telefone: .....occvvvveiiceee, E-MAIE et e

CNPJ:07.654.114/0001/02 CGC: 06.920.279-06
Rua Mestre Zuca, 16, Centro — CEP 63 270-000 - FONE: {88) 3557- 1253/1254
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BANCO: ....vvvereircre et bbb b
AGENCIA oot b bbb
Conta Para dePOSItO: ...........curmrreierieiriisir bbb
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Data: ..o
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Assinatura do Proponente

CNPJ:07.654.114/0001/02 CGC: 06.920.279-06
Rua Mestre Zuca, 16, Centro — CEP 63 270-000 - FONE: (88) 3557- 1253/1254



