(PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA)
ANEXO Il - MODELO DE PROPOSTA DE PRECOS

PROPOSTA DE PRECOS
(Conforme Lei n2 14.133/2021 — Nova Lei de Licitagdes e Contratos)

Dados Da Empresa Participante:
Razdo Social da Empresa:
CNPJ:

Endereco completo:
Cidade/UF: CEP:
Telefone: E-mail:
Representante legal:
CPF: RG:

Destinatario:
Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado do Ceard — CRMV-CE
Rua Dr. José Lourenco, n® 3288 — Fortaleza/CE — CEP 60.115-282

Referéncia: Contratacdo Direta - Dispensa Eletronica n? 12/2025

Critério de Julgamento: Menor Preco Global

Objeto: Contratacdo de empresa especializada para confeccdo de fardamento
institucional, incluindo fornecimento inicial em lote Unico e atendimento sob demanda

para substituicdo de pecas, desligamentos ou ingresso de novos colaboradores,
conforme especificacdes e demais condi¢des e exigéncias do termo de referéncia.

ITEM ESPECIFICACZ\O UNIDADE DE QTD. VALOR VALOR TOTAL
MEDIDA UNITARIO
Ne d ica i
o Descrigdo do item cAomforme UND XX RS XXX RS XXX
item termo de referéncia

Valor Total e por extenso:
O prazo de entrega:
Validade da proposta: 60 (sessenta) dias

Local de execugdo do servico / entrega do material: Sede do CRMV-CE




Vigéncia: O prazo de vigéncia da contratagdo sera de 12 (doze) meses, contados a partir
da data de assinatura do contrato ou da emissdao da Ordem de Servigo, prorrogdvel
sucessivamente por até 10 (dez) anos, na forma dos artigos 106 e 107 da Lei n? 14.133,
de 2021. A prorrogagdo sera condicionada ao ateste da autoridade competente de que
as condigOes e 0s pregos permanecem vantajosos para a Administragao.

Declaragdes obrigatdrias (Lei n2 14.133/2021):

1. Que os pregos ofertados incluem todos os encargos incidentes, tais como impostos,
frete, instalacdo e demais despesas.

2. Que esta ciente e concorda com os termos do Termo de Referéncia e do Aviso da
Contratacao.

3. Que cumpre os requisitos de habilitacdo juridica, fiscal, trabalhista e qualificacdo
técnica, e poderd apresentar os documentos obrigatérios quando solicitado.

4. Que mantém sua inscricdo atualizada no SICAF (ou que esta providenciando, se for o
caso).

5. Que estd apto a contratar com a Administracdo Publica, nos termos da legislacdo
vigente.

Fortaleza/CE, / /

Assinatura

Nome do representante legal e CPF



