
MINISTÉRIO DA DEFESA

EXÉRCITO BRASILEIRO

CMSE 2ª RM

HOSPITAL MILITAR DE ÁREA DE SÃO PAULO

(Hospital Militar de 3ª Classe de São Paulo/1890)

ANEXO III DO EDITAL

MODELO DE PROPOSTA DE PREÇOS

PREGÃO ELETRÔNICO Nº 90035/2026 — Processo Administrativo nº 
64584.009999/2026-69

Razão  social: 
________________________________________________________________  CNPJ: 
__________________________

Endereço: 
___________________________________________________________________ 
Telefone: ______________________

E-mail:  _____________________________________  Banco/agência/conta: 
_______________________________________

Representante  legal  (nome,  CPF  e  cargo): 
______________________________________________________________

Objeto: prestação de serviços continuados de manutenção preventiva, preditiva e corretiva, 
com fornecimento de peças, dos 08 (oito) grupos moto-geradores do Hospital Militar de Área 
de São Paulo, sem dedicação exclusiva de mão de obra, conforme o Termo de Referência e 
seus anexos.

ITEM ESPECIFICAÇ
ÃO

UNID. QTD. VALOR 
UNITÁRIO

VALOR TOTAL

1 - Grupo Único Manutenção 
preventiva, 
preditiva e 
corretiva dos 07 
grupos moto-
geradores, com 
fornecimento de 
peças, 
conforme Plano 
de Manutenção

Mês 12 R$ R$

2 - Grupo Único Manutenção 
corretiva 
extraordinária e 
reposição de 
peças não 
abrangidas pelo 

Serviço 1 R$ 40.800,00 R$ 40.800,00



Plano de 
Manutenção — 
valor fixo, não 
sujeito a lances
VALOR TOTAL 
DO GRUPO 
ÚNICO

R$

1. O valor do item 2 é fixo e igual para todos os licitantes, nos termos do item 1.3 do Edital e 
do item 1.1.2 do Termo de Referência: a disputa de lances recai exclusivamente sobre o 
item 1.

2.  Nos  preços  propostos  estão  incluídos  todos  os  custos  diretos  e  indiretos,  tributos, 
encargos sociais, trabalhistas e previdenciários, deslocamento, ferramental, instrumentos de 
medição, materiais de consumo, peças, seguro e demais despesas necessárias à execução 
integral do objeto.

3.  Prazo  de  validade  da  proposta:  60  (sessenta)  dias,  contados  da  data  de  sua 
apresentação.

4. Declaro que a empresa cumpre plenamente os requisitos de habilitação e as condições 
do Edital e de seus anexos, e que os serviços serão prestados na forma e nos prazos do 
Termo de Referência,  inclusive quanto ao atendimento em regime de sobreaviso de 24 
horas por dia, 7 dias por semana.

________________________, ______ de ___________________ de 2026.

_______________________________________________
Assinatura do representante legal

Nome, cargo e CPF


