MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA MEDIO RIO SOLIMOES E AFLUENTES
Rua Monteiro de Souza, 287, Centro, CEP: 69.550-045
(97) 3343-5663

MODELO DE PROPOSTA COMERCIAL
(em papel personalizado da empresa)

Ao Distrito Sanitario Indigena Médio Rio Solimdes e Afluentes
Pregdo Eletrénico n.2 xx/20xx
Processo n.2 Xxxxx.XXxxxx/20xx-xx

Razdo Social da Empresa: CNPJ

N° Inscri¢ao Estadual: Inscricdo Municipal:

Endereco Completo: Telefone: () Fax: Email:
Validade da Proposta: dias (no minimo 60 (sessenta) dias)
Prazo de Pagamento: conforme Termo de Referéncia.
Banco: Agéncia: Conta Corrente:
Representante da Empresa:
ltem Categoria | Quantidade Valor Jornada Valor Valor
de Posto Unitario (dias) mensal do | Global do
do Posto servigo Servigo
1 Pedreiro 2 RS 30x 15 RS RS
2 Carpinteiro 2 RS 30X 15 RS RS
3 Sondador 1 RS 30X 15 RS RS
Total de Postos 5 Cinco posto de trabalho

Declaro que estdo incluidos no precgo proposto todos os impostos e encargos devidos,
bem como, quaisquer outras despesas, diretas e indiretas, incidentes na prestacdo do servico.

1. O fornecimento dos uniformes devera ser efetivado da seguinte forma:

1.1.1. 02 (dois) conjuntos completos ao empregado no inicio da execuc¢do do
contrato, devendo ser substituido 01 (um) conjunto completo de uniforme a cada 06 (seis)
meses, ou a qualquer época, no prazo maximo de 72 (setenta e duas) horas, apds comunicagado

escrita da Contratante, sempre que ndo atendam as condi¢cGes minimas de apresentacao.
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MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA MEDIO RIO SOLIMOES E AFLUENTES
Rua Monteiro de Souza, 287, Centro, CEP: 69.550-045
(97) 3343-5663
MODELO DE PLANILHA DE CUSTOS E FORMACAO DE PRECOS

N2 do Processo:

LicitagGioN2: /

Dia /] as : horas

DISCRIMINAGCAO DOS SERVICOS (DADOS REFERENTES A CONTRATACAO)

Data de apresentacdo da proposta (dia/més/ano):

Municipio/UF:

Ano Acordo, Convencao ou Dissidio Coletivo:

ol 0o m >

Numero de meses de execug¢do contratual

IDENTIFICACAO DO SERVICO

Tipo de . . Quantidade total a contratar (Em
Servico y Nidade de Medida funcdo da unidade de medida)

Nota 1: Esta tabela poderd ser adaptada as caracteristicas do servico contratado,
inclusive no que concerne as rubricas e suas respectivas provisdes e/ ou estimativas, desde
gue haja justificativa.

Nota 2: As provisdes constantes desta planilha poderdo ser desnecessarias quando
se tratar de determinados servigos que prescindam da dedicagao exclusiva dos trabalhadores

da contratada para com a Administracao.
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MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA MEDIO RIO SOLIMOES E AFLUENTES
Rua Monteiro de Souza, 287, Centro, CEP: 69.550-045
(97) 3343-5663

1. MODULOS
M3o-de-obra

Mao de obra vinculada a execugdo contratual

Dados para composi¢ao dos custos referente a mao-de-obra
Tipo de servigo (mesmo servico com caracteristicas distintas)
Classificacdo Brasileira de Ocupagdes (CBO)
Saldrio Normativo da Categoria Profissional
Categoria Profissional (vinculada a execucgao contratual)
Data-Base da Categoria (dia/més/ano)

VP IWIN|E

Nota 1: Devera ser elaborado um quadro para cada tipo de servico.

Nota 2: A planilha sera calculada considerado o valor mensal do empregado.

Composicao da Remuneragao Valor (RS)
Salario Base
Adicional de periculosidade
Adicional de insalubridade*
Adicional noturno*
Adicional Hora noturna reduzida
Adicional de Hora Extra no Feriado Trabalhado
Outros (especificar)

Nota 1: O Mddulo 1 refere-se ao valor mensal devido ao empregado pela prestacao
do servico no periodo de 12 meses.

Nota 2: Para o empregado que labora a jornada 12x36, em caso da ndo concessdo ou
concessao parcial do intervalo intrajornada (§ 42 do art. 71 da CLT), o valor a ser pago serd

inserido na remuneracdo utilizando a alinea “G”.
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MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA MEDIO RIO SOLIMOES E AFLUENTES
Rua Monteiro de Souza, 287, Centro, CEP: 69.550-045
(97) 3343-5663
Moddulo 2 - Encargos e Beneficios Anuais, Mensais e Diarios

Valor (RS)

132 (décimo terceiro) Salario, Férias e Adicional
de Férias

132 (décimo terceiro) Salario

Férias e Adicional de Férias

TOTAL

Nota 1: Como a planilha de custos e formacdo de precos é calculada mensalmente,
provisiona-se proporcionalmente 1/12 (um doze avos) dos valores referentes a gratificagdo
natalina e adicional de férias.

Nota 2: O adicional de férias contido no Submaddulo 2.1 corresponde a 1/3 (um terco)

da remuneracdo que por sua vez é divido por 12 (doze) conforme Nota 1 acima.

Submadulo 2.2 - Encargos Previdenciarios (GPS), fundo de Garantia por Tempo de

Servico (FGTS) e outras contribuigGes.

m GPS, FGTS e outras contribui¢des Percentual (%) Valor (RS)
~ . INSS 20,00 %

n Salario Educagdo 2,50 %

SAT

. SESCou SESI 1,50 %

2 SENAI-SENAC 1,00 %

. SEBRAE 0,60 %

5 INCRA 0,20 %

| FGTS 8,00 %

Nota 1: Os percentuais dos encargos previdenciarios, do FGTS e demais contribuicdes

sdo aqueles estabelecidos pela legislacdo vigente.

Nota 2: O SAT a depender do grau de risco do servigo ird variar entre 1% para risco

leve, de 2%, para risco médio, e de 3% de risco grave.

Nota 3: Esses percentuais incidem sobre o Médulo 1, o Submaddulo 2.1, o Médulo 3,

Modulo 4 e o Mddulo 6.
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MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA MEDIO RIO SOLIMOES E AFLUENTES

Rua Monteiro de Souza, 287, Centro, CEP: 69.550-045
(97) 3343-5663
Submaddulo 2.3 — Beneficios e Diarios
Beneficios Mensais e Diarios Valor (RS)

Transporte
Auxilio-Refeicdo/Alimentacdo
C Assisténcia Médica e Familiar
Outros (especificar)

Total

Nota 1: O valor informado devera ser o custo real do beneficio (descontado o valor

eventualmente pago pelo empregado).

Nota 2: Observar a previsdo dos beneficios contidos em Acordos, Convengdes e
Dissidios Coletivos de trabalho e atentar-se ao disposto no art. 62 desta Instrucdo Normativa.

Quadro Resumo do Médulo 2 — Encargos e Beneficios anuais, mensais e diarios.
Encargos e Beneficios, Anuais, Mensais e Didrios Valor (RS)
132 (décimo terceiro) Salario, Férias e Adicional de Férias
GPS, FGTS e outras contribuicdes
Beneficios Mensais e Diarios
Total

Mddulo 3 - Provisdo para Rescisao
Provisdo para Rescisdo Valor (RS)
Aviso Prévio Indenizado
Incidéncia do FGTS sobre o Aviso Prévio Indenizado
C Multa do FGTS e contribuicdo social sobre o Aviso Prévio
Indenizado
Aviso Prévio Trabalhado
Incidéncia dos encargos do submédulo 2.2 sobre o Aviso
Prévio Trabalhado
Multa do FGTS e contribuigao social sobre o Aviso Prévio
Trabalhado

Total
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MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA MEDIO RIO SOLIMOES E AFLUENTES
Rua Monteiro de Souza, 287, Centro, CEP: 69.550-045
(97) 3343-5663

Moddulo 4 - Custo de Reposigao do Profissional Ausente

Nota 1: Os itens que contemplam o moddulo 4 se referem ao custo dos dias
trabalhados pelo repositor/substituto que por ventura venha cobrir o empregado nos casos
de Auséncia Legais (Submddulo 4.1) e/ou na Intrajornada (Submaddulo 4.2), a depender da

presta¢ao do servigo.

Nota 2: Havera a incidéncia do Submaddulo 2.2 sobre esse médulo

Submadulo 4.1 — Auséncia Legais

Auséncia Legais Valor (RS)
Férias

Auséncia Legais

Licenca Paternidade

Auséncia por acidente de trabalho

Afastamento Maternidade

Outros (especificar)

Total

Nota: As alineas “A” a “F” referem-se somente ao custo que serd pago ao repositor

pelos dias trabalhados quando da necessidade de substituir a mdo de obra alocada na
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Submoadulo 4.2 - Intrajornada

Intrajornada Valor (RS)
Intervalo para repouso ou alimentacao
Total

Nota: Quando houver a necessidade de reposicdo de um empregado durante sua
auséncia nos casos de intervalo para repouso ou alimentacdo deve-se contemplar o

Submoddulo 4.2.

Quadro - Resumo do Médulo 4 — Custo de Reposi¢ao do Profissional Ausente
Custo de Reposi¢do do Profissional Ausente Valor (RS)
Auséncias Legais

Intrajornada
Total
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MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA MEDIO RIO SOLIMOES E AFLUENTES

Rua Monteiro de Souza, 287, Centro, CEP: 69.550-045
(97) 3343-5663

Mddulo 5 — Insumos Diversos
Insumos Diversos Valor (RS)
Uniformes
Materiais
Equipamentos
Outros (especificar)

(@}

Total

Nota: Valores mensais por empregado.

Madulo 6 — Custos Indiretos, Tributos e Lucro
Custos Indiretos, Tributos e Lucro Percentual (%) Valor (RS)
Custos Indiretos
Lucro
Tributos
C.1. Tributos Federais (especificar)
C.2. Tributos Estaduais (especificar)
C.3. Tributos Municipais (especificar)
Total

Nota 1: Custos Indiretos, Tributos e Lucro por empregado.

Nota 2: O valor referente a tributos é obtido aplicando-se o percentual sobre o valor

do faturamento.

2. QUADRO-RESUMO DO CUSTO POR EMPREGADO

Mao de obra vinculada a execugdo contratual (valor por Valor (RS)

empregado)

Moédulo 1 - Composicdo da Remuneracao

Mddulo 2- Encargos e Beneficios Anuais, Mensais e Didrios

C Mddulo 3 — Provisdo para Rescisdo

Mddulo 4 — Custos de Reposicao do Profissional Ausente

_ Modulo 5 — Insumos Diversos
Subtotal (A+B+C+D+E)

n Modulo 6 — Custos Indiretos, Tributos e Lucro

Valor Total por Empregado

GOVERNO FEDERAL

[ | MINISTERIO DA “ rl
. SUS ;
GOV.BR/SAUDE 000 minsaude | [ ] SAUDE A [

UNIAO E RECONSTRUGAO




MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA MEDIO RIO SOLIMOES E AFLUENTES
Rua Monteiro de Souza, 287, Centro, CEP: 69.550-045
(97) 3343-5663

3. QUADRO-RESUMO DO VALOR MENSAL DOS SERVICOS

Tipo de Servigo Valor Qtde. de Valor Qtde.de Valor Total
(A) Proposto  Empregados Proposto Postos do Servigo
Por por Posto por Posto (E) (F) = (DxE)
Empregado (C) (D)=(BxC)
(B)
Servico 1 RS RS RS
- (indicar)
Servico 2 RS RS RS
(indicar)
Servico N RS RS RS

(indicar)

Valor Mensal dos Servigos (I+11+N)

4. QUADRO DEMONSTRATIVO DO GLOBAL DA PROPOSTA
VALOR GLOBAL DA PROPOSTA
DESCRICAO VALOR (RS)
Valor proposto por unidade de medida*
Valor mensal do servico
©  Valor global da proposta
(Valor mensal do servigo multiplicado pelo numero de meses
do contrato)

Nota: Informar o valor da unidade de por tipo de servigo.

GOVERNO FEDERAL

[ | MINISTERIO DA “ rl
. SUS ;
GOV.BR/SAUDE 000 minsaude | [ ] SAUDE A [

UNIAO E RECONSTRUGAO




