
 

MINISTÉRIO DA DEFESA  
SECRETARIA-GERAL  

SECRETARIA DE PESSOAL, SAÚDE, DESPORTO E PROJETOS SOCIAIS  
HOSPITAL DAS FORÇAS ARMADAS 

ANEXO II – MODELO DE PROPOSTA DE PREÇOS 

À SEÇÃO DE LICITAÇÕES DO HOSPITAL DAS FORÇAS ARMADAS 

REF: PREGÃO ELETRÔNICO Nº XX/2026 

RAZÃO SOCIAL: 

CNPJ:                                                                INSC EST:                                       INSC MUN: 

ENDEREÇO COMPLETO: 

CONTATO: (     ) 

E-MAIL DA EMPRESA: 

E-MAIL DO REPRESENTANTE LEGAL: 

BANCO:                                                AGÊNCIA:                                        CONTA-CORRENTE: 

1. A empresa acima qualificada, por seu representante legal, está ciente das condições e prazos previstos no 
Edital e seus anexos. 

Item 
Descrição do 

item 
Qnt Und Forn 

Marca/Fabric
ante 

Valor unitário Valor total 

1       

2       

...       

2. Validade da proposta: 60 (sessenta) dias 

Brasília-DF, __ de ___________ de 2026 

 

 

__________________________________________ 

(Nome e cargo do representante legal) 

(Identidade do representante legal) 

[Carimbo da Empresa com CNPJ] 

(dispensado em caso de papel timbrado c/ CNPJ) 

 

Observação: A licitante é inteiramente responsável pelas informações prestadas através deste documento. 


