
ITEM DISCRIMINAÇÃO UND QTD
V. 

UNIT.

V. 

TOTAL

MARCA/

MODELO

FABRICAÇÃO/

ANO

1

TOXINA BOTULINICA TIPO A 500 UI 

(DYSPORT) AMPOL 2

VALOR TOTAL

(Local e Data)

(Responsável Legal e Assinatura)

A proposta terá validade de 60 (dias) meses, a partir da data de abertura do Pregão

O Prazo de entrega será conforme determinado no Termo de Referência e Edital

O preço proposto acima contempla todas as despesas necessárias ao pleno cumprimento do objeto, tais 

Declaramos que Conhecemos e Concordamos com todos os termos do pregão em epígrafe e Cumpre 

Declaramos para os devidos fins que estamos sob o regime de microempresa ou empresa de pequeno 

AGÊNCIA E NUMERO DA CONTA BANCÁRIA:

Dispensa para aquisição de medicamento mandado de segurança conforme solicitado via

Mandado Judicial Nº 7001227-40.2016.8.22.0006, sendo o fármaco TOXINA BOTULÍNICA

TIPO A 500 UI (DYSPORT), fracassado anteriormente.

CONSIDERAÇÕES GERAIS:
A proponente declara conhecer os termos do instrumento convocatório que rege a presente licitação

CARTEIRA DE IDENTIDADE E CPF:

ENDEREÇO E TELEFONE:

REPRESENTANTE E CARGO:

DISPENSA ELETRÔNICA SRP Nº 010/2024

PROCESSO ADMINISTRATIVO Nº 1-0778/SEMUSA/2024

Apresentamos nossa proposta para fornecimento dos objetos abaixo discriminados,

conforme Edital, que integra o instrumento convocatório da licitação em epígrafe.
IDENTIFICAÇÃO DO CONCORRENTE: (SOMENTE IDENTIFICAR A EMPRESA NO FINAL DA DISPUTA DE LANCES,

OU SEJA, QUANDO FOR ENCAMINHAR OS ENVELOPES PARA A PREFEITURA).

CNPJ E INSCRIÇÃO ESTADUAL:

ESTADO DE RONDÔNIA

PREFEITURA MUNICIPAL DE PRESIDENTE MÉDICI

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAÇÃO  - SEMARF

COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO MUNICIPAL - CPLM

RAZÃO SOCIAL:


