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MODELO DE PROPOSTA PRECOS

PROPONENTE (RAZAO SOCIAL):

END. COMERCIAL: UF:

CEP: FONE/FAX: CONTATO:

INSC. ESTADUAL:
CNPJ:

VALIDADE DA PROPOSTA:

REPRESENTANTE LEGAL:

DADOS BANCARIOS:

OBJETO:
PROPOSTA DE PRECOS
CATMAT
ITEM ~ UNIDADE VALOR VALOR
ESPECIFICAGCAO ou QUANTIDADE .
DE MEDIDA UNITARIO TOTAL
CATSER
1 [Especificagbes
constantes do
Termo de
Referéncia]
TOTAL

Declaramos, que no precgo ofertado estdo inclusas todas as despesas necessarias para a prestagdo do objeto
desta cotagdo, sendo de nossa exclusiva responsabilidade as despesas como: transporte, alimentagéo,
proventos, encargos sociais, impostos, taxas, tributos, emolumentos, contribuicbes sociais, fiscais, parafiscais,
seguros e demais despesas inerentes, estando o preco ofertado correspondendo, rigorosamente, com as
especificagdes do objeto licitado, estamos ciente de que n&o cabe quaisquer reivindicagbes devidas a erros
nessa avaliagédo, para efeito de solicitar revisdo de pregos por recolhimentos determinados pela autoridade

competente.

Por esta proposta, ainda, declaramos inteira submissédo aos preceitos legais em vigor, especialmente aos da

Lei Federal n® 14.133/2021, e as clausulas e condi¢gdes constantes do Termo de Referéncia anexo.

Esta proposta de precos compreende a integralidade dos custos para atendimento dos direitos trabalhistas
assegurados na Constituicdo Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas convengdes coletivas

de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas.

RESPONSAVEL LEGAL DA LICITANTE
, / /
LOCAL DATA ASSINATURA E CARIMBO COM CNPJ E CPF DO REPRESENTANTE
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