
 
PREFEITURA MUNICIPAL DE PETRÓPOLIS 
SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO E DE RECURSOS HUMANOS 
DEPARTAMENTO DE LICITAÇÕES, COMPRAS E CONTRATOS ADMINISTRATIVOS. 
RUA TERESA, 1515 – ALTO DA SERRA ‐ PETRÓPOLIS – RJ ‐ TEL.: (24) 22338192 / 
2233‐8191 

 
 

AVISO DE INTENÇÃO DE CONTRATAR POR DISPENSA DE LICITAÇÃO 

Processo Administrativo n.º 22092/2024 

 
O MUNICÍPIO  DE  PETRÓPOLIS  –  RJ,  CNPJ  nº  29.138.344/0001‐43,  com  sede  na  Rua 
Teresa, nº 1515, Alto da Serra, Petrópolis/RJ, CEP: 25635-989, nos  termos do art. 75, 
inciso I, da Lei Federal nº 14.133, de 01 de abril de 2021, torna público que tem interesse 
em  REPOSIÇÃO  NO  SETOR  DE  HIGIENIZAÇÃO  DO  HMNSE  DOS  ITENS:  LIXEIRAS, 
DISPENSER,  PAPELARIA  P/  PAPEL  TOALHA  E  SUPORTE  P/  PAPEL  HIGIÊNICO,  em 
quantidades  e  exigências  estabelecidas  no  Termo  de  Referência  em  anexo. 
Considerando  o  exposto  e  a  intenção  de  realização  de  dispensa  de  licitação  para  a 
contratação  direta  do  objeto  acima  especificado,  a  Prefeitura  TORNA  PÚBLICO  o 
interesse da Administração em obter propostas adicionais de eventuais  interessados 
pelo prazo de 03 (três) dias úteis a contar dessa publicação. A manifestação de interesse 
e orçamentos devem ser enviados para o seguinte e‐mail: comprasfmsp22@gmail.com, 
até o 27/05/2024. 
 
 
 

Petrópolis, 23 de maio de 2024. 
 

MARCOS ANTÔNIO CURVELO DA SILVA 
SECRETÁRIO ADMINISTRAÇÃO E DE RECURSOS HUMANOS 

 
 
 
 
 
 
 
   
 











PREFEITURA MUNICIPAL DE PETRÓPOLIS  
SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO E DE RECURSOS HUMANOS 
DEPARTAMENTO DE LICITAÇÕES, COMPRAS E CONTRATOS ADMINISTRATIVOS – 
DELCA. 
DIVISÃO DE COMPRAS 
 
PROCESSO: 22092/2024 
ÓRGÃO REQUERENTE: HOSPITAL MUNICIPAL DR. NELSON DE SÁ EARP 
Em: 23/05/2024 
____________________________________________________________ 
Apresentar proposta para os serviços e(ou) material(ais) abaixo relacionado(s): 

 
 PESQUISA DE PREÇOS 

 
Nome da Empresa: ______________________________________________ 
CNPJ: _________________________________________________________ 
Endereço: ______________________________________________________ 
Tel: ___________________________________________________________ 
 
OBJETO: REPOSIÇÃO NO SETOR DE HIGIENIZAÇÃO DO HMNSE DOS ITENS: 
LIXEIRAS, DISPENSER, PAPELARIA P/ PAPEL TOALHA E SUPORTE P/ PAPEL 
HIGIÊNICO. 
 
 
ITEM QUANT. UNID. ESPECIFICAÇÃO MARCA/

MODELO
PREÇO 
UNIT. 

PREÇO 
TOTAL 

01 01 UNID. 

 

   

 

- Prazo de pagamento: 30 dias. 

- Validade da proposta: 60 dias. 
 
Atenção: A empresa melhor classificada deverá possuir: Certidões Municipal, Federal, 
Estadual, FGTS; Trabalhista. 
 
Obs.: A proposta deverá ser anexada no e-mail: comprasfmsp22@gmail.com.  
 
- Apresentar seu(s) respectivo(s) prospecto(s). 
 
Por favor, informar na proposta se aceitam nota de empenho como forma de pagamento. 
   
Para maiores informações, entrar em contato através dos telefones: (24) 2246-3133 / (24) 2246-9156, 

falar com Ediones ou Flávia. 
 
 
 

Assinatura do Responsável pela Cotação/ nº identidade 
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