AU PREGUEIRO DA PREFEITURA MUNICIPAL DE TARRAFAS/CE
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. SERVICOS

REF. PREGAQ ELETRONICO N"2022.09.29.001 P

OBIETC: Contrataglio de prestaglin de servigos na
Tarrafus - Cearh.

DE 01 (UM) VEICULD, TiPOl
VANMICROONIBUS, COM CAPACIDADE]
MINIMA PARA 16 (DEZESSEIS) PESSOAS,
SEM CONDUTOR, ANO DF FABRICACAD
MINIMO ANO 2015, PARA FICAR A
DISPOSICAO DA SECRETARIA MUNICIPAL

DE EDUCAGQAD
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PROPOSTA DE PRECOS 1,

5/

Tiopay Pk

Ibcago de 06 (seis) veloulos sem Muumm-mhmmmummsmammm

SO R o

| FAT/OuUCATO | MBs | 12 |®8  1Lood.00| a8 132.000,00

(F]

Lacagko BE 01 (UM) VElCULD, TIPO
VANIMICROONIBUS. COM CAPACIDADE
MINIMA PARA 16 (DEZESSEIS) PESSOAS,
SEM EONDUTOR, ANO DE FABRICAQAQ
MINIMO ANO 2015, PARA FICAR A
DA SECRETARIA MUNICIPAL

DISPORICAD
DL SAUDE

lma 01 {(UM) VEICULD, COM
C PARA 3 (CINCO) PESSOAS,
HQUATRO)  PORTAS VEICULD  SEM
CONDUTOR, ANO DE  FABRICACAO
MINIMG DE 2015  COMBUSTIVEL
PREFERENCIALMENTE FLEX, PARA FICAR|
A DISPOSICAD DO PROGRAMA SAUDE DA
FAMILIA PSP SOB RESPONSABILIDADE
DA BECRETARIA DE SAUIDE

1 FAT/DUCATO | MBS | w2 [®s. 1100000 s 132.000,00
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Rua Vicente Uinhares, 500 - 18 Andar
Salas 1808/ 1809 - Aldeota
Forfaleza/CE - Cep: 40.135-270

CNPJ: 04.601.377/0001-57
Iprmsarvicoseireli@hotmail.com

MENDES:71843795§§@ ﬂ;ﬁg 88
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SERVICOS - / J
l‘:';,_ 208 / /
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LOCACAD DE 01 (UM) VEICULO, COM
CAPACIDADE PARA 5 (CINCO) PESSOAS,
4QUATRO) PORTAS VEICULO SEM
CONDUTOR, ANO DE FABRICAGAO
B MINIMO DE 2015,  COMBUSTIVEL I VW / GOL MES 12 | RS 5.200,00 | RS 62.400,00

PREFERENCIALMENTE FLEX, PARA TICAR !
A DISPOSICAD DO PROGRAMA SAUDE DA
FAMILIA PSF SOB RESPONSABILIDADE
DA SECRETARIA DE SAUDE

LOCAGAO DE 01 (UM) VEICULO, COM et
CAPACIDADE PARA 5 (CINCO) PESSOAS,
HQUATRO) PORTAS  VEICULD  SEM
CONDUTOR, ANO DE  FABRICACAO
M 2015, COMBUSTIVEL . \ :
PETECAMENTS FLEX. PARA FICAR ' YwroeT Nl @ 1% | o S
A DISPOSICAO DA UNIDADE MISTA DE ) -

SAUDE  NOSSA  SENHORA  DAS - p
ANGILISTIAS SOB RESPONSABILIDADE DA

SECRETARIA DE BAUDE

w el

LOCACAO DE 01 (UM) VEICULO, COM '
CAPACIDADE PARA 5 (CINCCY PESSOAR,
WQUATRO) PFORTAS VEICULO SEM \
CONDUTOR, ANO DE FABRICAGAQ| i saaal
MINIM@ DPE 2015, COMBUSTIVEL I G 1 g

i) ' I vw/goL | Mis Hy 5.400,00| RS 62 400,00
PREFERENCIALMENTE FLEX, PARA FICAR : - B ,t-' :

A DISPOSICAD DA UNIDADE MISTA DE
SAUDE  NOBSA  SENHORA muﬂ
ANGHETIAS SOB RESPONSABILIDADE DA
SECRETARIA DE SAUDE

;k.;_. ._.:.': ii 2k - I‘ mm’:orn ™ S13.600,00

RAZAO SOCIAL: LPM SERVICOS EIRELI
CNPL: 04.601.377/0001-57

Rua Vicente Linhaores, 500 - 18° Andar
Salas 1808/ 1807 - Aldeata
Forlalezo/CE - Cep: 60,135-270

CNPJ: 04,601.377/0001-57
Ipmservicoseireli@hotmail.com
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INDERECO: RUA VICENTE LINHARES, 500, SALAS 1808 / 1809, ALDEOTA, FORTALEZA/CE s 6 -
CLEP:60,135-270 i ; (‘w

FONE 7 FAX: (§3) 3182-6019
BANCO DO BRASIL - AGENCIA: 1702-7 - CONTA CORRENTE: 35,005-2
E-MAIL: Ipmservicoseireli@hatmail.com

Fa s ,th

REPRESNTANTE LEGAL: LUCAS PERETRA MENDES, BRASILEIRO, CASADO, EMPRESARIO, RG: 93014015390 SSMCE E CPF: 718.437953-53.
RESIDENTE B DOMICTLIADO NA RUA SIVA JATAY, N* 1245, APT* 1301, BAIRRO ALDEOTA, FORTALEZA/CE, CEP: 60.165-070.

Validude du Froposta: 60 (sessenta) dins. > A ¥

Prazo ¢ Local de Execuchio: O8 servigos deverio ser imicindos em wté 05 (cinco) dins » contar dy -*m DE m s loeals ﬁﬂlﬂ peln nlinde
gesiora,

Praze de vigtnela: Prazo de vighocis serd de 12 meses a p-mrndmmmmmdmmimmavmuummmmanmmm.
U3 Lei Federnl 0% B666/93, 4e a proposta nukmuwmurummmmhvmujcuuﬁw&

bl 5.&11 2 '
Derlaramos sonhacer o8 termos do instrumenta convecaldfio que rege s presenic liciwglio, Nnmw““ incluidns sventuais vantagens mm w lasgs ¢
encargos s0€inls, obrigngles trabalhistas, previdencidrias, fiscais ¢ comercials, assim coma despesis com transportes o deslocamentos & outras qualsquer que incidom sebre o
comruagio; Nao wilizremos veiculos com estado de conservigio inadequado; ¢ que cumprimos plenamenis os requisios de habiligie @ que nossa canu propests estd em
conformidade com g exigénias do instrumento convecatorio (ediml), .

=
Declarames que nos valores apresentidos acima, estdo inclusos todos gs tribules, encargos mimm smﬂm MT
pessonl, custos, demats despesas que possam incldi sobre formecimento lieitado, lmmimm

Declaramos sob a8 penas dilel, principalmente & disposta no an. 7° da Lef n® 10 520/2003, gue mmumw a3 exigéneing habilitatdrias previstes po cemmme, om
ohdléﬂﬂumdﬂmmm 4", VII da Lai n® 10.520/2002, v AT

z
ron'rmrcs.uno;n%;- e s B s .
LUCAS PEREIRA Assiqaclo de forma digitarpor LUCAS

71843795353

MENDES:71843795353 %’ﬂm 018 142921 0300
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Rua Vicente Linhares, 500 - 18° Andar
Salos 1808/ 1809 - Aldecta
Fortaleza/CE - Cep: 60.135-270

CNFPJ: 04.601,377/0001-57
Ipmsarvicoseireli@hotmall.com b
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