CLINICA MEDICA CENTRO LTDA ME
CNPJ: 32.892.785/0001-40
Avenida Ives Ortolan, n® 474-N, Modulo 03
Juina-MT, CEP: 78.320-000 (fone): (66) 98436-1416

_ANEXO VIII

Pregdo Presencial n.° 041/2019

PROPOSTA DE PRECOS

PREGAO PRESENCIAL N°041/2019.
PROPOSTA DE PRECOS

Proposta que faz a empresa CLINICA MEDICA CENTRO LTDA-ME, inscrita no CNPJ/CGC (MF) n° 32.892.785/0001-40 e
inscri¢do estadual n® ISENTA, estabelecida na Avenida lves Ortolan, 474 N — Modulo 03 - Juina/MT — CEP 78.320-000. para
atendimento do objeto destinado a municipio de Juina/MT, em conformidade com o Edital de PREGAO PRESENCIAL n°®

041/2019.
Para tanto, oferecemos a esse 6rgio o prego para os itens a seguir indicados, observadas as especificagdes de que trata seus
O \nexor:
IME | CODIGO | Unidade |QTDE. | DESCRICAO STt i Tt s

1 CONSULTAS AMBULATORIAIS
ESPECIALIZADAS EM PEDIATRIA,
ATENDIMENTO DE SEGUNDA A SEXTA-
FEIRA, SENDO 30 CONSULTAS DIARIAS NO
HOSPITAL MUNICIPAL - INTERNACOES

; PEDIATRICAS, VISITAS MEDICAS E
[]1 1467979 | Mensal | 006 EVOLUCAO DE PACIENTES CLINICOS 59.500,00 357.000,00
| 5 INTERNADOS NA PEDIATRIA E LEITOS

‘ | ESTABILIZACAO NEONATAL PLANTAO
DE PEDIATRIA 24 HORAS SOBREAVISO

’ PARA CHAMADAS DO HOSPITAL

] MUNICIPAL DR HIDEO SAKUNO PARA

; PACIENTES INTERNADOS NA PEDIATRIA

VALOR TOTAL POR EXTENSO:(Trezentos e cinquenta e sete mil reais)

‘A validade da presente proposta ¢ de 60 (sessenta) dias corridos, contados da data da abertura da proposta, observado o disposto
¥no caput e pardgrafo tnico do art. 110 da Lei n°® 8.666/93.

Entregaremos os produtos conforme as exigéncias dos Anexos | e minuta da Ata de Registro de Pregos, bem como as demais
condigdes.

| Informamos, por oportuno, que estdo inclusos nos pregos todas as despesas e custos diretos e indiretos relacionadas 4 execug¢io
do Contrato, inclusive aquelas decorrentes de impostos. SeZUros e encargos sociais.
Os dados da nossa empresa sio:
a) Fone/Fax: (66) 98436-1416 E-mail: clinicacentromedico323@gmail.com
b)Banco  Agéncian® Conta n®
| De acordo com a legislagio em vigor, eu, Roberto Guimardes e Silva, CPF'MF n® 544.673.141-72. declaro estar ciente da |
responsabilidade que aSSymo pelas informagdes constantes desta ficha de cadastro. '
Juina-MT, 29 de abrit\de 2019,
q)r. Roberto G. e S
| Pediatra - CRM-MT

!Assinaturae arimbo
| (representante al)
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