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PROPOSTA COMERCIAL
A AGENCIA BRASILEIRA DE APOIO A GESTAO DO SUS - AgSUS
COTACAO DE PRECO N2 456/2026
AGSUS.011228/2026-72

OBIJETO: Fornecimento de bens e servigos para a Capacitacdo em Vigilancia Intercultural em Sadde,
entre os dias 20 a 24/07, em Atalaia do Norte/AM.

A empresa XXX, com sede na cidade de XXX na (rua, avenida etc.) n.2 XXX, telefone XXX, inscrita no
CNPJ/MF sob o n.2 XXX, Conta Corrente: XXX, Ag.: XXX_Banco: XXX, E-mail: XXX, neste ato representada
por XXX, abaixo-assinado, interessada na prestacdo do objeto do presente ato, PROPOE a AGENCIA
BRASILEIRA DE APOIO A GESTAO DO SUS - AgSUS, inscrita no CNPJ/MF sob o n.2 37.318.510/0001-11, a
prestacdo do objeto desta Cota¢do de preco, nas seguintes condicées:

LOCACAO DE ESPACO

EMPRESA
ORDE ) UNIDADE | Evento: Capacitagao em
- ITEM/ DESCRICAO DE Vigilancia Intercultural | TOTAL
MEDIDA em Saude VALOR VALOR

UNITARIO | TOTAL

Locagao de espago

Auditério com capacidade superior a 100
pessoas sentadas, dispondo de ar
condicionado.

23 . . Diaria 5 5
Data prevista do evento: 20 a 24 de julho
de 2026.

Auditério UNIVAJA, Rua Cunha Gomes, n2
123 - Centro, Atalaia do Norte/AM.

VALOR TOTAL R$ 0,00

CONDIGOES DE PAGAMENTO

Pagamento em até 15 dias UTEIS ap6s entrega dos itens e emissdo da Nota Fiscal, mediante atesto da
area demandante.

ENTREGA
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O local do evento deve estar disponivel na data do evento, previsto para ocorrer entre 20 a 24
de julho de 2026.

OBSERVAGOES:
DECLARAMOS QUE: A validade da proposta é de 30 (trinta) dias contados a partir da data de emissao.

DECLARAMOS QUE: Nos valores constantes desta proposta estdo compreendidos todas as despesas, que
direta ou indiretamente, decorram da execuc¢ao do objeto licitado, na forma prevista no Edital e seus
anexos, ndo cabendo qualquer reclamacao posterior.

DECLARAMOS QUE: Sob nenhuma hipdtese serdo feitas quaisquer cobrangas adicionais ou sob quaisquer
outras denominacdes.

A proposta comercial deve ser apresentada com identidade visual da empresa, datada e assinada
pelo representante legal.

Brasilia/DF, na data da assinatura eletrénica.

Nome/Assinatura do Representante Legal da Empresa

Cargo/CPF



