TIMBRE DA EMPRESA

MODELO DE PROPOSTA DE PRECO
A AGENCIA BRASILEIRA DE APOIO A GESTAO DO SUS — AgSUS

COTACAO DE PRECOS N2. 664/2026 - AQUISICAO DIRETA (AGSUS.015487/2026-72)

OBJETO: Contratacdo de empresa para execucdo de servicos de plotagem interna da Base Regional
Sudeste da Forca Nacional do SUS (FN-SUS) no Rio de Janeiro/RJ.

A Empresa com sede na cidade de , ha (rua, avenida etc.) n.2
, inscrita no CNPJ/MF sob o n.2 , Conta Corrente:
Ag.: , Banco: , heste ato representada
por , abaixo assinado, interessada na presta¢do do objeto do presente ato, PROPOE

a AGENCIA BRASILEIRA DE APOIO A GESTAO DO SUS - AgSUS a prestacdo do objeto desta Cotac¢do de preco,
nas seguintes condicoes:

AQUISICAO

ITEM DESCRIGAO/ESPECIFICAGAO UND. | QTD. [V.UNITARIO| V.TOTAL

Fornecimento, impresséo e instalacao de
comunicacao visual em paredes internas (Lateral 1, 34,6
Lateral 2, Lateral 3 e Lateral 4), totalizando 4
aproximadamente 34,64 m?

Fornecimento, impresséo e instalacéo de
2 comunicacgéao visual em vidros do corredor (03 m2 4,41
mabdulos), totalizando aproximadamente 4,41 m2

Producéo e instalagédo de placas de identificagcdo para |Unida

portas (29 cm x 9,5 cm) de 02

VALOR TOTAL DA PROPOSTA

1 Cotar o preco do objeto em moeda corrente nacional (real), expresso em algarismo, com no
maximo 2 (duas) casas decimais apds a virgula.

OBSERVACOES:

a) DECLARAMOS QUE: A validade da proposta é de 30 (trinta) dias contados a partir da data da
efetiva abertura das propostas.

b) DECLARAMOS QUE: Nos valores constantes desta proposta estdo compreendidos lucro, encargos
sociais, taxas e seguros, fretes e quaisquer despesas de responsabilidade do proponente, que direta ou
indiretamente, decorram da execugao do objeto licitado, na forma prevista no Edital e seus anexos., ndo
cabendo a proponente qualquer reclamacgao posterior.

c) DECLARAMOS QUE: Sob nenhuma hipdtese serao feitas quaisquer cobrancgas adicionais ou sob
quaisquer outras denominagdes.
d) A proposta comercial deve ser apresentada com identidade visual da empresa, datada e

assinada pelo representante legal.
Brasilia/DF, na data da assinatura eletronica.



TIMBRE DA EMPRESA

Nome/Assinatura do Representante Legal da Empresa

Cargo/CPF



