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PROPOSTA COMERCIAL

A
PREFEITURA MUN¡CIPAL DE ITAITINGA/CE
SEcRETARTA MUNrcrpAL DE s¡úoe DE rrArrNGA/cE

pnecÃo elernönrco no 2024.08.09-13pE
PROCESSO ADMINISTRATIVO no PC.24.03.1 8795-01

oBJETO: CONTRATAÇAO DE SERV|ÇOS DE LOCAÇAO DE Ve íCUt-O

AMBULANCIA TIPO A, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA SCCRETÀRIA DE

snúoe , Do MuNrcfplo oE trArlNGA - cE

Razão Social: A & G SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 12.532.35810001 -44

f nscrição Municipal : 72104087
lnscrição Estadual : 0035072600050
Endereço: Avenida Francisco Firmo de Matos, no 46, Eldorado, Contagem/MG - CEP:

32265-470
Fone: (31) 3046-8102
E - m a i I : a d rnütslrc ttv a@qruBoçIlt d e a u dc.qolu . b r

Dados Bancários: Banco do Brasil (cód.001), Agência: 059'l-6, C/c: 18.594-9.

Dados do representante legal e responsável pela assinatura do contrato: Gilberto
de Faria Pessoa Moreira, casado, diretor/sócio, portador da Cadeira de ldentidade no

12.229.063 - PCE/MG, inscrito no CPF sob o no 068.353.546-31, Data de Nascimento:
1111111984, endereço: Rua Doutor Marco Paulo Simon Jardim, 980, apto 501, torre 1,

Piemonte, Nova Lima/MG - 34.006-200.

Valor
Mensal
fc) x tB)

Valor
Total

fc)x{B)xfA)
Item Unidade Quant.

(A)

Quant
Veículo

(B)
Descrição

Marca
Modelo

Fabricante

Valor
Unitário

(c)

R$
7.520,80

R$
22.562,4001 Mês 12 3

LOCAçÃO DE VETCULO
AMBULANCIAS TIPO A, SEM
MOTORISTA.
CARACTERíSTICNS DO
VEÍCULO: VEÍCULO TIPO
FURGAO COM CABINE SEMI
AVANÇADA, NO MiNTMO
4,384 MM DE
COMPRIMENTO, NO MfNIMO
7.926 MM DE LARGURA, NO
Mf NIMO 1.900 MM DE
ALTURA, PAREDE DIVISÓRIA
ENTREOHABITÁCULOEO

Fiat/Fiorino
R$

270.748,80
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COMPARTIMENTO DE
CARGA, MOTOR 7,4 OU
suPERroR, otneçno
HtoRAut-lcR, og PoRTAS,
SENDO DUAS LATERAIS E

uvn rnÀsaRA 90 cRAUS,
COR BRANCA COM
ESPAÇOS
DISPONIBILIZADOS PARA
rrusrnçÃo DA LocoMARcA
MUNICIPAL, EM
PERMANENTE coNDtÇÃo
DE USO COM DATA DE
rnanrcnçÃo nÃo TNFERToR
A 2023, COM SINALIZADOR
órco E ACUSTTco (Krr
StRENE E STNALTZADOR),
MACA COM RODAS E
TRAVAMENTO, SUPORTE
PARA soRo e oxlcÊuo
MEDICINAL, COM BANCO
PARA ACOMPANHANTE E

VENTILADOR NA CABINE DE
TRANSPORTE DE PACIENTE,
CONFORME NORMAS DA
ABNT . NBR 14.361/2OOO,
nreosrçno RutovÁlcR
EM CASO DE DEFEITO OU
GRANDE AVARIA,
MANUTENÇÃo pRrveNlrvR,
CORRETIVA E IMPOSTOS,
POR CONTA DA
CONTRATADA.
con¡gusrivEl PoR coNTA
DA CONTRATANTE.
QUILOMETRAGEM LIVRE.
ALUGUEL MENSAL, PARA
TRANSPORTE 'DE
PAcTENTES (REMoçöES
STMPLES E DE CARATER
ELETTVO), NAS MA|S
DIVERSAS LOCALIDADES E
NA sEDE Do n¡uNrcf pto,
BEM COMO PARA
tRRNsrrRÊucre PARA
HOSPITAIS DE
Rrre nÊNcrRs EM
FoRTALEZA e vuNlcÍplos
A_DJACENTES. SERVIÇO 24
HORAS .365 DIAS AO ANO.

VALOR DA PROPOSTA Por extenss: duzentos e setenta mil setecentos e quarenta e oito reais e oitenta
centavos.

R$ 270.748,80

1) O prazo de validade da proposta é de 90 (sessenta) dias, a contar da data
de sua apresentaçäo.
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2) Declaramos que nos valores propostos estäo inclusos todos os cu
v

operacionais, encargos previdenciários, trabalhistas, tributários, comerciais e
quaisquer outros que incidam direta ou indiretamente no fornecimento dos bens
ou serviços,

3) Dados Bancários: Banco do Brasil (cód.001), Agência:0591-6, C/c: 18.594-9

4) Dados do responsável Legal para assinatura do Termo de Contrato: Gilberto de
Faria Pessoa Moreira, casado, diretor/sócio, portador da Carteira de ldentidade
no 12.229.063 - PCE/MG, inscrito no CPF sob o no 068.353.546-31, Data de
Nascimento: 1111111984, endereço: Rua Doutor Marco Paulo Simon Jardim,
980, apto 501, torre 1, Piemonte, Nova Lima/MG - 34.006-200, e-mail:
gilberto. pessoa@grupocmdsaude.com. br.

Contagem, 2810812024
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Assinado de
forma digital por
GILBERTO DE

FARIA PESSOA
A & G SERVICOS MEDICOS LTDA

12.532.35810001-44

LBERTO DE FARIA PESSOA MOREIRA
REPRESENTANTE LEGAL

RG: MG-1 2 .229.063 - CPF:068.353.546-31
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