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PROPOSTA COMERCIAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO PEDRO DOS CRENTES,

REF.: PREGÃO ELETRÔNICO N.° 001/2020
(PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 062/2020)

OBJETO: O objeto da presente licitação é a escolha da proposta mais vantajosa para a
aquisição do objeto descrito no campo DADOS DO CERTAME deste Edital, conforme
condições, quantidades e exigências estabelecidas no Anexo II - Termo de Referência.

ITEM
DESCRIÇÃO/

ESPECIFICAÇÃO MARCA UND. QTD.
VALOR

UNITÁRIO
VALOR

TOTAL

MARCA: LECCURATE

MODELO: Sars-Cov-2

Antibody Test Kit (caixa
com 20 und.)

01 Teste rápido COVlD-19. FABRICANTE:

LEPU MEDICAI

TECHNOLOGY

N° do Registro
Anvisa 80638410090

UND. 400 R$ 44,98 R$ 17.992,00

VALOR TOTAL DA PROPOSTA

R$ 17.992,00 (Dezessete
Mil e Novecentos e

Noventa e Dois Reais)

Obs.: No preço cotado já estão incluídas eventuais vantagens e/ou abatimentos, impostos,
taxas e encargos sociais, obrigações trabalhistas, previdenciárias, fiscais, comerciais e taxas,
assim como despesas com transportes e deslocamentos, e outras quaisquer que incidam
sobre a contratação.

Declaramos total conhecimento e concordância com os termos do Edital.

VALIDADE DA PROPOSTA: 60 (sessenta) dias, a contar da data da abertura da sessão
pública.

PRAZO DE ENTREGA: A cada ordem de fornecimento ficam estipulados o prazo
máximo de até 02 (dois) dias para a entrega do objeto.

Caso nos seja adjudicado o objeto da licitação, comprometemo-nos a assinar o contrato no
prazo determinado no Edital, e para esse fim fornecemos os seguintes dados:

IDENTIFICAÇÃO DA PROPONENTE
Razão Social: LYON PRODUTOS PARA SAÚDE LTDA.
CNPJ/MF: 25.226.244/0001-18 INSCRIÇÃO ESTADUAL: 07.776.106/001-28
Endereço: SAA QUADRA 2, NÚMERO 235 CEP: 70.632-200
Cidade: BRASÍLIA UF: DF
Endereço Eletrônico (e-mail): combateocoronavirus@qmall.com

DADOS PARA CONTATO:

Nome para contato: Paulo Garrido ou ladson Barroso
Telefone para contato: (61) 3567-2702
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DADOS BANCÁRIOS DA EMPRESA:
Banco: SICOOB SISTEMA DE COOPERATIVA DE CRÉDITO DO BRASIL
Agência: 5004-0 Conta Corrente:115911-9

DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA PARA ASSINATURA DO
CONTRATO:

Nome: RICARDO DE QUEIROZ

Endereço: SHIS QL 14 CJ 03 LT 09, LAGO SUL
CEP: 71640-035 Cidade: BRASÍLIA - LAGO SUL UF: DF
CPF/MF: 781.835.881-15 Cargo/Função: Sócio Administrador
RG n°: 1509613 Expedido por: SSP DF
Naturalidade: Brasília-DF Nacionalidade: Brasileiro

Brasília-DF, 12 de agosto de 2020.

Assinatura do representante legal
RICARD DE QUEIROZ
CPF; 7-1.835.881-15

Cargo/Func-ác Sócio Adniinistrador


