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Assunto: Proposta Reajustada PE N° 0407.01/2023PE
De claro med <claromedhospitalar@gmail.com>
Para: <licitacao@acarau.ce.gov.br>
Data 02/08/2023 09:25

• Proposta reajustada.pdf (~122 KB)

Bom dia, segue proposta reajustada
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Dis&ibutàkna F
À
Prefeitura Municipal de Acaraú 

Estado de Ceará

CLAROMED EQUIP MEDICO HOSPIT LTDA 
CNPJ/MF. N°. 13.719.523/0001-34 
Insc. Est. N°. 90561187-96

Ref.: Pregão Eletrônico n°0407.01/2023PE

Objeto

A Empresa CLARO MED EQUIPAMENTOS MEDICO HOSPITALAR LTDA, com sede à Rua Rio Paraná, N° 185, Cep: 86.185-300, Cambé/Pr, Fone/Fax: (43)3341-0006, 
apresenta a seguinte proposta:

Declaro estar computado todos os custos relacionados com o fornecimento, ficando vedada qualquer alegação posterior que vise ressarcimento de custos não considerados nos

Item Nome do Produto/Descrição Und Qtd Marca V. Unitário V. Total

1 .
APARELHO DE RX ODONTOLÓGICO Equipamento de uso odontológico, destinado à obtenção de radiografias 

*nntológicas. Instalação: coluna com braço convencional, modo de operação: digital, tensão: mínima de 7MA. Und 2 ION / PRO X 
/STANDART RS 7.546,06 R$ 15.092,12

TOTAL R$ 15.092,12

Declaro que nos preços propostos estão incluídos, além do lucro, todas as despesas e custos, como por exemplo: transportes, tributos de qualquer natureza e todas as despesas.
Validade da Proposta: 120 (cento e vinte) dias Cambé, 31 de Julho de 2023.
Condição de Entrega: Conforme edital
Condição de Pagamento: Conforme edital
Prazo de Garantia: Conforme edital
Frete : CIF ( PAGO)
Conta Bancária - Banco Itaú AG: 0088 C/C: 99589-9
CNPJ/MF n®. 13.719.523/0001-34
Insc.Est. n°. 90561187-96
E-mail: claromed.licitacoes@gmail.com

CLAROMED Assinado de forma digital por
EQUIPAMENTOS MEDICO claromed equipamentos

HOSPITALAR ltda:i 3719523000134
LTDA:1 37195230001 34 Dados: 2023.08.02 08:5523 -0300'

CLARO MED EQUIPAMENTOS MEDICO HOSPITALAR LTDA
LEONARDO M. CLARO

Proprietário / Gerente
RG: 10.338.749-3 SSP-PR

CPF: 107.725.009-67
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