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Conselho Regional de Enfermagem de Goias

ANEXO 11
MODELO SUGERIDO DE PROPOSTA
EM PAPEL TIMBRADO

ITEM | QTD. | REF.

ESPECIFICACAO

VALOR
UNITARIO

VALOR TOTAL
MENSAL

VALOR TOTAL
ANUAL

VALOR TOTAL GERAL

R$

Valor total por extenso
Declaramos expressamente que nos precos propostos estdo inclusas todas as
despesas, de qualquer natureza, incidentes sobre o objeto deste Pregéao.

Declaramos que temos total conhecimento e concordancia com os termos deste

Pregéo.

Declaramos que a proposta econdmica apresentada compreende a integralidade
dos custos para atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constituicdo
Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas convencgdes coletivas de
trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes.

- Nimero do C.N.P.J. e Razé&o Social Completa.

- Validade da Proposta: 90 (noventa) dias;

- Telefones para contato:

- E-mail:

- Dados bancérios: Agéncia, Conta Corrente, Banco.
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