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PREFEITURA DO MUNICIPIO DO PILAR
Pregio Eletronico N2 34/2020 UASG 982837
Inicio da sesso piiblica: 16/10/2020 AS 09H00

Prezados,
A empresa, vem apresentar a sua Proposta de Pregos:

ATEM

1 TERMOMETRO CLINICO INFRAVERMELHO PARA
CORPO HUMANO SEM CONTATO

s Cnmerciaisy

PRAZO DE ENTR B 15 (Quinze) dias,

FRETE CIF - frete incluso no valor do produto

PRAZ0 DE PAGAMENTO 30 (Trinta) dias.

DADOS BANCARIOS BANCO DD BRASIL /A - AG: 1700-0. £/C: 92036-3
VALIDADE DA PROPOSTA 60 (Sessenta) dias.

ASSISTENCIA TECNICA Pgrmanente

GA‘RANTM 12 (Doze) meses, contra eventuais defeltos de fabricagio.

FORMIS INSTRUMENTOS DE MEDICAO LTDA, CNPJ n° 30.137.931/0001-92, sediada RUA CARDEAL, 64{) SALA 03, LARANJEIRAS, CAIEIRAS/SP, CEP:
07745 150 declara que esta empresa concorda que, caso 2 entrega do produto nio seja feita de acordo com a especificagiio sollcltada, a remessa serd
prazo de 02 [dals) dias lite:s,
F MISINSTRUMENTUS DE MEDI{;AOLTDA. CNP] n° 30.197.931/0001-92 se iada RUA CARDEA 640 - SALA 03, LARANJEIRAS, CAIEIRAS/SP, CEP:
ermo de Referéncia

FORMIS [NSTRUM RAS, CAIEIRAS/SP, CEP:

07745~ 150 Declars,

G‘JRMIS INSTRUMENTOS DE MEDICAO LTDA, CNPJ o* 20.197.931/0001-92, sediada RUA CARDEAL, 640 - SALA 03, LARAN[EIRAS, CAIEIRAS/SF, CEP:
745-150, por intermédlo de sau representante legal o StRichard Antonie Bento, portador da carteira de identidade n® 30, 724,145-2 & do CPF
n°261.635.828-02, DECLARA, sob as penas da Lei, néo haver fatos impeditivos para a sua participagino presente no processo licitatério, clente da
obriga toriedade de declarar acorrénclas posteriores.
DECE. ARACAQY]

FORMIS INSTRUMENTOS DE MEDICE.CI LTDA, CNP] n° 30.197.931 /00[)1 92 sediada RUA CARDEAL. 640 SALA 03, LARANJEIRAS, CAIEIRAS}SP CEP:
07745-150, por intermédia de seu representante legal o St SrRichard Antonio Bento, portador da carteira de identldade n® 30.724.145-2 e do CPF
n°261.635.828-02, DECLARA, que njo emprega menor de 18 anos em trabalho noturne, perigoso ou insalubre e nio emprega menor de 16 anas.
Ressalva: emprega menor de 14 anos, em co di 30 de menor 2 prendiz

) UE CUMPR FREGUMSTEQS DE HABRILIT! ] .
FORM]S INS'I'RUMENTDS DE MEDICAO LTDA, CNP) n® 30.197.931/0001-92, sediada RUA CARDEAL, 640 - SALA 03, LARAN]EIRAS, CA]E]R}\S/SP CEF:
07745-150, por Intermédio de seu representante legal o St StRichard Antonio Bento, partador da carteira de identidade n® 30.724.145-2 e do CPF
n°*261.635.828-02, DECLARA, que, sob pena das sangSes constantes no item 10 e subsequentss do edital, que preenchemnos os requisitos de habilitagio e
p mcederemns a0 envie da dacumentacio fisica de habllitac3o e pronosta comercial, dentro do prazo de 03 (irés) dias dtels, conforme edital;
- T . TR0 E PEOUEN A TMPRESA = ERP . . '
FORM]S INSTRUMENTOS DE MED[CAO LTDA, CNP] n® 30 197, 931/0001 -92, sediada RUA CARDEAL, 640 SALA 03, LARAN}EIHAS CAIE]RAS/SP CEM
07745-150, por intermédio de seu representante legal o SzRichard Antonio Bento, pertador da cartelra de identidade n® 36.724.145-2 e do CPF
n°261.635.828-02, s0b as penas da Lej, gue em conformidada com a Le| Complementar 123/2006 esti enquadrada como Microempresa ou Empresa de
arigra p lementar 123 /2006.
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C.N.PJ. 30,197.931/0001-92 - LE. 239106780119~ CCM 000000000014563

07745-150, por intermédin de seu representante legai a SxRichard Antonio Bento, portador da carteira de l[dentidade n® 30.724.145-2 ¢ do CPF
n°261.635.828-02, para os fins de habilitagio, FORMIS INSTRUMENTO DE MEDICAO LTDA DECLARA expressamente que: Atende os critérios de qualidade
ambiental e sustentabilidade séclo-amhilental, respeitando as narmas de protegio do melo ambiente, em conformidade com a TN ¢1/2010-5LTL. Por ser

L ] DF IN JELENCLA, .
FORMIS INSTRUMENTOS DE MEDICAC LTDA, CNP] u® 30.197.93 93, sediada RUA CARDEAL, £40 - SALA B3, LARANJEIRAS, CAIEIRAS/SE, CEP:
07745-150, por intermédlo de seu representante legal o SrRichard Antonla Bento, portador da cartelra de identidade n° 30.724.145-2 e do CPF

n261.635.828-62, para os fins de habllitagia, FORMIS INSTRUMENTO DE MEDICAO LTDA, que esta empresa ndo se encontra Impedida e fou suspensa de
licitar e contratar comn o Munlefpio de Mairlpord/SP, bem como nio se encontra inldénea para licitar e contratar com a Administragdo Piiblica [artigo 87,
inciss IV, Lei 8.6656/93 @ Simula 51 TCE/SP), bem coma se cbriga a declarar superveniéncla de fato Impeditivo da habilitacdo ou redugio na sua

O

-

FUlS INSTRUMENTOS DE MEDIU LTDA, CNP) n° 30,197,931 ,/0001-92, sediada RUA CARDEAL, 640 - SALA 03, LARANJEIRAS, CAIEIRAS/SP, CEP:

FORMIS INSTRUMENTOS DE MEDIGAO LTDA, CNP] n° 30.197.931/0

das no edital.
DECLARACAO DEPARENTESCO

cap dad financeira gue venha a afetar as exigncias contl

07745-150, por Intermédio de seu representante legal o Sr.Richard Antonio Bento, pertador da carteira de identidade n° 30,724.145-2 e do CPF
n°261.635.82B8-02, para os fins de habilitagio, FORMIS INSTRUMENTO DE MEDIGAD LTDA, DECLARA EXPRESSAMENTE de que o5 sdcios da proponente
pentes do Municipio.

DIMINTOS DA LETN® 1331
-92, sediada RUA CARDEAL, 64
07745-150 da qual somes representantes credenciados, ndo se enguadra em nenhum dos impedimentos previstos nos artigos 38 e 44 da Lein?

13.303/2016.

DECLARAEAD SOBRE]

) . COECLARACAD PARA QS FINS BO-DECRE )
FORMIS INSTRUMENTOS DE MEDICAO LTDA, CNP| n° 30.197.931/0001-92, sediada RUA CARDEAL, 640 - SALA 03, LARANJEIRAS, CAIEIRAS/SP, CEF:
07745-150 deciara que nio incorre nas vedagdes previstas no art. 92 da Leint

8.666, de 21 de junhs de 1993, e na art, 19 do Decreto a® 39.860, de 30 de maio de 2019. Essa declaraciio & a expressio da verdade, sob as penas da lei.

Caieiras, 15 de Qutubro de 2020

o FORNIS
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