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Estado Do Maranhdo 1oigho 20132016
Prefeitura Municipal De S#o JoZo Dos Patos—-Ma
Avenida Getiilio Vargas, 135 - Centro. CEP 65665-000
www.saojoaodospatos.ma.gov.br

MWUN.

SOLICITACAO DE COTACAO DE PRECOS DE MERCADO

OBJETO: CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE PROTESES
DENTARIAS.

Solicitamos a colaboragiio dessa empresa no sentido de preencher todos os dados requeridos
na planilha em anexo A proprio punho (pregos unitarios e totais) ou elaboradas e impressas por qualquer
processo eletrdnico e entregar em até 5 (cinco) dias a contar do recebimento deste, no Departamento de
Compras da Prefeitura Municipal de S3o Jofo dos Patos — MA, Localizado no enderego Av. Getulio
Vargas, 135 Centro, So Jodo dos Patos - Ma, no horario das 08:00hrs as 12:00hrs, identificada e assinada
pelo representante da empresa.

As informagdes prestadas por essa empresa serfo utilizadas para formagéio de “planilha de
pregos de referéncia” e servirfio para verificagdo da modalidade de licitagfio cabivel.

Encaminhamos em anexo a planilha com os quantitativos e especificages dos produtos que
deverdo ser cotados.

| Certo de contarmos com o pronto atendimento a esta solicitagdo, reiteramos nossos mais
sinceros votos de consideragéo.

Sdo Jodo dos Patos — MA, 26 de margo de 2019.

Gululo gin.  (aill
Getulio Corréa Coélho
Chefe do Setor de Compras

PROTOCOLO DE ENTREGA
Recebi a SOLICITACAO DE COTAGAO, para oferecimento

de pregos em:
,;2 92/ { 25 /2019

Empresa: -
CNPJ:_48 SAX . 848 .00\ ~99
Assinatura: %

CNP1I: 06.089.668/0001-33 - Tele/fax: 3551-2328/2219
E-mail: prefeituradesaojoacdospatos@yahoo.com.br
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Estado Do Maranhdo toisao 20730t
Prefeitura Municipal De Sio Jodo Dos Patos-Ma
Avenida Getilio Vargas, 135 - Centro. CEP 65665-000
www.sagjoaodospatos.ma.gov.br

PESQUISA DE PRECOS DE MERCADO

NOME EMPRESARIAL:

Ahmdmwm_&lg%ﬂ o~ Mg

CNPJ:

Q8 S29.64%.000) -99

ENDERECO:

! NONiE DO RESEI;\ONSAVEL PELA INFORMACAO:

(W prndeogns Liodlr e 85 o n
RG: 4

BSG HoJ

CPF:

33.. 289 59)-1S

ASSINATURA; DATA DA PESQUISA
éié G N 239 /952019
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Pelo presente solicitamos a colaboragdo dessa empresa no sentido de informar a esta
Administragdo Pablica Municipal, os precos unitarios para o objeto especificado na planilha abaixo:

OBJETO: CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE PROTESES
DENTARIAS.

ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS

ITEM DESCRICAOQO UNID| QTD V.UNIT

PROTESE DENTARIA PARCIAL REMOVIVEL

1 SUPERIOR UNID| 1 252 0o
PROTESE DENTARIA PARCIAL REMOVIVEL '

2 INFERIOR UND| 1 12588 00

3 PROTESE DENTARIA TOTAL SUPERIOR UND| 1 [ 258 0p

4 PROTESE DENTARIA INFERIOR UNID 1 A58 00

5 PROTESE FIXA ( POR ELEMENTO) UNID 1 2S48 .00

Prazo de validade desta pesquisa: () 30 dias; 9(‘) 60 dias; ( ) 90dias; () dias.

Cll>r—

Responsivel Legal pela Empresa

CNPI: 06.089.668/0001-33 - Tele/fax: 3551-2328/2219
| E-mail: prefeituradesaojoacdospatos@yahoo.com.br
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SOLICITACAO DE COTACAO DE PRECOS DE MERCADO

OBJETO: CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE PROTESES
DENTARIAS.

Solicitamos a colaboragéio dessa empresa no sentido de preencher todos os dados requeridos
na planilha em anexo a préprio punho (pregos unitarios e totais) ou elaboradas e impressas por qualquer
processo eletrdnico e entregar em até 5 (cinco) dias a contar do recebimento deste, no Departamento de
Compras da Prefeitura Municipal de S#io Jodio dos Patos — MA, Localizado no enderego Av. Gettlio
-Vargas, 135 Centro, Sfo Jodic dos Patos - Ma, no horario das 08:00hrs as 12:00hrs, identificada e assinada
pelo representante da empresa.

As informagdes prestadas por essa empresa serfio utilizadas para formagdo de “planilha de
pregos de referéncia” e servirdo para verificagio da modalidade de licitagfo cabivel.

Encaminhamos em anexo a planilha com os quantitativos e especificagdes dos produtos que
deverdo ser cotados.

Certo de contarmos com o pronto atendimento a esta solicitagfio, reiteramos nossos mais
sinceros votos de consideragéo.

S3o Jodo dos Patos — MA, 26 de margo de 2019.
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bididio _connip. callle
Getulio Corréa Coélho
Chefe do Setor de Compras

PROTOCOLO DE ENTREGA
Recebi a SOLICITACAO DE COTACAO, para oferecimento
de pregos em:

Empresa: &7y / AT T (S -

CNPJ:_ 224, 443 9527, QCZDJ/ o2
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CNPI: (06.089.668/0001-33 - Tele/fax; 3551-2328/2219
E-mail: prefeituradesaojoaodospatos@yahoo.com.br
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Prefeitura Municipal De Sdo Jo#o Dos Patos—Ma
Avenida Getilio Vargas, 135 - Centro. CEP 65665-000
www.saojoaodospatos.ma.gov.br

PESQUISA DE PRECOS DE MERCADO

NOME EMPRESARIAL:

— o Buls B o (ruz Fousres
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ASSINATURA: DATA DA PESQUISA
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Pelo presente solicitamos a colaboragdo dessa empresa no sentido de informar a esta
Administragdo Publica Municipal, os pregos unitérios para o objeto especificado na planilha abaixo:

OBJETO: CONTRATACAQO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE PROTESES
DENTARIAS.

ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS

ITEM DESCRICAO UNID| QTD V.UNIT

PROTESE DENTARJA PARCIAL REMOVIVEL

1 SUPERIOR UNID| 1 L0, 00
PROTESE DENTARIA PARCIAL REMOVIVEL

2 INFERIOR UND| 1 | JKA.00

3 PROTESE DENTARIA TOTAL SUPERIOR UNID| 1 2 O o0

4 PROTESE DENTARIA INFERIOR UNID 1 n25‘0 no

5 PROTESE FIXA ( POR ELEMENTO) UNID| 1 | 960,00

Prazo de validade desta pesquisa: ( ) 30 dias; <) 60 dias; ( )90 dias; () dias.

‘ Responsz’lvel Legal pela Empresa

CNPJ: 06.089.668/0001-33 - Tele/fax: 3551-2328/2219
E-mail: prefeituradesaojoaodospatos@yahoo.com.br
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Prefeitura Municipal De SZo Jodo Dos Patos-Ma
Avenida Getalio Vargas, 135 - Centro. CEP 65665-000
www.saojoaodospatos.ma.gov.br

SOLICITACAO DE COTACAO DE PRECOS DE MERCADO

OBJETO: CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE PROTESES
DENTARIAS.

Solicitamos a colaboragdo dessa empresa no sentido de preencher todos os dados requeridos
na planilha em anexo & proprio punho (pregos unitdrios e totais) ou elaboradas e impressas por qualquer
processo eletrdnico e entregar em até 5 (cinco) dias a contar do recebimento deste, no Departamento de
Compras da Prefeitura Municipal de S&o Jodo dos Patos — MA, Localizado no enderego Av. Gettlio
-Vargas, 135 Centro, S3o Jodo dos Patos - Ma, no horario das 08:00hrs as 12:00hrs, identificada e assinada
pelo representante da empresa.

As informacgdes prestadas por essa empresa serfio utilizadas para formagfio de “planilha de
pregos de referéncia" e servirfio para verificagfio da modalidade de licitagdo cabivel.

Encaminhamos em anexo a planilha com os quantitativos e especifica¢des dos produtos que
deverdo ser cotados.

Certo de contarmos com o pronto atendimento a esta solicitagfo, reiteramos nossos mais

sinceros votos de consideracdo.

Sdo Jodo dos Patos — MA, 26 de margo de 2019.

(il via. callls
Getulio Corréa Coélho
Chefe do Setor de Compras

PROTOCOLO DE ENTREGA
Recebi a SOLICITACAO DE COTACAQ, para oferecimento
de pregos em:

oG /o /20619

Empresa:_GlerN5pn 7 [ trmp—ME

CNPJ:_32 | 9L 038 000L/ 84

Assinatura: (5 /&0 spn- T g srrad

CNPJ; 06,089.668/0001-33 - Tele/fax: 3551-2328/2219
E-mail: prefeituradesaojoacdospatos@yahoo.com.br
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Prefeitura Municipal De Sdo Jode Dos Patos-Ma
Avenida Getilio Vargas, 135 - Centro. CEP 65665-000
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PESQUISA DE PRECOS DE MERCADO

NOME EMPRESARIAL:

& LEtngg r— 7t n P E
CNPJ:

2954 328 ool 8¢
ENDERECO:

LY/ Bﬁ/ft’/?‘d @g?Z/i UisTn —Cs5n6 e Frands —piA
NOME DO RESPONSAVEL PELA INFORMACAO:

b (s @ ZT o AE s A
RG:

56¢ Y88 ¢52 T
CPF:

096094 pdl- 00
ASSINATURA: DATA DA PESQUISA

BLper g9 Tl ornsg b /93 /2019

Pelo presente solicitamos a colaboragfio dessa empresa no sentido de informar a esta
Administragio Piblica Municipal, os pregos unitéarios para o objeto especificado na planilha abaixo:

OBJETO: CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE PROTESES
DENTARIAS.

ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS

ITEM DESCRICAOQ UNID| QTD V.UNIT

PROTESE DENTARIA PARCIAL REMOVIVEL

1 SUPERIOR UNID 1 D5d po
PROTESE DENTARIA PARCIAL REMOVIVEL

2 INFERIOR UNID| 1 254 9p

3 PROTESE DENTARIA TOTAL SUPERIOR UNID 1 D54 02

4 PROTESE DENTARIA INFERIOR UNID 1 2S2 00

5 PROTESE FIXA ( POR ELEMENTO) UNID 1 Y

Prazo de validade desta pesquisa: () 30 dias; (<) 60 dias; ( ) 90dias; ( ) dias. |

G (@&sNG0n “TRUPLIES Loy s
Responsavel Legal pela Empresa

CNPI: 06.089.668/0001-33 - Tele/fax: 3551-2328/2219
E-mail; prefeituradesaojoaodospatos(@yahoo.com.br




