
FAROL DISTRIBUIDORA 

ESTADO DE MARANHÃO 
MUNICTPIO DE IMPERATRIZ 
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
PREGÃO ELETRÔNICO — N° 010/2026 
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 02.19.00.3401/2025 

FAROL DISTRIBUIDORA LTDA CNPJ: 60.24 
(63) 99103-3838 faroldistribuidoraltda 

Presidente Castelo Branco N° 1417 LT01, 

Araguaina - Tocantins — 77.824-360 

DO OBJETO 
AQUISIÇÃO DE 20 (VINTE) GELADEIRAS CIENTÍFICAS PARA ARMAZENAMENTO DE VACINAS PARA 
ATENDER ÀS NECESSIDADES DA ATENÇÃO PRIMÁRIA E VIGILÂNCIA EM SAÚDE. 

Proposta que faz a empresa FAROL DISTRIBUIDORA LTDA, inscrita no CNPJ/CGC (MF) n° 60.243.240/0001-49 e 

inscrição estadual n°29.551.402-7, estabelecida no endereço (AV. PRESIDENTE CASTELO BRANCO N°1477, ST. 
BRASIL, Cidade: ARAGUANA-T O, CEP: 77.824-360, Estado: TOCANTINS, BRASIL), para atendimento do objeto 
destinado a SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE IMPERATRIZ - MA, em conformidade com o PREGÃO 
ELETRÔNICO — N° 010/2026. Para tanto, oferecemos a esse órgão o preço para os itens a seguir indicados, observadas 
as especificações de que trata seu ANEXO I: 

ITEM DESCRIÇÃO UNO QTD MARCA MODELO V.UNIT V.TOTAL 

1 

Geladeira cientifica 
Faixa de operação: +2 a 
+8°C Capacidade 
interna: de 340 litros a 
510 litros Dimensões 
externas (AxLxP): 2080 
x 20 730 x 840 mm 
127V 1 50Hz / 220V 1 
60Hz 

UND 20 
ELBER 

MEDICAL 
CSV 340 

R$ 
29.500,00 

R$590.000,00 

R$ 590.000,00 

Valor Total Por Extenso: R$ 590.000,00 (QUINHENTOS E NOVENTA MIL REAIS). 

> Prazo de validade da Proposta: 90 (NOVENTA) dias, a contar da data de sua apresentação. 
> PRAZO DE ENTREGA: até 10 (DEZ) dias, contados do recebimento da Ordem de Fornecimento emitida pela 

Administração. 
> Obs.: No preço cotado já estão incluídas eventuais vantagens e/ou abatimentos, impostos, taxas e encargos sociais, 

obrigações trabalhistas, previdenciárias, fiscais e comerciais, assim como despesas com transportes e deslocamentos 
e outras quaisquer que incidam sobre a contratação. 

1. Declaramos que examinamos, conhecemos e nos submetemos a todas as condições contidas no edital deste pregão, 
bem como verificamos todas as especificações nele contidas, não havendo qualquer discrepância entre quaisquer 
informações e/ou documentos que dele fazem parte, e estamos cientes de todas as condições que possam de qualquer 

forma influir nos custos, assim como de qualquer despesa relativa à realização integral de seu objeto, assumindo 
total responsabilidade pelas informações, erros ou omissões existentes nesta proposta. 

7? NÃO INCIDIMOS NAS VEDAÇÕES PREVISTAS NA LEI N° 14.133/2021. 
• Declaramos, por fim, que a proposta apresentada para participar da presente Licitação foi elaborada de maneia 

independente e o conteúdo da proposta não foi, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, informado, discutido 
ou recebido de qualquer outro participante potencial ou de fato da presente Licitação, por qualquer meio ou por 
qualquer pessoa. 

• Informo desde já, que os pagamentos deverão ser creditados à Conta: 
Banco: CAIXA ECONÔMICA I Agência te: 1141 Conta n°: 575894487-0 

Caso nos seja adjudicado o objeto da licitação, comprometemos a assinar o Contrato no prazo determinado no documento 
de convocação, e para esse fim fornecemos os seguintes dados: 

Dados da empresa: 

FAROL DISTRIBUIDORA LIDA 
CNPJ: 60.243.240/0001-49 

(63)99103-3838 taroldistrbuidoraltda@gmail.com Av. 
Presidente Castelo Branco N 1417 LT01, Setor Brasil 

Araguaina - Tocantins — 77.824-360 



FAROL DISTRIBUIDORA 

FAROL DISTRIBUIDORA LTDA CNPJ: 60.243. 

(63) 99103-3838 faroldistribuidoraltda@g 
Presidente Castelo Branco N°1417 LT01, 

Araguaina - Tocantins — 77.82 

Razão Social: FAROL DISTRIBUIDORA LTDA 
CNPJ/CGC n°: 60.243.240/0001-49 Inscrição Estadual n°: 29.507.884-7 Inscrição Municipal: 36967 
Endereço: AV. PRESIDENTE CASTELO BRANCO N°1477, ST. BRASIL 
CEP: 77.824-360 Cidade: ARAGUANA Estado: TOCANTINS, BRASIL 
Telefone: (63)98147-1412 e-mail comercial: faroldistribuidoraltda@grnail.com 
Banco: CAIXA ECONOMICA Agencia n°: 1141 Conta n°: 575894487-0 
Dados do responsável para assinatura da ARP 
Nome Completo: JADIELY DOS ANJOS LIMA 
Nacionalidade: Brasileiro 
Naturalidade: Porto Nacional - TO 
Estado Civil: Divorciada 
CPF n°: 043.664.361-83 RG n° 0682457320185 SESP MA 
Cargo / Função: Sócio Administrativo 

DECLARAMOS para os devidos fins de direito, na qualidade de Proponente dos procedimentos licitatórios, instaurados por 
este Município, que o(a) responsável legal da empresa é o(a) Sr.(a) JADIELY DOS ANJOS LIMA, Porta dor(a) do RG sob 
n°0682457320185 SESP MA e CPF n° 043.664361-83, cuja função/cargo é SÓCIO.ADMINISTRATIVO, responsável 
pela assinatura do Contrato. 

Araguaina Tocantins, 10 de Setembro de 2026. 

JADIELY DOS ANJOS JAZInEaLdY°D0deSfoArtlaCidS
'gitalpor

LIMA:04366436183 UMA:04366436183 
Dados: 2026.09.10 17:31:27 -0300' 

FAROL DISTRIBUIDORA LTDA 
CNPJ: 60.243.240/0001-49 
JADIELY DOS ANJOS LIMA 
CPF n°: 043.664361-83 
RG n° 0682457320185 SESP MA 
Proprietário 

FAROL DISTRIBUIDORA LTDA 
CNP1: 60.243.240/0001-49 

(63)99103-3838 faroldistribuidoraltdatDgmail.com Av. 
Presidente Castelo Branco NI° 1417 L101, Setor Brasil 

Araguaina - Tocantins — 77.824-360 



CONTRATO 
Lei n° 14.133, de 1° de abril de 2021 

ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA DE IMPERATRIZ 

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAÚDE/SUS 

CONTRATO N° 143/2026 

PROCESSO DE ORIGEM 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 010/2026 
N° PROCESSO ADMINISTRATIVO: 02 19.00.3401/2025 

OBJETO CONTRATUAL 
Aquisição de 20 (vinte) geladeiras cientificas para armazenamento de vacinas 
para atender às necessidades da Atenção Primárias 

VALOR CONTRATUAL 
R$ 590.000,00 (quinhentos e noventa mil reais) 

VIGÊNCIA CONTRATUAL 
INICIAL: 15/09/2026 
FINAL: 15/09/2027 

DADOS DO CONTRATANTE 
Fundo Municipal de Saúde, CNPJ n°00.939.023/0001-66 
Av. Dorgival Pinheiro de Sousa, 47, Centro, Imperatriz, Maranhão. 
Lineker Costa Silva, CPF n° 035.516.373-00 

DADOS DO CONTRATADO 
FAROL DISTRIBUIDORA LTDA, CNPJ n° 60.243.240/0001-49 
Avenida Presidente Castelo Branco n° 1417- Setor Brasil, Araguaina — TO. 
Jadiely dos Anjos Lima, CPF n° 043.664.361-83 

4. 9 SECRETARIA 
MUNICIPAL DE 
SAÚDE 

ris) 

-J -I 4 
EMUS 

Avenida Dorgival Pinheiro de Sousa, n° 47 — Centro — CEP 65903-270 — Imperatriz - MA 

E-mail: semuscontrataaqmail.corn 

4" SECRETARIA 

I MUNICIPAL DE 
SAÜDE 


