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PROPOSTA DE PRECOS

Conforme Anexo VII-A da Instru¢cdo Normativa n2 5, de 26 de maio de 2017

Ao
MINISTERIO DA JUSTICA E SEGURANCA PUBLICA
Esplanada dos Ministérios, Bloco “T”, Sala 204, Anexo 1 — Brasilia/DF — CEP: 70064-900.

Ref.: Pregio Eletrdnico n° 90004/2024
Processo Administrativo: 08106.000350/2024-85

IDENTIFICACAO

Razao Social: Companhia Excelsior de Seguros

Endereco: Avenida Marqués de Olinda, 175 — Recife | UF: PE | CEP: 50030-000

Telefone Matriz: (81) 3087-9200 — Contato licitagdo: Silvia Gimenez — Telefone: (11) 2302-7786 / (11) 9 9403-4090

E-mail: atendimento@licitacaosme.com.br; mateus.miranda@excelsiorseguros.com.br;

Validade da Proposta: 120 (cento e vinte) dias, contados a partir da data de sua apresentacao.

ESPECIFICACAO DOS SERVICOS: conforme parametros constantes na Instrucio Normativa n° 05/2017
SEGES/MPDG:

- ~ UNIDADE
ITEM DESCRICAO/ESPECIFICACAO DE MEDIDA QUANTIDADE VALOR
Seguro aeronautico acrescido do Aditivo A — Garantia CASCO, Aditivo
B — Garantia RETA (classes 1, 2, 3 e 4) e indenizagdo por acidente e
sequéncias de acidentes, sendo limite Unico combinado (LUC) para as
1 classes |, II, lll e IV, estipuladas pela SUSEP, para Helicéptero PS-HAM Ano 1 RS 419.488,00
Helibras, AS 350 B2, pertencente a Diretoria da For¢a Nacional de
Seguranga Publica.

VALOR TOTAL: RS 419.488,00 (quatrocentos e dezenove mil, quatrocentos e oitenta e oito reais)

INFORMACGES ADICIONAIS:

1. VALOR TOTAL: RS 419.488,00 (quatrocentos e dezenove mil, quatrocentos e oitenta e oito reais)

2. ESTA PROPOSTA E VALIDA por 120 (cento e vinte) dias, a contar desta data;

3. INFORMAMOS, por oportuno, que nos pregos apresentados acima ja estdo computados todos os custos
necessarios, bem como ja incluidos todos os impostos, encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais,
taxas, fretes, seguros, deslocamentos de pessoal e quaisquer outros que incidam direta ou indiretamente;

4. ESSA PROPOSTA compreende a integralidade dos custos para atendimento dos direitos trabalhistas assegurados
na Constituicdo Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas convengdes coletivas de trabalho e nos
termos de ajustamento de conduta vigentes.

FORMA DE PAGAMENTO: Em até 10 (dez) dias Uteis, por meio de ordem bancaria, para crédito em banco.
Banco: Caixa Econbmica

Agéncia: 4253 - Digito: 6

Operagdo: 003 — Pessoa Juridica

Conta Corrente: 195-5

Recife/PE S3o Paulo/SP Rio de Janeiro/R] | Curitiba/PR
/1 3087-9200 1 3224-1936 21 3479-0193 41 3013-3431
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Seguros
DADOS DOS REPRESENTANTES QUE ASSINARAO O CONTRATO:
A. Nome: Anderson Fernandes Peixoto B. Nome: Jodo Carlos Canuto Inojosa
RG: 6.979.371 SDS/PE RG: 5.180.064 SSP/PE
CPF: 061.342.734-30 CPF: 031.293.054-24

Recife, 27 de junho de 2024.

Silvia Gimenez de Aratjo
Procuradora
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Assinaturas

SILVIA GIMENEZ DE ARAUJO
CPF: 198.616.048-39
Assinou em 27 jun 2024 as 10:52:13

Log

27 jun 2024, 10:51:23 Operador com email segurolicital@gmail.com na Conta 47865524-101c-4bd4-965f-
11de4cebfdca criou este documento nimero f9ce8a54-9c6b-483f-b6fd-b3db6adb995ad. Data
limite para assinatura do documento: 27 de julho de 2024 (10:50). Finaliza¢do automatica apés a
Ultima assinatura: habilitada. Idioma: Portugués brasileiro.

27 jun 2024, 10:51:23 Operador com email segurolicital@gmail.com na Conta 47865524-101c-4bd4-965f-
11de4cebfdca adicionou a Lista de Assinatura:
segurolicital@gmail.com para assinar, via E-mail, com os pontos de autenticacao: Token via E-
mail; Nome Completo; CPF; endereco de IP. Dados informados pelo Operador para valida¢do do
signatario: nome completo SILVIA GIMENEZ DE ARAUJO e CPF 198.616.048-39.

27 jun 2024, 10:52:13 SILVIA GIMENEZ DE ARAUJO assinou. Pontos de autenticacdo: Token via E-mail
segurolicital@gmail.com. CPF informado: 198.616.048-39. IP: 201.92.113.114. Componente de
assinatura versao 1.898.1 disponibilizado em https://app.clicksign.com.

27 jun 2024, 10:52:13 Processo de assinatura finalizado automaticamente. Motivo: finalizacdo automatica apds a

Ultima assinatura habilitada. Processo de assinatura concluido para o documento nimero
f9ce8a54-9cbb-483f-b6fd-b3d6adb995ad.

ICP DPocumento assinado com validade juridica.
Brasil Para conferiravalidade, acesse https://www.clicksign.com/validador e utilize a senha gerada pelos signatarios

:—,)3 ou envie este arquivo em PDF.
As assinaturas digitais e eletrénicas tém validade juridica prevista na Medida Proviséria n°. 2200-2 / 2001

Este Log é exclusivo e deve ser considerado parte do documento n° f9ce8a54-9c6b-483f-b6fd-b3d6adb995ad, com os efeitos
prescritos nos Termos de Uso da Clicksign, disponivel em www.clicksign.com.
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