
CABEÇALHO ADAPTADO DE ACORDO COM A LICITANTE 

RODAPÉ ADAPTADO DE ACORDO COM A LICITANTE 

ANEXO II 
 

“Imprimir em papel timbrado da empresa” 
 
PROCESSO: 2.113/2025 

PREGÃO ELETRÔNICO N° 90063/2025 

 Estamos encaminhando a esta Prefeitura proposta de preços para contratação de 
empresa para registro de preço para aquisição de material de higiene pessoal para atender o 
Projeto Higiene Pessoal nas Escolas. Para tanto informamos que a validade da mesma é de no 
mínimo, 60 (sessenta) dias, e o prazo de entrega/execução de todo o material/serviço será de 
acordo com o Termo de Referência. 

 

ITEM CATMAT DESCRIÇÃO UNID QUANT 
MARCA/ 
MODELO 

VALOR 
UNIT. 

VALOR 
TOTAL 

1 402414 

Xampu 400 ml 
Tipo: Neutro 
Aplicação: Infantil, Cabelos 
Normais 

UND 

61.856    

2 229409 

Sabonete 
Aspecto Físico: Sólido 
Peso: 100 G 
Tipo: Sem Perfume 
Formato: Não Aplicável 
Aroma: Não Aplicável 
Cor: Não Aplicável 
Aplicação: Pele Sensível 
Características Adicionais: 
Glicerinado/Neutro E Baixo 
Teor Alcoólico 
 

UND 

185.568    

3 451961 

Condicionador Cabelos 
400 ml 
Aplicação: Cabelo Infantil 
Características Adicionais: 
Sem Álcool E Com Ph 
Balanceado 
 

UND 

61.856    

4 603493 

Esponja de banho 
Material: Poliéster / 
Poliuretano 
Abrasividade: Macia 
Aplicação: Assepsia Da 
Pele 
Características Adicionais: 
Higiênica E Durável 
Largura Mínima: 12 CM 
Espessura Mínima: 3,5 CM 
 

UND 

92.404    

5 380250 

Sacola 
Material: Algodão Cru 
Comprimento: 35 CM 
Largura: 30 CM 

UNID 

92.404    



CABEÇALHO ADAPTADO DE ACORDO COM A LICITANTE 

RODAPÉ ADAPTADO DE ACORDO COM A LICITANTE 

Características Adicionais: 
Personalizada, Silk-
Screen, Costurada, Com 
Alça 
 

6 402413 

Xampu 400 ml 
Tipo: Neutro 
Aplicação: Adulto, Cabelos 
Normais 
 

UNID 30.548 

   

7 224785 

Condicionador Cabelos 
400 ml 
Aplicação: Adulto, Cabelos 
Normais 
 

UNID 30.548 

   

8 623132 

Sabonete 
Aspecto Físico: Sólido 
Peso: 125 G 
Aroma: Suave 
 

UNID 91.644 

   

9 481321 

Desodorante 
Tipo: Roll On sem perfume 
 
 

UNID 91.644 

   

TOTAL R$ 

 

 
 
Valor total da proposta é de R$ ****,***,** (********************************) 
Razão Social: 
CNPJ: 
Dados Bancários:  
Telefone: 

Local/Data: 
(Assinatura/Carimbo Representante Legal) 


