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PROJETO DE VENDA DE GÊNEROS ALIMENTÍCIOS OA AGRICULTURA FAMILIAR PARA AAUMENTAÇÂO ESCOLAR/PNAE

IDENTIFICAÇÃO DA PROPOSTA DE ATENDIMENTO AO EDITAL N8 01/2025
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FORNECEDOR INDIVIDUAL

1. Nome do proponente:
MARISETE QUEIROGA DE SOUZA

2. CPF:

646.698.404^

3. Endereço:
SfnO SERRAGEM

4.Munidpio/UF:
BOM JESUS/PB

5.CEP;

58930-000

6.N9 daDAPfisica:

SDW0046698404442809220531
'. DDD/fone:
399167-3938

S. E-matI:

QUEIROGAMARISETE@GMAILCOM

9. Banco: 10. Agênda: 11. Conta corrente:
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1. Produto 2. Unidade 3. Quantidade Valor unitário média Preço Total 4. Percentual de desconto oferta 5. Cronograma de entrega dos

Unitário Valor com desconto produtos

BANANA KG 1000 6.^ 6JS0.00 6.930,00 SEMANAL

rOMATE KG 400 8.79 3.516,00 3320,00 SEMANAL

MAMÃO KG 400 4,49 1.796,00 1.796,00 SEMANAL

lERIMUM KG 150 5,49 823,50 823,50 SEMANAL

GOIABA VERMELHA KG 750 5,50 4.125,00 4.125,00 SEMANAL

PIMENTÃO KG 100 9,69 969,00 969,00 SEMANAL

ALFAaCRESPA/LISO KG 200 12,50 2.500,00 2.500,00 SEMANAL

COENTRO KG 100 15,25 1.525,00 1.525,00 SEMANAL

BATATA DOCE KG 750 5.15 3362,50 336230 SEMANAL

ELANOA KG 550 5,49 3.019,50 3.019,50 SEMANAL
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MACAXEIRA KG 300 4,91 1-473,00 1.473,00 SEMANAL

BATATA INGLESA KG 400 6,86 2.744,00 2.744,00 SEMANAL

CENOURA KG 400 8,49 3.396,00 3.396,00 SEMANAL

CE60LA KG 200 6,40 1.280,00 1.280,00 SEMANAL

MARACUJÁ KG 200 9,43 1.886,00 1.886,00 SEMANAL

TOTAL: 39.909,50

Observação: “ Preço publicado no Edital de Chamada Pública ns 01/2025 e seus anexos

III - IDENTIFICAÇÃO DA ENTIDADE EXECUTORA pO-PNAE/FNDE/MÊC

1. Nome da Entidade; Prefeitura Municipal de Bom Jesus PB 2. CNPJ; 08.923.989/0001-17 3. Município/UF: Bom Jesus - PB

4. Endereço: Praça Prefeito Antônio Rolim n2 01. 5. Fone: (83) 3SS9-1020

Declaro estar de acordo com as condições estabelecidas neste projeto de venda e que as informações acima conferem com as condições de fornecimento.

Local e data:

BOM JESUS-PB, 07 DE MARÇO DE 2025

Assinatura do fornecedor individual; CPF;

KTyíCUlL^Ê^ de.
646.698.404-44
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