
 

 

 
 

Prefeitura Municipal de Herval D’ Oeste 
 
PREGÃO ELETRÔNICO Nº 31/2026   
Entrega propostas: 13/05/2026 às 14h00min 
Abertura: 13/05/2026 às 14h00min  
Objeto: Aquisição de medicamentos. 

 

 
 
 
 

1. DADOS BANCÁRIOS: 

NOME DO BANCO: Banco do Brasil 

CIDADE: Porto Alegre 

Nº DA AGÊNCIA: 3415-0 

Nº DA CONTA CORRENTE DA EMPRESA: 16.988-9 

Titular da Conta Corrente: Soma SC Produtos Hospitalares Ltda.  

 
 

CHAVE PIX: 05.531.725/0001-20 

 
2. DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL E RESPONSÁVEL PELA ASSINATURA DO CONTRATO 

NOME COMPLETO: ALYSON LUIZ PEREIRA 

CARGO OU FUNÇÃO: Supervisor de Licitação 

IDENTIDADE Nº:  4570762 SSP/SC 

CPF/MF Nº: 079.269.539-97 

TELEFONE PARA CONTATO: (48) 3348-2629 

 

3. DECLARAÇÃO DE DOMICÍLIO ELETRÔNICO DA EMPRESA  

Declaramos que o Domicílio Eletrônico da Empresa para o recebimento de autorizações de 

fornecimento, alerta de avisos, notificações e decisões administrativas, é: 

E-MAIL: soma.sc@somahospitalar.com.br 

 
4. DECLARAÇÃO DE ASSINATURA POR CERTIFICAÇÃO DIGITAL 

Declaramos estar ciente que, o representante legal indicado neste documento, será o signatário da “Ata de 
Registro de Preço”, o qual deverá assinar o documento eletrônico em formato “PDF”, por certificação digital, 
caso assim solicitado, bem como somente serão autorizados os pagamentos em contas cujo CNPJ de titularidade 
seja idêntico ao da habilitação e proposta, na licitação, salvo em caso de participação em consórcio de empresas. 

 

  

 
 

 
___________________________ 

Supervisor de Licitação 
ALYSON LUIZ PEREIRA 

CPF 079.269.539-97- RG 4570762 SSP/SC 
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