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Contato Nro.: 139079

 ORÇAMENTO

ORÇAMENTO Nro.:20470

Cliente: 36249

Nome: 63 BATALHÃO DE INFANTARIA 

Endereço: RUA GENERAL EURICO GASPAR DUTRA

Complemento:

Bairro: ESTREITO

CEP: 88070001

Cidade: FLORIANOPOLIS UF: SC

Fone: 48 999122815 Ramal:

Dados do Cliente

Dados do Veículo

Chassi: 93XLJKL1TSCR85968 Placa:

Modelo:L200 TRITON GL 2.4 D 4X4 MT

Ano Fab.: 2024 Cod. Frota:

Ano Mod.: 2024

KM médial: 831

Data Venda: 04/11/2024 VERDE

Cor.:

KM atual: 9200

 CNPJ : 09.586.988/0001-97

SEKAI COMERCIO DE VEICULOS LTDA 

Endereço: JACI SCHLICHTING DE LINS, 2317

Telefone:( 48 ) 30898900

C.N.P.J.: 17606998000175

Inscrição Estadual:

Cidade: SAO JOSE UF: SC

Data do Orçamento: 16/10/2025

Data de Validade: 27/10/2025256960739

E-Mail: msj@gruposekai.com.br

Solicitações:

1 REVISÃO 10.000KM

Item Descrição Vlr. Unit. % DescQtd. Vlr. Desc  Vlr.TotalVlr. IPIGD ICMS Ret.

CAPA3114 FILTRO, COMBUSTIVEL MOTOR - 4N156,30 1,00 0,00 0,00 156,300,001 0,00

CD150292 FILTRO, AR MOTOR - 4N15258,09 1,00 0,00 0,00 258,090,001 0,00

7803A004 FILTRO CJ, AR A/C 170,30 1,00 0,00 0,00 170,30* 0,001 0,00

MZ691140 FILTRO, OLEO MOTOR 89,42 1,00 0,00 0,00 89,42* 0,001 0,00

CAPA3974 JUNTA, VEDACAO DRENO OLEO MOTO15,40 1,00 0,00 0,00 15,400,001 0,00

CWFL0135 HELIX ULTRA ECT C2 5W/3076,03 7,40 0,00 0,00 562,620,001 0,00

Item Descrição Vlr. Unit. % DescQtd. Vlr. Desc  Vlr.TotalVlr. IPIGD ICMS Ret.
1A. REVISAO - 10.000 KM270,00 1,00 0,00 0,00 270,000,00

1.522,13Sub-Total 0,00

Total das Peças

Total dos Serviços

Total Líquido do Orçamento

1.252,13

270,00

Franquia 0,00

1.522,13

P.C.C. (-) 0,00

ISS Retido (-) 0,00

Observações:

 ITENS COM * = ITENS SEM ESTOQUE     ITENS RISCADOS= ITENS NAO AUTORIZADOS PELO CLIENTE

Os itens assinalados como €34Não€35 (não autorizados) devem ter a rubrica do Cliente ao lado, demonstrando total ciência e escolha  pela  não  autorização  da  realização  de 

serviço, ou compra de determinado item, mesmo  sabendo  que  a  realização  do  serviço,  ou  a  compra  do  determinado  item,  é  expressamente  recomendado  pela 

Concessionária.

Confirmo(amos) a forma de pagamento, do(s) orçamento(s) 20470, descrita a seguir:

Autorizo os serviços e/ou substituição de peças recomendados pela Concessionária descritas acima e os itens  não  autorizados 

estão riscados.

Condição de Pagamento Nro. Dias Valor

0,00

SAO JOSE, 16 de Outubro de 2025

63 BATALHÃO DE INFANTARIA GUILHERME FELIPE FLORES FIGUEIREDO

Supervisor de Serviços Cliente


