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CHAMAMENTO PUBLICO N° 002/2025
ANEXO I

FORMULARIO DE INSCRIGAO E PROPOSTA DE DESCONTOS

ATENCAO: O formuléario que n&o estiver preenchido n&o sera analisado pela Comissdo Permanente de
Contratacéao.

1. DADOS DO INTERESSADO

Razao Social:

CNPJ:

Representante Legal:

RG:

Endereco:

I
[
I
| CPF:
|
|
|

Cidade: | Estado: | CEP:

| Telefone: () Celular: ()

| E-mail:

2. SERVICOS E BENS
(marque com "X" a(s) opcao(oes) correspondente(s) ao tipo de servigco e bem que deseja oferecer, assim como preencha o valor
do desconto a ser oferecido)
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MARQUE PERCENTUAL | PERCENTUAL
COM " X" A(S) ~ DE DE
OPCAO(OES) PIFECRIZAOROIS SIS MG ISEISh DESCONTO DESCONTO
DESEJADA(S) MiNIMO OFERECIDO

Academias 15%

Farmacias (medicamento) 15%

Clinicas Medicas e Odontol6gicas (Consultas Medicas) 15%
Clinicas Medicas e Odontolégicas 15%

Lojas de Materiais Escolares 15%
Supermercados 15%

Lojas de Materiais de Construgcao 15%
Servicos de Internet e TV a Cabo 15%

Lojas de Vestuario 15%

Instituicdes de Ensino 15%

Oticas 15%

Servicos de Alimentacdo (Restaurantes e Lanchonetes) 15%
Servigos de Beleza (Saldes e Barbeiros) 15%

Demais InstituicGes Comerciais Interessadas 15%
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