SOLICITACAO DE ORCAMENTO

Prezado(a) Senhor(a);

Solicito a apresentagdo de orgamento e a atualizagdo dos dados cadastrais dessa empresa, para fins
de contratatagdo.

Objeto: Descrever o objeto da compra, a finalidade.

Favor encaminhar o orgamento até o dia (colocar até que data deseja receber o orgamento), para o
e-mail (colocar o e-mail para recebimento dos orgamentos) .

QUALIFICA(;AO DO FORNECEDOR

INome Fantasis: J\uu\ Adlime  UpA
Razdo Social: w\ rLJaxmu LTDA

| CNPI: 99 439356 /001330
PIS/PASEP/NIT/INSC.INSS (obrigatorio para pessoa fisica):

'__E-i?'f!f!?_____g Mu"'c'm Meve . do. &m\.._qﬁ__ﬁa_irg Combie
Telefones: g Ggq( 90- QY4U [ 3434 3705 | CEP €¥R30C- 000 )

E-mail:

DADOS BANCARIOS'

Banco: - Agéncia: Conta corrente:
|

' _ O titular da conta bancéria devera ser a mesma pessoa juridica da nota fiscal. Ndo sera realizado
pagamento em conta poupanca.

Abaixo seguem o0s itens com suas respectivas quantidades para preenchimento do valor unitario e
do valor total:

ITEM | DESCRICAO DO PRODUTO | QUANTIDADE | VALOR VALOR TOTAL
UNITARIO

EMlade  (euuimo i 23499,00 3. 149.00

b |WiN-




VALOR TOTAL DO ORCAMENTO: (obrigatdrio colocar o valor total do orgamento).

Prazo de entrega: 45 dias a contar do recebimento da nota de empenho.

Local da prestdo do servigo: Fundo Municipal de Satide de Morro da Fumaga.

Prazo de garantia: 365 dias

Pagamento: Deposito bancario, mediante apresentagdo e aceite na nota fiscal.

Data:_ 20 / 0¥ / D0OJIY

)

A a
Nome LEGIVEL do responsavel: Jﬁhu ( UMM O
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