} SA DISTRIBUIDORA DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES
CNPJ: 60.255.637/0001-50

ey RUA BALDUINO DREGER, 50 - CAMPO BOM - RS
HOSLALARTS FONE/WHATS: (54) 99574-3432
200948
Orgamento Lancamento....: 23/10/2026
Nome.......: PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM PRINCIiPIO Vendedor....: EMPRESA
Enderec¢o...: Av. GUILHERME WINTER 65 CNPJ/CPF....: 90873787000199
Cidade.....: Bom Principio RS 95765000 Telefone....: 5136348100
Bairro.....: CENTRO Celular.....:
E-Mail.....: agendamentossmsbp@outloo.com Contato.....:
Referencia.:
Cédigo: Marca: Produto: Qont: Uni: V. Unitario: Total:
PL0OO1 PROLIFE Cadeira de Rodas basica simples PL001, 40cm até 100kg 3,00 UN 940,00 2.820,00
céd 1010202 - pneu inflavel
Prazo de Pagamento..... SOB EMPENHO Sub Total: 2.820,00
Entrega.......ccceeevvereens 30 DIAS UTEIS Desconto.: 0,00
Validade Proposta......... 23/12/2026 Frete....: 0,00
Total....: 2.820,00

Dados Bancéarios:

Nu Pagamentos S.A. - Instituic&o de Pagamento
Banco: 0260

Agencia: 0001

Conta: 903747217-2

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM PRINCIPIO

© Versatil Sistemas



