
PREFEITURA MUNICIPAL DE PEDERNEIRAS
RUA SIQUEIRA CAMPOS, S-64, CENTRO

17280-000 – PEDERNEIRAS-SP
Fone: 3283-9570 / Fax: 3284-1764 
CNPJ: 46.189.718/0001-79

ESTIMATIVA DE PREÇO
                                                         

__________________________________________________

Requisição: 2686/2025

Razão Social: __________________________________________________________________________________________________

      Endereço:                                                                                         

                   __________________________________________________  

            Bairro: __________________________________________________________________________________________________

           Cidade: ___________________________________________________________   Estado: _______ CEP: __________________

             CNPJ:                                                                                         _____     TeleFax: ______________ Contato: 

______________________

            Banco: _____________________________________________ Agência: ______________ Conta:  _______________________

                 I.E.:______________________ Email:__________________________________ Site:________________________________

                                                                                                                   Entrega do Orçamento: ___/___/______ Hora ___:___

Item Material Unidade Quantidade Marca Preço Unitário Preço Total

1 1.34.01.1782-4 – TOMADA MACHO PC 5,000

2 1.55.04.0155-3 - TOMADA FÊMEA 10 A UN 20,000

3 1.56.07.0041-3 - FIO PARALELO 2 X 2,5 
MM - ROLO 100 MTS

RL 1,000

Total Geral da Estimativa: R$ 0,00
  

DADOS DA EMPRESA PARA ELABORAÇÃO EVENTUAL DE CONTRATO:
Nome:
CNPJ: 
Inscrição Estadual: 
Endereço Completo:
Filial Representante (caso seja futura executora): 
Telefone / Fax: 

DO RESPONSÁVEL PELA ASSINATURA DO INSTRUMENTO CONTRATUAL:
Nome:
Cargo:
CPF:
RG:
Data de Nascimento:
Endereço Residencial Completo:
E-mail Institucional:
E-mail Pessoal: 
Telefone(s): 

Validade da Proposta: ___________________________________________________
Prazo de Entrega: 
Data e assinatura:
Nome do Representante Legal ou Procurador:
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