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MUNICÍPIO DE BRAGA/RS

SOLICITAÇÃO DE ORÇAMENTO


RAZÃO SOCIAL:	

ENDEREÇO:	

CNPJ:	

E-MAIL: 	FONE: 	

	ITEM
	DESCRIÇÃO
	UNID.
	QTDE
	VALOR UNIT.
	VALOR TOTAL

	01
	ARMAÇÃO MODELO MASCULINO PARA ÓCULOS DE GRAU, FIO DE NYLON, MOLAS FLEXIVEIS. TAMANHO LENTE E PONTE EM MM(49 18, 49 19, 49 20, 50 18, 50 19, 50 20, 51 18, 51 19,  51 20, 52 18, 52 19, 52 20, 53 18, 53 19, 53 20, 54 18, 54 19, 54. PRODUZIDA EM ACETATO.
	UND
	03
	
	

	02
	ARMAÇÃO MODELO FEMININO PARA ÓCULOS DE GRAU, FIO DE NYLON, MOLAS FLEXÍVEIS. TAMANHO LENTE E PONTE EM MM(49 17, 49 18, 49 19, 49 20, 50 17, 50 18, 50 19, 50 20, 51 17, 51 18, 51 19, 51 20, 52 17, 52 18, 52 19, 52 20, 53 17, 53 18, 53 19, 53 20, 54 17, 54 18, 54 19, 54. PRODUZIDA EM ACETATO. OS TAMANHOS SERÃO SOLICITADOS CONFORME NECESSIDADE.
	UND
	15
	
	

	03
	LENTE ALTA MIOPIA OU HIPERMETROPIA +6,25 A – 10,00 OU COM CILINDRO ATÉ -4,00
	UND
	01
	
	

	04
	LENTE MULTIFOCAL ORGÂNICO CR 39 1.50 – DISPONIBILIDADE: ESF. +5.00 A _6.00 CIL. ATÉ -4.00 – ADIÇÃO: 1.00 A 3.00
	UND
	17
	
	

	VALOR TOTAL 
	



DATA:	/	/		Validade da Proposta:	/	20	


Declaro que:
( ) Possuo Alvará válido na atividade citada;
( ) Não possuo débitos tributários;
(  ) Contrato social compatível.





_________________________________________________
Dou fé e valido as informações acima citadas.
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