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BE INSTITUTO FEDERAL
EEN sio Paulo

Ml Campus Avaré

DADOS PARA CONFECCAO DO CONTRATO

REF. PREGAO N° 90720/2024

Dados da Empresa

Nome:

CNPJ:

Enderego completo:
CEP:

Cidade/UF:

Dados bancérios:
E-mail:

Telefone/fax:

Dados do representante:

Nome do Representante Legal que assinara o contrato:
Cargo:

Nacionalidade:

Estado civil:

Profissao:

N° do CPF:

N° RG:

OBS - Se o representante que ira assinar o contrato ndo for socio,
encaminhar procuracdo onde da poderes para este ato.

Ap6és homologacdo do edital o fornecedor vencedor devera encaminhar os
dados acima, em papel timbrado da empresa, para o0 e-mail:
clt.avr@ifsp.edu.br.
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