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C |ENTE LAYR ARAUJO LEONETTI RAZAO S:

CNPJ: INSC. EST.:
ENDEREQO. RUA VITOR KONDER N 142 APTO 201 EDIFICIO RESIDECIAL VITOR KONDER ( PROXIMO AO HIPPO
SUPERMERCADO )

BAIRRO: CENTRO / CIDADE: FLORIANOPOLIS RESP: FALAR COM SUZANA FILHA
FLORIANOPOLIS DE DONA LAYR 48-99608-52-0F
: 48 3223 0629 48 99911 5044 48 99608 5207 PARCS? P /
DESCRICAQ MATERIAL /7 /U’\@W
FALAR COM SUZANA FILHA DE DONA N
LAYR 48-99608-52-07 <
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( )APLICAGAD EXTERNA3MESES  ( )PAPEL PAREDE 3 MESES GARANTIA () PELICULA CONY. 06 MESES
TIPOESQUADRIA  ( )MAOAMIGA  ( )MASSA fX)BAGUETE  ( )TEMPERADO  ( )MADEIRA  ( )ESPECIAL
ESCADA: o ( ) TELHADO FORMA DE PAGAVENTO
ANDAIME: ol ( ) MURO CARTAO MASTER / VISA/ HIPER ()
o = ( ) JANELAS CARTAOELO ( ) ,
DESMONTAR VIDRO: X )NAC ?(i PORTAS iy )() A k\
RETIRADA: DAgim ( ) FIXO CHEQUE (‘) QUANT.DIAS:____
GRADE CHAVE: ___NAo ( ) BOX BOLETO ( ) QUANT. DIAS

APROVACAO DO ORCAMENTO

Declaro aprovado o orgamento acima para a movimentagéo empresarial para realizar este servigo
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ANDERSON LAYR ARAUJO LEONETTI




