
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA MARIA - UFSM

95591764000105

Termo de Referência

Processo..: 23081.033438/2021-50 43 / 2021 Data da Emissão: 30/04/2021Pregão SRP

Objeto Resumido:

Abertura: Dia: 19/05/2021 09:00:00Hora:

Modalidade de Julgamento : Menor Preço

Item Especificação Unidade Quantidade Preço Unitário Preço TotalCatálogo

1 Serviço de solda, tipo MIG, a ser realizado em materiais e

equipamentos (mesas, cadeiras, portas, janelas e

equipamentos portáteis) da UFSM – Campus Frederico

Westphalen, localizado na Linha Sete de Setembro S/N, BR 386

Km 40. Informações complementares: o serviço de solda

devera ser realizado no próprio campus da UFSM (se possível),

caso contrário, a empresa prestadora do serviço deverá

transportar o material ou equipamento a ser soldado (custo do

transporte é encargo da empresa responsável pelo serviço). Os

custos dos materiais utilizados na solda deverão estar inclusos

no valor da hora técnica. Prazo para realização do serviço:

3(tres) dias a contar da solicitação da UFSM.

50,00 _______________ _____________Horas

2 Serviço de solda, tipo eletrodo revestido, a ser realizado em

materiais e equipamentos (mesas, cadeiras, portas, janelas e

equipamentos portáteis) da UFSM – Campus Frederico

Westphalen, localizado na Linha Sete de Setembro S/N, BR 386

Km 40. Informações complementares: o serviço de solda

devera ser realizado no próprio campus da UFSM (se possível),

caso contrário, a empresa prestadora do serviço deverá

transportar o material ou equipamento a ser soldado (custo do

transporte é encargo da empresa responsável pelo serviço). Os

custos dos materiais utilizados na solda deverão estar inclusos

no valor da hora técnica. Prazo para realização do serviço:

3(tres) dias a contar da solicitação da UFSM.

50,00 _______________ _____________Horas



UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA MARIA - UFSM

95591764000105

Termo de Referência

Item Especificação Unidade Quantidade Preço Unitário Preço TotalCatálogo

______/______/_______

Informar:

Razão Social da Empresa:

CNPJ: __________________________________________

Razão Social da Empresa:

Endereço, Local e Estado: _______________________________________________________________________________________________________________________

Cep: __________________________ Fone/Fax: _______________________________ Telex: _______________________________

Nome do Banco: __________________________________ Nome da Agência: _____________________________________ Número da Agência: ___________________

Número Conta Bancária: __________________________________ Data:

----------------------------------------------------------------------------------------------- 

Assinatura

_______________________________________________________________________________________________________________________


