Orcamento de Servico N2 125531
08/09/2025

Equipamentos Odontomédicos

Cliente
Nome: MUNICIPIO DE IBIRUBA
Endereco: RUA TIRADENTES - 700 - CENTRO - CEP 95200-000
Cidade/Estado: IBIRUBA /RS
CNPJ/CPF: 87564381000110

Equipamento
Tipo: COMPRESSOR DE AR Ne de Série: 050280

ODONTOLOGICO Patrimonio: 15236

Modelo: MC 10BPO 40 LITROS 220V

Fabricante: CHIAPERINI

Solucao Proposta

Servicos Tabelados

. Garantia | Valor(R
Item Servicos (dias) $)
1 Deslocamento e outras despesas acessdrias para recolhimento e/ou 0 800.00
entrega de equipamento '

Servico hora

Item Servicos Duracao(horas) Valor(R$)
Manutencao corretiva
1 Conserto, reparo e 3.00 600.00
revisao geral
Pecas
Item Peca Mo?:gll;’ri/cg?‘ct“ego / Qtde VSLO" Valor
- /000024939 /
1 REGISTRO DE AR 1/4 ESFERA 3002N CHIAPERINI 1 45.00 (45.00
-/ 000025990/
2 FILTRO REGULADOR 1/4 AFR-2000 CHIAPERINI 1 |160.00 |160.00
C) REPARO CAMISA CILINDRO 2. 1/2" JUNTAS E

3 ANEIS COMPRESSOR CHIAPERINI -/ -/ CHIAPERINI 111 510.00 1510.00

| Total Servicos + Pecas: | R$ 2115.00
Dados do Orcamento
Responsavel: Jefferson Porto da Rocha Frete: CIF
Prazo de Entrega: 10 dias Estado: Pendente
Validade da 30 dias
proposta:
Numero da OS: 125531
Observacoes
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Orcamento de Servico N2 125531
08/09/2025

Equipamentos Odontomédicos

Pagamento
Forma de Pagamento: Pagamento Faturado
Modo de Pagamento: Contra empenho / ordem bancaria
Valor total: R$ 2115.00

Autorizacao para realizacao do servico

i

Jeffe”rson, Porto da Rocha
Responsavel Orcamentista Aprovado por
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Documento emitido em 17/10/2025, as 09:35:38, por Vania Teresinha Rodrigues Loser
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Documento emitido em 17/10/2025, as 09:35:38, por Vania Teresinha Rodrigues Loser

Nome:

T

o

www.mediese.com.br

Proposta Comercial
Ne 0308/25

MUNICIPIO DE IBIRUBA

Cidade/Estado: IBIRUBA / RS

Condi¢des Comerciais

own -~

M\o

MEDIESE

Farroupilha, 11 de setembro de 2025

Condicdo de Pagamento: Contra empenho — ordem de compra.

A validade desta proposta é de 30 ddl.

Prazo de entrega: 30 dias, apds aprovacao do orcamento;

Frete: Incluso

Termo de Referéncia

CONSERTO DE COMPRESSOR ODONTOLOGICO, FABRICAGAO CHIAPERINI, MODELO 40 LITROS MC10BPO

Pecas e Servicos
QTDE | DESCRICAO PRECO UNID. | PRECO TOTAL
01 SERVICO TECNICO / CONSERTO COMPRESSOR | RS 1.800,00 RS 1.800,00
ODONTOLOGICO COM
DESLOCAMENTO/DIARIA
01 PECA — REGISTRO DE AR RS 60,00 RS 60,00
01 PECA — FILTRO REGULADOR RS 200,00 RS 200,00
01 PECA — KIT REPARO CABECOTE RS 580,00 RS 580,00
02 CILINDROS
02 ANEIS
02 JUNTAS
RS 2.640,00
Aceitacao

Esta proposta serd considerada aceita quando o CLIENTE responder o e-mail de contato

manifestando a aceitacdo. Nos colocamos a disposicdo para prestar maiores esclarecimentos sobre os

termos apresentados aqui.

=
MEDIESE HOSPITALAR LTDA
CNPJ 48.129.558/0001-06

MUNICIPIO DE IBIRUBA
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