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ANEXO II 
MODELO DE PROPOSTA 

 
Chamada Pública 019/2018 

  
ITEM CÓDIGO SIGTAP DESCRIÇÃO DO 

PROCEDIMENTO CONFORME 
ANEXO I 

CAPACIDADE DE 
OFERTA 
MENSAL 

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

  
 

  

 
 

Local e data 
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                                                     Assinatura do responsável pela proposta 
                                               


