

TIMBRADO DA EMPRESA
ANEXO III DO EDITAL DE CHAMAMENTO PÚBLICO Nº 005/2025-SEMED
PROPOSTA DE ADESÃO AO PROGRAMA DE BENEFÍCIOS A SERVIDORES PÚBLICOS MUNICIPAIS DE EDUCAÇÃO

INFORMAÇÕES DO PROPONENTE

	RAZÃO SOCIAL:


	NOME FANTASIA:


	CNPJ:


	SEGMENTO:


	NOME DO RESPONSÁVEL:


	ENDEREÇO COMERCIAL:


	TELEFONES:

	EMAIL:



	Produto(s) ou serviços(s) incluído
	Percentual de desconto (%)
	Indicação dos estabelecimentos que oferecerão o(s) desconto(s) ou benefício(s)

	Condições

	
	
	
	


   
	CONTATO PARA USUÁRIOS: (a ser divulgado quando da efetivação da parceria)

IDENTIFICAÇÃO DO PARCEIRO:

SITE:

E-MAIL (SAC):

TELEFONES:

ENDEREÇO:



Local e Data


___________________________________
Nome do Representante Legal
Cargo
CPF




