SERVICO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA VETERINARIA

ANEXO -V
CARTA DE CREDENCIAMENTO

Ref. TOMADA DE PRECOS N° 01/2017

A empresa CNPJ ne; Tel. n: © Fax n°:

Endereco: Credencia o(a) Sr(a) :
_____ (nacionalidade) ,___(estado civil) :
_ (profissao) , portador(a) da Ceédula de Identidade
n° e do CPF n° , como

representante da da empresa e apto a participar da Tomada de Precos CFMV

N° 01/2017, instaurado pelo Conselho Federal de Medicina Veterinaria.

Local e Data

Representante Legal
Cargo/Funcédo na Empresa
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