
 
ELABORAR A PROPOSTA EM PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA 

 
ANEXO IV 

 
PROPOSTA COMERCIAL  

 
 
 
NOME DA PESSOA JURÍDICA - ................................................................................................................... 
 
ENDEREÇO - RUA/AV. ...................................................................., Nº ....., BAIRRO ................................ 
 
CIDADE .................................................. ESTADO DE ............................................... CEP ......................... 
 
CNPJ - ............................................................... 
 
E-MAIL - .................................................................................................................................................... 
 
TELEFONE - (XX) - XXXX-XXXX 
 
FAX - (XX) - XXXX-XXXX 
 
 
OBJETO: Outorga de Permissão de Uso, a título precário, oneroso e intransferível, DE ÁREA PÚBLICA, 
constituída de duas partes sendo uma área com 14,00 m² (quatorze metros quadrados - 7,00 m x 2,00 

m) e uma área com 41,77 m² (quarenta e um inteiros e setenta e sete centésimos de metros quadrados) 
composta de 01 (um) sanitário masculino, 01 (um) sanitário feminino, 01 (um) banheiro masculino e 
01 (um) banheiro feminino, ambos para portadores de necessidades especiais (PNE), 01 (um) hall 
para cada sanitário e uma varanda de acesso coberta, conforme croqui constante do Anexo VI, parte 
integrante do Edital. 
 
Uso: Permissão de uso da área-1: destina-se especificamente para a manutenção e exploração 
comercial de unidade de equipamento de alimentação – Serviço Ambulante de Alimentação – Código 
CNAE: 5612-1/00, através de trailer ou container, com a metragem de 7 m x 2,00 m. O 
trailer/container deve possuir a infraestrutura necessária para atender as normas da vigilância 
sanitária, de acordo com o CNAE Fiscal: 5612-1/00, Resolução SS-142 e Portaria CVS 05/2013. 
Permissão de uso da área-2: Composta de 01 (um) sanitário masculino, 01 (um) sanitário feminino, 
01 (um) banheiro masculino e 01 (um) banheiro feminino, ambos para portadores de necessidades 
especiais (PNE), 01 (um) hall para cada sanitário e uma varanda de acesso coberta.  
 
VALOR INICIAL PROPOSTO: PARCELA MENSAL INICIAL : R$ .............. POR EXTENSO ( ..................) 
 
 

Local, .... de ............ de 2017 
 
 
 
 

 

______________________________________ 
                    Assinatura do Proponente 
                    Nome 
                    Cédula de Identidade 

 


