NOME DA EMPRESA : 
CNPJ:
ENDEREÇO: 
TELEFONE :
E-MAIL: 


[bookmark: _Hlk513723382][bookmark: _Hlk36206584]ORÇAMENTO

A Prefeitura Municipal de Saquarema

	DESCRIÇÃO
	CH P/ TURMA
	ALUNOS POR TURMA
	VALOR HORA AULA
	VALOR 
MENSAL
	VALOR TOTAL 
12 MESES

	
	
	
	
	
	

	MAQUIADOR
	160
	18
	 
	
	 

	CABELEIREIRO
	400
	20
	 
	
	 

	ORGANIZADOR DE EVENTOS
	180
	40
	 
	
	 

	BARBEIRO
	172
	18
	 
	
	 

	DEPILAÇÃO
	48
	20
	 
	
	 

	MICROPIGMENTADOR
	84
	14
	 
	
	 

	ATENDIMENTO HOSPITALEIRO
	16
	25
	 
	
	 

	CRIAÇÃO DE LOJA ON-LINE
	96
	25
	 
	
	 

	CUIDADOR DE IDOSOS
	160
	35
	 
	
	 

	INFORMÁTICA BÁSICA PARA A MELHOR IDADE 
	60
	20
	 
	
	 

	CONSULTORIA DE IMAGEM 
	60
	25
	 
	
	 

	
	
	
	
	
	


VALOR TOTAL DA PROPOSTA: 

VALIDADE DA PROPOSTA: 

Saquarema, ____ de Julho de 2025.

_____________________

NOME DA EMPRESA: 
CNPJ: 


CARIMBO DA EMPRESA COM CNPJ
