
2,000 Guarda-roupa com 6 portas de abrir e mínimo 2 1.299,000 2.598,00
gavetas, que podem ser externas ou internas, com
dimensões mínimas de 210 cm de largura, 210 cm de
altura e 47 cm de profundidade, confeccionado em
painéis de madeira reconstituída (MDP/MDF) com
revestimento. Deve ter internamente prateleiras e
espaço para cabides, e acompanhar ferragens,
puxadores, dobradiças, corrediças das gavetas e
demais itens de montagem, com manual de
instruções. Produto novo, de primeiro uso, com
garantia mínima do fabricante contra defeitos de
fabricação.

1,000 Conjunto de estofados composto por 1 sofá de 3 1.248,000 1.248,00
lugares e 1 sofá de 2 lugares, com estrutura em
madeira maciça de reflorestamento (ou madeira
tratada), assento e encosto em espuma de densidade
adequada ao uso, revestimento em tecido de aspecto
suede/veludo, em cor escura (como cinza grafite,
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preto, marrom escuro, azul marinho ou similar),
com costuras decorativas nos braços. Pés em
madeira ou material resistente. Dimensões mínimas
aproximadas: sofá de 3 lugares com 190 cm de
largura e sofá de 2 lugares com 140 cm de largura.
Produto novo, de primeiro uso, entregue montado,
com garantia mínima do fabricante contra defeitos
de fabricação.

Finalidade: Aquisição de 2 (dois) guarda-roupas e
1 (um) conjunto de estofados (sofá de 3 lugares e
sofá de 2 lugares) para substituição do mobiliário
danificado da Instituição de Acolhimento Novo Lar
(IANL)
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