
Nome do Cliente_____________________________________________________ Contato______________________________________

RG / IE________________________________________________ CPF/CNPJ_________________________________________________

Endereço_________________________________________________Nº___________Complemento_______________________________

Bairro____________________________________ Cidade______________________________ Estado__________ CEP_______________

E-mail___________________________________________________ DDD________ Tel.________________________________________

|    Quant.  | Descrição dos itens |       Nº de Série       |        Valor Unit.        |          Total           |

Declaração para RMA

Assinatura Carimbo do CNPJ
_____________________________________

|________|________________________________________________________|_______________|________________|______________|

|________|________________________________________________________|_______________|________________|______________| 

|________|________________________________________________________|_______________|________________|______________|

|________|________________________________________________________|_______________|________________|______________|

|________|________________________________________________________|_______________|________________|______________| 

|________|________________________________________________________|_______________|________________|______________|

|________|________________________________________________________|_______________|________________|______________| 

|________|________________________________________________________|_______________|________________|______________|

Declaramos para fins de transporte que estamos enviando a Five Soluções em Imagens Ltda, estabelecida  à Rua 
Boleslau Paluch, 260 na cidade de Rio Negro (PR), inscrita no CNPJ sob nº. 21.783.963/0001-89 e no estado sob nº. 
90685611-56, CEP 83883-070, os equipamentos acima relacionados para conserto:

Por ser verdade firmamos a presente em uma só via e para um só efeito.

__________________________________ , ______ de __________________________ de 202 ____ 

Descrição dos Defeitos
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