













  SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL
Ministério da Educação
Instituto Federal de Alagoas
Campus Coruripe

[bookmark: _1fob9te]ANEXO IV
TERMO DE RECEBIMENTO

Eu, __________________________________, matrícula SIAPE __________________, CPF nº _______________________, declaro que recebi e conferi os produtos entregues em ___/___/______ ou durante o período de ___/___/______ a ___/___/______ pelo fornecedor ______________________________________, RG nº __________________, CPF nº _______________________, constantes na Nota Fiscal nº _______________________. Declaro ainda que os produtos estão de acordo com as características e quantidades contratadas.



Local, _____ de __________________ de 20_____.



_____________________________________________
Assinatura do responsável pelo recebimento
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