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	Nome da Organização
Endereço
Telefone
E-mail



À
ABRINSTAL
Associação Brasileira pela Conformidade e Eficiência de Instalações 
Av. Paulista, 1.313 – 9o. andar – sala 905
Cerqueira César – São Paulo – SP

Ref. TERMO DE RECONHECIMENTO E ADESÃO AO BIP/ ABRINSTAL

Prezados Senhores,

Através do presente, manifestamos nosso apoio formal ao Bulding’s Installations Performance - BIP coordenado pela Associação Brasileira pela Conformidade e Eficiência das Instalações - ABRINSTAL, que tem por objetivo avaliar a conformidade em níveis adequados às características específicas das empresas do setor de serviços de instalação e respectivas instalações, visando contribuir para a evolução da sua conformidade, eficiência e segurança.

Na condição de ORGANISMO DE AVALIAÇÃO DA CONFORMIDADE, declaramos o comprometimento em cumprir com todos os requisitos do QUALINSTAL, conforme seu Regimento e demais documentos aplicáveis.

São Paulo, ____ de ______________de_____.

Atenciosamente,

___________________________
(Nome do Responsável)
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