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ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO DE SAO VICENTE DO SUL
> SECRETARIA MUNICIPAL ]?E SAUDE

e

!
Ne 123 /24 DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DE DEMANDA ‘
Data: Setor Solicitante: Transportes
16/ 04 /2024 Responsavel pela solicita(;%lo: Adriano Rocha Abrah#o -
Material: E-mail: transportesaude@s 50Vicentedosu1.rs.gov.br
( ) Consumo Telefone Fixo:0800-000-4377 Ramal: 321
() Permanente
( X) Servigos _
Prazo final de Responsavel Técnico: Carlos Leandro Cavalheiro Previsio de Consumo:
entrega / Dutra
conclusdo dos Telefone:
servigos:
Objeto Departamento / Secretario(a):
Coordenacio Nome do Secretirio :
Conserto do modulo 04/06/2024 Declaro estar 04/06/2024 Existe a necessidad
Fiscal do da van Iveco placa ciente ¢ concordo com a | de aquisigdo material / servigo
Contrato: ISD9611. solicitagdo. 7 dezgié%}ixo. Estou de acordo
= ‘ . Apcoth a SO {citacio e justificativa.

Adriano Rocha ‘

Abrahio g et P - Q(\Bf;; ; ' ‘ Ty W ,

. o \‘% ; 4aid 0 / Q} . uq“ﬁm
Gestor Do — b R aaSW i ga\)de
Contrato: c s Muniﬂ\pa‘ 04
Nome do Secr® dar’ 536’20
Secretario
Fernando Pahim . ..

Secretério de Administragdo -
Assinatura e carimbo ‘ Assinatura e carimbo

JUSTIFICATIVA:
Complemento do conserto da unidade Brasil Sorridente, placa ISD 9611, conserto no modulo

L | Material Especificado ‘ Q UN Obs.
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CONSERTO DO MODULO
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