SANTO AMARO DA IMPERATRIZ

! SECRETARIA MIﬁICIPAI.
DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DA DEMANDA

1. SECRETARIA REQUISITANTE
Secretaria da Saude de Santo Amaro da Imperatriz.

2. RESPONSAVEL PELA FORMALIZA(;AO DA DEMANDA
Kamila Turnes, matricula 10527, e-mail admsa

3.0BJETO
Trata-se de compra de pecas e mdo de obra apdés visita té

ponto da Vigilancia em Saude.

4. JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE
Vale ressaltar que é necessaria a referida compra para via

ponto da Vigilancia em Saude.

5. PREVISAO NO PLANO DE CONTRATAGO

lano de Contratagd

ue o valor da eventual contratacdo seja proximo de

DATA DE DISPONIBILIDADE

s&o do procedimento e disponibilizacdo d

8. RESPONSAVEL PELA ELABORAGAO DOS DOCUMEN

Kamila Turnes, matricula 10527, e-mail admsaude@santoamaro.sc.

Kam
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Assinantes

v/ KAMILA TURNES

Assinou em 24/05/2024 as 16:05:17 com o certificado avancado da Betha Sistemas e possui a
identidade verificada com o CPF #**.403.219-**

Eu, KAMILA TURNES, estou ciente das normas descritas na Lei n? 14.063/2020, no que se refere aos tipos de
assinaturas consideradas como validas para a pratica de atos e interacdes pelos Entes Plblicos.

Veracidade do documento

Documento assinado digitalmente.
Verifique a veracidade utilizando o QR Code ao lado ou acesse
o site verificador-assinaturas.plataforma.betha.cloud e insira o codigo abaixo:

7VZ RIM MKO 650
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