= DA SAUDE

SANTO AMARO DA IMPERATRIZ

DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DA DEMANDA

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

2. SERVIDOR RESPONSAVEL PELA DEMANDA

Jaqueline kraus , Mat:11645, e-mail: admsaude@
3. DESCRICAO DA DEMANDA E NECESSIDAD

AQUISICAO DE CARRINHO DE MAO - EIXO 01 DA
CONFORME PROJETO ESCOLHIDO PELO MINISTE

4. DATA EM QUE A CONTRATACAO/COMPRA DE
O objeto/demanda deve ser adquirido/atendido até 05 de No
5. PREVISAO DO PLANO DE CONTRATACOES AN
O municipio ndo possui Plano de Contratagdes Anual par:

6. VALOR ESTIMADO

Estima-se que o valor da eventual contratagao sej

Gerente

Onico assinado digitalmente nos termos do Artigo 10 da Me
e Lei Federal n° 14.063/2020.

Documento assinado digitalmente - RE5-1YX-XDQ-874
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o codigo acima.



B | NoPaper

Data de criacdo do documento: 23/10/2024 as 14:12:27

Assinantes

v Jaqueline Kraus

Assinou em 23/10/2024 as 14:12:45 com o certificado avancado da Betha Sistemas e possui a
identidade verificada com o CPF #*%,935,299-**

Eu, Jagqueline Kraus, 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:

RES 1YX XDQ 874


https://verificador-assinaturas.plataforma.betha.cloud/#/RE5-1YX-XDQ-874
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