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PLAN
LHA DE QUANT
TAT
VOS
PROCESSO ADM
N
STRAT
VO Nº 1.469/2024 – SAD


TEM DESCR
ÇÃO UN
DADE QTD VALOR UNT VALOR TOTAL

1

CONTRATAÇÃO DE BANCA ESPECILIZADA
PARA REALIZAÇÃO DE TODAS AS ETAPAS
DO PROCESSO SELETIVO PARA PROGRAMA
DE RESIDÊNCIA MÉDICA PARA SECRETARIA
DE SAÚDE DA PREFEIT�RA M�NICIPAL DE
CAMPINA GRANDE.

CANDIDATOS 300 R$ 240,00 R$ 72.000,00

VALOR TOTAL: R$ 72.000,00 (SETENTA E DO
S M
L REA
S)

Campina Grande, data de assinatura eletrônica.

JOÃO V
CTOR ANDRADE F
GUE
REDO TH
AGO BRUNO DOS RE
S CR
SP
M
An�list� d� Centr�l de Compr�s Est�giário d� Centr�l de Compr�s
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VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: AFD3-2E59-745E-E416

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

THIAGO BRUNO DOS REIS CRISPIM (CPF 090.XXX.XXX-43) em 17/09/2024 15:46:05 (GMT-03:00)
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

JOÃO VICTOR ANDRADE FIGUEIREDO (CPF 044.XXX.XXX-33) em 17/09/2024 15:46:41 (GMT-03:00)
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://campinagrande.1doc.com.br/verificacao/AFD3-2E59-745E-E416


