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AUTORIZAGAO

No uso das atribuigbes a mim conferidas, seguindo parecer juridico proferido neste processo e em
conformidade com a legislacdo em vigor, autorizo contratacdo da empresa Comercio e Refrigeracdo MJ
solicitado pela responsavel da vacina.

CONTRATADA: COMERCIO E REFRIGERACAO MJ.

CNPJ: 02.220.031/0001-83.

Assinado eletronicamente por:

NILCE PINZ:***472809**

) 2415213025 1010113

: D2 feissninens o ansary foy o ol 16.0637020. el ederal

ASSINATURA DA AUTORIDADE

(Assinado digitalmente com amparo na Lei Federal 14.063/2020; Lei Federal 14.129/2021 e Decreto Municipal n° 0176/2021.)

PARA COMFERENCIA DO SEU COMTEUIDO ACESSE https:ic.ipm.com bripcf3cca7h62286,
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