Prefeitura Municipal de Chapadao do Sul

REQUERIMENTO

A Sua Exceléncia, o Senhor
Joao Carlos Krug
Prefeito Municipal de Chapadao do Sul — MS

A Secretaria Municipal de Saide do Municipio de Chapaddo do Sul - MS, através de sua
Secretdria Sr.. Karla Viviane Pereira da Silva, vem, por meio deste, na presenca de
Vossa Exceléncia, requerer a autorizacdo para o Registro de precos para futura
aquisicao de leite em po, e suplementos alimentares para suprir a demanda do setor
de nutricdo da atencdo primaria e hospital municipal, em atendimento ao Fundo
Municipal de Satde.

Nestes Termos,
Pede e espera deferimento.

Chapadao do Sul, 26 de Agosto de 2024.

Karla Viviane Pereira da Silva
Secretdria Municipal de Sauide
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