
PREFEITURA MUNICIPAL DE ALVARES MACHADO
ESTADO DE SÃO PAULO

Praça da Bandeira,S/N – Centro.
CEP 19160-000
FONE: DDD (18) 3273-9300
CNPJ (M.F.): 43.206.424/0001-10

REQUISIÇÃO DE MATERIAL/SERVIÇOS

Numero: 154/2025 DATA: 21/01/2025

Unidade Executora Divisão Requisitante
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Aplicação: COMPRA DE MATERIAIS PARA O CAPS 

Item Qtde Un. Descrição Vlr.Unitário Total

1 4,00 PÇ 2004 FITA EMPACOTAMENTO 7,5000 30,00
2 1,00 UN 26250 BLOCO DESENHO A4 8,2500 8,25
3 6,00 UN 32121 PINCEL RED 266-02 2,6000 15,60
4 6,00 UN 32122 PINCEL RED 266-06 2,8000 16,80
5 8,00 UN 32123 CANETA MARCA TEXTO LUMICOLOR 200-SL PILO 4,6500 37,20
6 17,00 UN 7705 TINTA PVA 100ML 13,6000 231,20
7 10,00 UN 32124 PINCEL RED 266-00 2,5000 25,00
8 3,00 PCT 10366 BLOCO DESENHO A3 15,5000 46,50
9 2,00 UN 32125 LAPIS COR 24 37,8500 75,70
10 50,00 UN 26245 TELA SIMPLES 20X20 11,0000 550,00
11 1,00 UN 26897 COLA 500GR 13,3000 13,30
12 5,00 UN 28156 CANETA SPIRO 07 CIS 3,5000 17,50
13 1,00 UN 1981 FITA CORRETIVA 13,3000 13,30
14 3,00 UN 15141 MOLHA DEDO 4,0000 12,00
15 1,00 UN 26237 TINTA CARIMBO 15,5000 15,50
16 3,00 UN 18554 CADERNO BROCHURÃO  CD-96F 12,7500 38,25
17 1,00 UN 32126 BALAO IMPERIAL 12,9000 12,90
18 1,00 UN 29813 PASTA SANFONADA PLASTICA A4 31 DIV 57,9000 57,90
19 2,00 UN 12051 COLA ADESIVO 12,5000 25,00
20 2,00 UN 32127 FITA CETIM C/10MT N 02 10MM 4,9500 9,90
21 2,00 MT 20596 TECIDO TNT -40GM 1,40LARG 100%POLIPROPILE 2,5000 5,00
22 26,00 UN 17947 PLACA EVA- 40X60 1.6 MAKE+ 2,9000 75,40

TOTAL ESTIMADO: R$ 1.332,20

_____________________________________
    Assinatura do Diretor

Informações da Divisão de Finanças

( ) Há disponibilidade orçamentária   Data :_____/_______/______                                Ass:_______________________

( ) Há disponibilidade financeira   Data:_____/_______/______                                      Ass:_______________________

Informações da Divisão de Material
( ) Dispensa de Licitação:_________________________________________

( ) Convite (  ) Tomada de Preços (  ) Concorrência  (  ) Outra______________________________

Data: _____/_______/______                                                      Assinatura:_______________________________________

DESPACHO DO PREFEITO:

AUTORIZO A DESPESA, nos termos apresentados.

Data: _____/_______/______                                            Assinatura:___________________________________________


