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SECRETARIA DA SAÚDE 

 
Estância Turística de Paranapanema, 07 de outubro de 2026. 
 
 
 
A/C.: Administração – Compras. 
 
Requerimento: 781/2026. 
 
Referente à: 
 
Necessidade e 
justificativa: 
SOLICITAMOS POR MEIOS LEGAIS A CONTRATAÇÃO DE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS RELACIONADOS, 
PARA QUE SEJA EFETUADA A 9ª REVISÃO OBRIGATÓRIA DOS 90.000 KMS DO VEÍCULO: 
CHEVROLET/ÕNIX 10MT HB - PLACA: SVN2I38 - ANO/MOD: 2024/2025 - CHASSI: 9BGEA48A0SG184243. 
PARA QUE REFERIDO VEÍCULO POSSA ESTAR EM PERFEITAS CONDICÕES DE USO E TAMBÉM PELO 
MOTIVO DA GARANTIA DO FABRICANTE, CONFORME CONSTA NO SEU MANUAL DO PROPRIETÁRIO. 
 
 
Itens do requerimento: 

ITEM QUANTIDA
DE 

 
DESCRIÇÃO 

U.N COMPLEMENTO 

 

1 0,80 9ª REVISÃO - 90.000 KMS Srv   
2 1,00 ALINHA E BALANC LEVES UN   
3 1,00 HIGIENIZAÇÃO E OXI UN   

 

 

Observações: VEÍCULO: CHEVROLET/ÕNIX 10MT HB - PLACA: SVN2I38 - ANO/MOD: 2024/2025 - CHASSI: 
9BGEA48A0SG184243. 
 
Certos de podermos contar com o auxílio a as devidas providências agradecemos antecipadamente. 
 
Atenciosamente. 
 
 
 
 
 
 

  _________________________________ 
 

 SECRETARIO MUNICIPAL 
 
 
 
 

Fundo Municipal de Saúde 
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