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Sistema CECAM
Data: 28/12/2016 13:30
Sistema CECAM

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA

Pedido de Compra 7322/2016 - 0

N° Pedido de Compra:
Categoria Econdmica:

732272016
3.3.90.48.00 - OUTROS AUXILIOS FINANCEIROS A PESSOA FISICA

Modalidade: 1S-C DISPENSA DE LICITAGCAO / COMPRAS / SERVICOS
Processo N°: 6670/2016 Vinculo: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Fornecedor 10644 YANETSY YOUNG REMON
Nome Fantasia
Enderegco RUA SENADOR SARAIVA, 137 Bairro CENTRO
Cidade SAO JOAO DA BOA VISTA Estado SP
CEP 13870-020 Ne Telefone ( )
C.P.F/ C.N.P.J. N® 081.017.471-50 Ne Fax ( )

Inscr. Estadual

Inscr. Municipal

Local de Entrega
Endereco

Unidade Orgcamentaria
Validade
Prazo Entrega

ALMOXARIFADO CENTRAL Ficha N°© 593 Dest. Recurso 013100000
AV. DR. DURVAL NICOLAU, 125, JD. PRISCILA, CEP 13874-122

11501 GESTAOS DO SUS
SESSENTA DIAS

IMEDIATO Prazo de Pagto A VISTA

Garantia .

Objeto
Aplicacao
N© Requisicdo

REPOSICAO DE PROFISSIONAL MEDICO DO PROGRAMA MAIS MEDICOS DO BRASIL.
DEPTO. DE SAUDE
8133/2016

Responsavel lic-daniela
Os Materiais/Servicos que nao estiverem em acordo com este pedido serdo DEVOLVIDOS. O Numero
deste pedido devera constar em sua NOTA FISCAL.

Emitido Para PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA
C.N.P.J. 46.429.379/0001-50 Inscricdo N© O
Endereco RUA MARECHAL DEODORO, N© 366-CENTRO-SP CEP 13870-223

N° Telefone: (19) (3634-1000) N° Fax;( ) ( )
Queiram fornecer a esta ENTIDADE / INSTITUICAO, o(s) bens/servigos abaixo especificados:

Item N° Quantidade Un.Med. Especificacao Valor Unitario Valor Total
001 1 SERV 017.001.00824/AUXILIO MORADIA PARA OS 3.000,0000 3.000,00
PROFISSIONAIS DO PROGRAMA MAIS MEDICOS
CONFORME LEI 3510 DE 25 DE FEVEREIRO DE
2014 - DR2 YANETSY YOUNG REMON. -
Pedido 732272016 Total 3.000,00
Descontos (-) 0,00
Impostos (+) 0,00
Valor 3.000,00

( TRES MIL REAIS)
SAO JOAO DA BOA VISTA, 27 de Dezembro de 2016

LUIZ CARLOS SARTORI
DIRETOR DPTO DE ADMINISTRAGAO

DOUGLAS DA SILVA VITIELLI
CHEFE DO SETOR DE COMPRAS, LICITAGO



PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA

Pedido de Compra 7322/2016 -

0
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Sistema CECAM
Data: 28/12/2016 13:30
Sistema CECAM

N° Pedido de Compra:
Categoria Econdmica:

732372016
3.3.90.39.63 - OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS-P.J.

Global/Estimativo

Modalidade: 1S-C DISPENSA DE LICITAGCAO / COMPRAS / SERVICOS
Processo N°: 6671/2016 Vinculo: ORDINARIO
Fornecedor 1063 STHALGRAPH LTDA - EPP
Nome Fantasia STHALGRAPH LTDA - EPP
Endereco RUA RACTCLIFF N° 09 Bairro PRATINHA
Cidade SAO JOAO DA BOA VIST Estado SP
CEP 13870-000 Ne Telefone (019) 3623-4950
C.P.F/ C.N.P.J. N° 54.645.999/0001-55 N° Fax (019) 3631 0445

Inscr. Estadual
e-mail

Inscr. Municipal
sthalgraph@terra.com.br

Local de Entrega
Endereco

Unidade Orcamentaria
Validade
Prazo Entrega

ALMOXARIFADO CENTRAL Ficha N© 91
AV. DR. DURVAL NICOLAU, 125, JD. PRISCILA, CEP 13874-122

10501 GABINETE DO DIRETOR - ADMINISTRAGAO
SESSENTA DIAS
ATE DEZ DIAS APOS EMPENHO

Garantia .

Objeto
Aplicacao
N© Requisicdo

CONFECGAO DE CAPAS DE PROCESSO
ADMINISTRACAO
8140/2016

Dest. Recurso 011100000

Prazo de Pagto VINTE DIAS APOS NOTA FISCAL

Responsavel lic-daniela
Os Materiais/Servicos que nao estiverem em acordo com este pedido serdo DEVOLVIDOS. O Numero
deste pedido deveréa constar em sua NOTA FISCAL.

Emitido Para PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA
C.N.P.J. 46.429.379/0001-50 Inscricdo N© O
Endereco RUA MARECHAL DEODORO, N° 366-CENTRO-SP CEP 13870-223

N© Telefone: (19) (3634-1000) N©° Fax:( ) ( )
Queiram fornecer a esta ENTIDADE / INSTITUICAO, o(s) bens/servigos abaixo especificados:

Item N° Quantidade Un.Med. Especificacao Valor Unitario Valor Total
001 1500 UN 017.001.00282/IMPRESSOS - CAPA DE 0,4840 726,00
PROCESSO COM JANELA - EM CARTOLINA
180G, NA COR AzZUL, DOBRADA. CONFORME
MODELO ANEXO. -
Pedido 732372016 Total 726,00
Descontos (-) 0,00
Impostos (+) 0,00
Valor 726,00

( SETECENTOS E VINTE E SEIS REAIS)
SAO JOAO DA BOA VISTA, 27 de Dezembro de 2016

LUIZ CARLOS SARTORI
DIRETOR DPTO DE ADMINISTRAGAO

DOUGLAS DA SILVA VITIELLI
CHEFE DO SETOR DE COMPRAS, LICITAGO



