PREFEITURA DO MUNICiPIO DE MAUA

FOLHA Ne:

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE REGE-HiEs
RUBRICA:
FOLHA DE INFORMACAO
A Secretaria de Finangas - Divisao de Compras
REF.: PREGAO ELETRONICO N° 071/2022 - PROCESSO DE COMPRAS N° 5851/2022
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apresentando um ou outro documento informado no Termo de Referéncia, de acordo com sua

atividade (CNAE).
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Rosemeire\de Oliveira Nascimento

Gerente de Saude Coorderiadora Administrativa

De acordo:

Célia Cristina Pereira Bortoletto

Secretéria de Saude
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