PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE VALE RIO PRETO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
HOSPITAL MATERNIDADE SANTA THEREZINHA

OFICIO FHMST- 04/24
Em 12 de Junho de 2024

Pelo presente venho solicitar a aquisicdo de Géneros para compor 0
cardapio diario do Setor de nutricdo e dietética, por um periodo de 6 meses conforme
descricao do termo de referéncia em anexo, uma vez que o processo licitatorio encontra
se em fase inicial de cotagao.

Certo de contar com a especial atengao de Vosso Senhor, aproveito
a oportunidade para renovar protestos de elevada estima e distinta consideragao.

Atenciosamente,

LIVIA REZENDE FURTADO

Assinado por 1 pessoa: LIVIA REZENDE FURTADO

Documento assinado digitalmente/eletronicamente. Confira as assinaturas no link: https://sjvriopreto.flowdocs.com.br/public/assinaturas/CF9B584DF1444A76B01389D7785CB1B0



MUNICIPIO SAO JOSE DO VALE DO RIO PRETO

RUA PROFESSORA MARIA EMILIA ESTEVES, N° 691 - CENTRO
SJVRP/RJ - CEP: 25780-000

FONE (24) 2224-7404

CODIGO DE ACESSO
CF9B584DF1444A76B01389D7785CB1B0

VERIFICAGAO DAS ASSINATURAS

Este documento foi assinado digitalmente/eletronicamente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas

& Assinante: LIVIA REZENDE FURTADO em 12/06/2024 12:14:55
CPF;#¥* %x%_ 777-22
Unidade certificadora;: MUNICIPIO DE SAO JOSE DO VALE DO RIO PRETO - ROOT

Para verificar a validade das assinaturas acesse o link abaixo
https://sjvriopreto.flowdocs.com.br/public/assinaturas/CF9B584DF 1444A76B01389D7785CB1B0



https://sjvriopreto.flowdocs.com.br/public/assinaturas/CF9B584DF1444A76B01389D7785CB1B0

		2024-06-12T12:14:55-0300
	LIVIA REZENDE FURTADO




