Emissio: 11/08/2025 - 10:39
GCOVERNO DO ESTADO

RI10O GRANDE DO SUL Pigina: 1 de 1

" SECRETARIA DE PLAMEIAMENTO,
GUVERNAMGA E GESTAD

Dados da Requisi¢io

N° da Requisiciio Exercicio Data de Inclusio Situaciio

| 943984 || 2025 || 11/08/2025 || Enviadapara Unidade Central de Compra |
Unidade de Compra Usuario Solicitante

| CBM - 7BBM - 7° BATALHAO DE BOMBEIRO MILITAR - PASSO FUNDO | MARCIO MARCELO DA SILVA SANTOS |
Orggo/UO/UE do FPE

| 12.07.001 - GABINETE E ORGAOS CENTRAIS |
Tipo de Requisi¢io Motivo de Dispensa/Inexigibilidade Unidade Regional

| DISPENSA | VALOR OUTROS SERVICOS E COMPRAS INCISO II ART. 75 LEI 14.133/2021 | - |
CPF/CNPJ Fornecedor Codigo Credor Razdo Social

I - | : | - |
Nro. Liberagiio Previsio Nro. Ata Unidade Central de Compra

| - || - || 7BBM - 7° BATALHAO DE BOMBEIRO MILITAR - PASSO FUNDO |
Valor Total R$ Tipo Processo Nro. Processo Destinagio

| 13.402,8000 || PROA || 25/1207-0002948-3 | CONSUMO |
Més Consumo Prazo Entrega Prazo Entrega (Dias) Prazo Pagamento (dias) Ano Fornecimento Més de Fornecimento (Tab. Referéncia)
I - || PORCOMPRA || : | - | - | - |
Tipo de Objeto Subtipo de Objeto Requisicio Emergencial Publicaciio no DOU
s : [ - | o |

Justificativa Requisi¢io Emergencial

Justificativa Publicagio no DOU

Local de Entrega Nome Local
Unico || 7 BBM

Procedimento Especifico

Justificativa

NAO SE APLICA NAO SE APLICA

Dados do Contato Adicional

Orgiio Nome Contato Telefone E-mail

SECRETARIA DA SEGURANCA
PUBLICA

7°BBM - PASSO FUNDO - SLOG (54) 9843-27998 7BBM-GCE@CBM.RS.GOV.BR

Itens Solicitados

Cod. GCE/CST Nome Modificador Unid. Medida

| 0870.0507.010123 || CATETER URETRAL MASCULINO 10FR LUBRIFICADO || un |
Qtd. Total (-) Cancelamentos Valor Unitario (RS) Valor Unit. Indexado (RS) Més/Ano Atualizaciio Valor Total (RS)

| 1.080,00 I 12,4100 | - || - | 134028000 |
Quantidade Total Solicitada Qtd. Cancelada Qtd. Total () Cancel. Item Valor Mensal (R$)

| 1.080,00 I - I 1.080,00 I - |
Destinacio Prev. Consumo/Tipo Entrega Periodicidade Entrega Nro. Parcelas

| CONSUMO I TOTAL I - I 1 |
Vigéncia ARP (dias) Nro. Meses Qtd. Sol. Ultima ARP Qtd. Consumida Ultima ARP Ultima ARP

| - L - - | - | - |
Local de Entrega Quantidade

7BBM || 1.080,00




