
MUNICIPIO DE uul - PODER EXECUTIVO
SECRETARIA MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL

Requisição Interna nO278/2016 - SMDS
Órgão: 07-Secretaria M. de Desenvolvimento Social
Unidade: 07.04-Fundo M. de Assistência Social
Ação: 2.054-Manutenção do Fundo M. de Assistência Social
Natureza da Despesa: 3.3.90.32.03.00-Material destinado a Assistência Social-9789 .P9
~--------~------~----------------------------------~-------.--------~----~
ITEM N° QUANT. UNIDADE

Und 21658

DESCRiÇÃO DO MATERIAL/SERViÇO VALOR
I TOTAL

.---------
30001 Kit bebê contendo os seguintes itens:

_01 Und Cotonete de haste flexível, 100% algodão, anti-germe,
com 75 unidades;
_01 Und Lenço umedecido com 75 unidades;
_01 Und Loção hidratante de aveia, cremosa, natural com 200
mi;
_01 Shampoo suave com extrato natural de aveia com 200 mi;
_ 01 Und Sabonete cremoso com extrato de aveia, com aloe
vera, com 80 g;
_01 Und Banheira plástica, capacidade mínima para 20 litros;
_01 Par Meia 100% poliamida, tamanho médio;
_01 Par Meia 100% poliamida, tamanho grande;
_01 Und Mijão 100% algodão canelado, tamanho médio;
_01 Und Body 100% algodão canelado, tamanho grande;
_01 Und Body 100% algodão canelado, tamanho médio;
_01 Und Cobertor pelo alto, antialérgico, tamanho 0,90x1,10m;
_01 Und Macacão 100% algodão suedine, tamanho médio;
_01 Und Macacão 100% algodão suedine, tamanho grande;
_ 01 Und travesseiro com babado, tecido externo 100%.
algodão, enchimento 100% poliéster, tamanho aproximado
40x20cm.
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Destino: Para pessoas do Município com direito a Benefícios Eventuais, na forma de auxílio
natalidade. (Autorizado pela Lei Municipal nO4839/08).

Credor:
Declaro que a ação de despesa requisitada está prevista no PI~no Plurianual e na Lei de Diretrizes I
Orçamentária, com saldo de dotação na natureza de despesa no Orçamento do Órgão, bem como
devidamente classificada, conforme codificação específica no SIAPC. ~...
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