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 Abastecimento/Manutenção
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 Compra Direta Delegada

 FORMCHECKBOX 
 Compra Direta a Delegar

 FORMCHECKBOX 
 Compra SSA
	 FORMCHECKBOX 
 Estoque

 FORMCHECKBOX 
 Forn. Direto

 FORMCHECKBOX 
 Inexigibilidade
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	Valor por Extenso

     
	Total

	Local de Entrega

     

	Ass. Emitente/Cadastro


	Recebimento RM/RS

       /       /
	Ass. Responsável pela Área


	Data

       /       /
	Nº Cadastro



	Data

       /       /
	Ass. Diretor


	Data Recebimento

       /       /
	Nº


	Nº AFM/APS
	Assinatura




REQUISIÇÃO DE MATERIAL/SERVIÇOS





GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA





Tipo de Requisição





Unidade Solicitante





Quantidade





Valor





Empenho





Unidade Solicitante





Diretoria de Material/Serviços/SSA/SAEB





Comprovante Recebimento








