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Posse, 12 de Maio de 2021.
Assunto: Solicitagdo de Materiais Ultrassonografia e Fisioterapia
Prezado Senhor (a),

Na ocasido sirvo-me do presente para os devidos cumprimentos e formalizar o que se segue.
1 Objeto

1.1 Solicitacao de Compra de Materiais para uso nos setores de Ultrassonografia e
Fisioterapia da Policlinica Regional — Unidade Posse.

2 Justificativa

2.1 A aquisicao destes materiais, visa repor o estoque da Farmacia do més de Junho, para
atender os setores de Ultrassonografia e Fisioterapia da Policlinica Regional — Unidade Posse.

2.2 Os materiais abaixo sao de uso continuo nestes setores, desta forma, solicito a aquisi¢cao
dos mesmos em quantidade satisfatéria, prevenindo assim, possiveis transtornos.

3 Descritivos e Quantidade:

ITEM DESCRICAO UNID. QTDE.

01 GEL DE CONTATO PARA ULTRASSONOGRAFIA - 1 KG UN 12

ELETRODOS NEUROESTIMULAGCAO VALUTRODE

02 C/4 UNID. 5X5 CM QUADRADO PC 15

(COMPATIVEL COM APARELHO NEURODIN II)

Desde ja agradego e coloco-me a disposi¢ao.

OBS: A validade dos produtos deve ser no minimo de um ano a partir da data da compra
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