Trrnizibonco

ANEXO I - MODELO DO RELATORIO DE BENS MOVEIS
INSERVIVEIS RELATORIO DE BENS MOVEIS INSERVIVEIS N° __/

ORGAO/ENTIDADE: UGE: UPACABO. ! ; UGE:
Periodo:de_ / / até o]
A Comissdo Patrimonial de Desfazimento, instituida pela Portaria n°__ / , realizou visita as instalagdes da
localizadas na Rua_, Bairro
Cidade/PE, para identificar a integridade e as reais condigdes de uso dos bens abaixo relacionados:
TIPO DE cgigmfgs o . DESTINACAO
] { INSERVIBILIDADE o e l~‘ transferéncia
i | v | Dot | b | S0 Do | v
; ’i :::::om;:;iclo v l:?:‘l‘io 4 descarte
ereve §-sucata

1 196884 Maca fixa 2 3 4

2 188915 Maca fixa 2 3 4

3 188917 Maca fixa 2 3 4

4 178214 Mesa de alimentos 2 5 4

~ SIT Mesa de alimentos 4 5 4

6 S/IT Mesa de alimentos 4 5 4

7 236507 Foco 3 3 4

8 187402 Foco 2 3 4

9 SIT Carro de curativos 2 3 4

10 SIT Poltrona reclinavel 2 4 4

11 SIT Poltrona reclinavel 2 4 4

12 189816 Balanga de pediatrica 2 3 4

13 187929 Balanga 2 3 4

14 187825 Balanga 2 3 4

15 187927 Balanga 2 3 4

16 SIT Balanga 2 3 4

17 SIT Cadeira de roda 3 4 4

18 S/T Cadeira de roda 3 4 4

19 S/T Cadeira de banho 3 4 4

20 195695 Cadeira de banho 3 4 4

21 S/T Cadeira de banho 3 4 4

22 188347 Negatoscopio 2 3 4

23 236253 Negatoscopio 2 3 4

24 185966 Cadeira de coleta 2 2 4

25 193441 Longarinas 2 3 4

26 193443 Longarinas 2 3 4

27 S/IT Longarinas 2 3 4

28 S/T Longarinas 2 3 4

29 SIT Geladeira 4 5 4

30 190576 Armirio de paciente 4 5 4

31 190582 Armario de paciente 4 5 4

32 190592 Armirio de paciente 4 5 4

33 190572 Armério de paciente 4 5 4

34 190589 Armério de paciente 4 5 4

35 190585 Armario de paciente 4 5 4

Valor Total (R$)

*imagens anexas (inserir imagens dos bens/lotes no relat6rio)

Recife, (dia) de (més) de (ano) .

Comissdo Patrimonial de Desfazimento
Presidente {Nome: Matricula: Assinatura:
Membro {Nome: Matricula: Assinatura:
Membro |Nome: Matricula: Assinatura:
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