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UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPÍRITO SANTO 
CENTRO BIOMÉDICO 

Tel.: (0xx27) 335-7201R214 Fax: (0xx27) 335-7270 
sgcbm© npd.ufes. br  

Oficio n°.()R 	/99-CBM 

Vitória, 04 de outubro de 1999. 

Senhor Diretor, 

Solicitamos a Vossa Senhoria as providências necessárias para provi-
denciar o pagamento da nota fiscal n.° 9385, de Gecore Ltda, em anexo, no valor 
total de R$ 124,00 (cento e vinte e quatro reais), com recursos da conta 
"CBMNestibular99". 

Atenciosamente 

Prof. Will-ait'anotti 
Diretor CBM/UFES 

Ao 
Diretor Executivo da 
Fundação Ceciliano Abel de Almeida - FCAA 
Prof. Roberto Sarcinelli Barbosa 



UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPÍRITO SANTO 
CENTRO BIOMÉDICO 

Tel (0xx27) 335-7201/7214 Fax: (0xx27) 335-7270 
sacbmaned.ufes.br  

Oficio n°0-75-799-CBM  

Vitória, 25 de agosto de 1999. 

Senhor Diretor, 

Solicitamos a Vossa Senhoria as providências necessárias para provi-
denciar o pagamento da nota fiscal n.° 0682, de Irmãos Fieni Ltda, em anexo, no 
valor de R$ 9,60 (nove reais e sessenta centavos), com recursos da conta 
"CBM/Aluguel de salas". 

Atenciosamente 

Prof. Wilsoh Mário Zanotti - 
Diretor CBM/UFES 

Ao 
Diretor da 
Fundação Ceciliano Abel de Almeida - FCAA 
Prof. Roberto Sarcinelli Barbosa 



UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPIRITO SANTO 
CENTRO BIOMÉDICO 

Tel.: (0xx27) 335-7201/7214 Fax: (0xx27) 335-7270 
sgcbm@npd.ufes.br  

Oficio  n°.(7 W099-CBM 

Vitória, 27 de setembro de 1999. 

Senhor Diretor, 

Solicitamos a Vossa Senhoria as providências necessárias para provi-
denciar o pagamento da nota fiscal n.° 0001717, de Persianas Torrez Ltda, em ane-
xo, no valor de R$ 430,00 (quatrocentos e trinta reais), com recursos da conta 
"CBMNestibular 99". 

Atenciosamente 

Prof. Wilsolraltiotti 
Diretor CBM/UFES 

Ao 
Diretor Executivo da 
Fundação Ceciliano Abel de Almeida - FCAA 
Prof. Roberto Sarcinelli Barbosa 



UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPÍRITO SANTO 
CENTRO BIOMÉDICO 

Tel (0xx27) 335-7201/7214 Fax: (0xx27) 335-7270 
sgcbm@npd.ufestr 

Oficio noü9À/99-CBM 

Vitória, 23 de setembro de 1999. 

Senhor Diretor, 

Solicitamos a Vossa Senhoria as providências necessárias para provi-
denciar o pagamento da nota fiscal n.° 8905, de Gecore Comercial Distribuidora 
Ltda, em anexo, no valor de R$ 30,00 (trinta reais), com recursos da conta 
"CBM/Aluguel de salas". 

Atenciosamente 

'  Q - Prof. Wilson' Mano Zanotti 
Diretor CBM/UFES 

Ao 
Diretor Executivo da 
Fundação Ceciliano Abel de Almeida - FCAA 
Prof. Roberto Sarcinelli Barbosa 
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