FUNDO DE SAUDE DE
- COM. LEVY GASPARIAN

Nota de Empenho
Ordinario

N®. Empenho.:

EQ 003856-000

05/06/2020
00150

empenhada neste exerciclo, a importéncia a seguir especificada.

0 SECRETARIA DE SAUDE , para efeito da execuglio orcamentaria, nos termos do art, 58 da Lei n° 4.320/64, determina seja

Favorecido:
CPFICHPJ.:
Enderego..:

25,296 B49/0001-85 l. E.:

RUA DOUTOR COSTA REIS 851
IPIRANGA - JUIZ DE FORA

GALPAD

IDENTIFICACAO
57002 - TIDIMAR COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS HOSE LTD

Beo:

- MG - 36.032-580

Ag: -

Protocolo:
Conta:

30.030.000
10

am

G026

2 566
3.3.90.30.09
118

Unidade Orcamentéria:
VT T: T,
Subfungio............eceena?
Programa.....u..ece.)
Frojeto/Atividade.........
Categoria Econdmica.:
Fonte de Recursos.....:

SALDE
ATEMCAD BASICA
POVO SAUDAVEL

MATERIAL DE CONSUMO -
5US

CLASSIFICACAO
FUNDO DE SAUDE DE COM. LEVY GASPARIAN

IMPLANTACACD CT COVID-18

MEDICAMENTOS

Histérico......................: DESPESAS REFERENTES A AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS PARA O CENTRO DE TRIAGEM COVID-18

Proc. Licitatério: 0002841/20

LICITACAD
Modalidade: Dispansa - 0032/2020

Req.: 20/000223-000

R$ 60 965 57
RS 51.575,57

Saldo orcamentério anterior:
| Saldo orcamentério atual....:

CONTROLE ORCAMENTARIO

Yalor do empenho:
Valor liguido.........:

R3S 8.990.00
R% B.990,00

Ty
AUTORIZACAO
Nos termos do art. 64 da Lai'i%.4:320/64; autorizo a presente despesa
e determing o contadarp Empenho da mesma.
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Procedi em 0&/06/2020

do Gestor,

EMPENHO

o empenhamento da despesa, conforme
previslio nas leis omamentérias m/ou crédito especial, e aulorizagfo

O—WP»Z—0DO0 OITZMTE=mM MO »P-0Z

ROSIANY BITTAR OMAROS |

SECRETARIA DE siune; CPF: 021.185.737-82

CRC:
CPF:

Sy

SIAF - SISTEMA INTEGRADO DE ADMINISTRAGAC PUBLICA

M 00040




FUNDO DE SAUDE DE COM. LEVY GASPARIAN

Cnpj: 11.813.986/0001-25

Enderego: RUA EUCLIDES DANTAS WERNECK N° 0§, CENTRO, ,
COMENDADOR LEVY GASPARIAN CEP: 25870000, FAX:
2422541088

Mirmern .
Data ...

20/000223-000/01

0506/ 2020
. MATERIAL OL-00004
ot

20000223000

REQUISICAO DE EMPENHO ORDINARIO - EQ

Centro de Custo: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Aplicacio:

AQUISICAC DE MEDICAMENTOS PARA O CENTRO DE TRIAGEM GOVID-19

LICITACAO

Codigo:
Descrigio:
Contrato:

Ohjeto:

AQUISIGAD DE MEDICAMENTOS PARA © CENTRO DE TRIAGEM COVID-19
Assinatura; Termino:

00004 « MATERIAL FARMACOLOGICO

Homologagao:

O5/062020

Puhl.:

FORNECEDOR

57002 - TIDIMAR COMERCIC DE PRODUTOS MEDICOS HOSP LTD
25.296 845/0001-85 Inscrigao Estadual:
E-mail: Tel: (-

Enderego: RUA MARIA PERPETUA, 322, LADEIRA - 36.052-560, JUIZ DE FORA - MG

InformacgGes Bancarias (Borderd Eletrénico):
Banco:
Agencia:
Conta:
Langamento:

Fornecedor:
CPF ou CNPJ:

Cradito em Conta Gorrante

Fax:

CONDICOES

Condicées de pgt.:

Prazo entrega: dia(s}

OBSERVACOES

Observagio: Agquisigio de medicamentos para o Centre de Triagem Covid-19

CLASSIFICACAO

00150

116 - SUS

30.030.000 - FUNDO DE SAUDE DE COM. LEVY GASPARIAN
10 - SAUDE

301 - ATENGAD BASICA

FIEAE o sminanin
e 11 TR e N
Unidade orgamentaria ...
FUNGEO .....coniremsseecsmammernnet
SUbfUNGAD ....cooeevrsacennca!
Programa ......c.ccoeceeennnna: 0025 - POVO SAUDAVEL

Projeto Atividade ............ 2.566 - IMPLANTAGAD GT COVID-1S
GDI‘I‘IH et ananrnnsrnnnsssansensannenss  S-3.80.30.00 - MATERIAL DE CONSUMO
Tipo despesa ...........ceseens) 09 - MEDICAMENTOS

Valor & Empenhar: 8.990,00

ITENS

Ord.: Espscificacdo: Und: Marca: Qtde:

Unitario:

Valor:

00001 JAZITROMICINA PO SUSP. NEOQUIMICA

ORAL B00OMG - (00000018197)

FRS

500]

8.9000 4.450.00

00002 |CITRATO  DE  FENTANILA 100

SOMG/ML - (00000018198)

UND HIPOLABOR

5,8000 590,00

00003 [DOBUTAMINA 250MG 20ML - | F.A TEUTO 100

8,9000 990,00

SIAP - SISTEMA INTEGRADO DE ADMINISTRAGAD PUBLICA EXERCICIO: 2020 172
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FUNDO DE SAUDE DE COM. LEVY GASPARIAN Numero ... 20/000223-000/01
Data ..o OS/0BF2020
Tipo .......... MATERIAL OL-00004
Crpl: 11.613.586/0001-35 Prot b-g
Enderego: RUA EUCLIDES DANTAS WERNECK N 06, CENTRO, | o
COMENDADOR LEVY GASPARIAN CEP: 25870000, FAX: Ol SURE-HK
2422541089
(00000008715) it
00004 [ETOMIDATO 20MG/H1OML - | AMP CRISTALIA 100 16,0000 1.600,00
(00000018201) -
00005 |HEPARINA 5000UI 0,25ML 5ML| AMP  |GRISTALIA ~100 56000 560,00
- (00000018202)
00006 [SOLUCAO NASAL GOTAS - | UND FARMACE 1000 0,8000 800,00
(00000018211) '
Valor Total: 8.990,00
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