
PEDIDO DE COMPRA / SERVIÇO   002166/2025
EMISSÃO: 29/09/2025
SECRETARIA: SECRETARIA DE SAÚDE 
TIPO DO PEDIDO: PADRÃO

Objetivo do pedido
Medicamentos Farmácia
Justificativa
Aquisição de medicamentos controlados e não controlados , entregues a população que necessita dos mesmos pra melhoria
de sua qualidade de vida.
Lote/Item Unid Quantidade Qtd min. Produto / Descrição
000/001 COM 2,0000 0,00 00020228 - COQUES 200 MG
Dotação:Acesso:191 Projeto: 2035 Rubrica: 3390 32 00 00 000 Desdobramento: Relacionamento: / Banco:: - Agência: Conta:

000/002 AMP 1,0000 0,00 00020229 - RENOVI B PLUS
Dotação:Acesso:191 Projeto: 2035 Rubrica: 3390 32 00 00 000 Desdobramento: Relacionamento: / Banco:: - Agência: Conta:

000/003 COM 1,0000 0,00 00015064 - TANDRILAX COMP
Dotação:Acesso:191 Projeto: 2035 Rubrica: 3390 32 00 00 000 Desdobramento: Relacionamento: / Banco:: - Agência: Conta:

000/004 UN 1,0000 0,00 00017955 - MELOXICAM 15 MG
Descrição adicional:
Meloxicam (ampola 15 mg/1,5 ml) solução injetável,com validade mínima de 12 meses.

Dotação:Acesso:191 Projeto: 2035 Rubrica: 3390 32 00 00 000 Desdobramento: Relacionamento: / Banco:: - Agência: Conta:

000/005 UN 1,0000 0,00 00014407 - STANGLIT 30 MG
Dotação:Acesso:191 Projeto: 2035 Rubrica: 3390 32 00 00 000 Desdobramento: Relacionamento: / Banco:: - Agência: Conta:

000/006 UN 1,0000 0,00 00017485 - DOBEVEN 500 MG
Dotação:Acesso:191 Projeto: 2035 Rubrica: 3390 32 00 00 000 Desdobramento: Relacionamento: / Banco:: - Agência: Conta:

000/007 UN 1,0000 0,00 00019963 - CERAVE CREME HIDRATANTE
Dotação:Acesso:191 Projeto: 2035 Rubrica: 3390 32 00 00 000 Desdobramento: Relacionamento: / Banco:: - Agência: Conta:

Resumo das dotações - (S) = SUPERAVIT
Acesso Vinculação Projeto Despesa Bloqueado Disponível
191 500 Recursos não Vinculados de Impostos 2035 Assistência Farmacêutica da Saúde - FUS 3390 32 00 00 000 644,20 22.311,11

__________________________________
Total geral disponível          R$ 22.311,11

SECRETARIA REQUISITANTE

____________________
SECRETÁRIO(A)

DEPARTAMENTO DE COMPRAS
( ) Com Licitação ( ) Com Dispensa

Base Legal:_____________

____________________
ASSINATURA

CONTABILIDADE / FAZENDA
Confirmo saldo na(s) dotação(ões)

informada(s)

____________________
ASSINATURA

Autorizo a compra/serviço, MAURO JOSÉ HARTMANN, Prefeito(a) Municipal. ____________________

29/09/2025 ÀS 13:38:34 PEDIDO AUTORIZADO POR JOANA MARIA TEN CATEN FOLLMANN; OBSERVAÇÃO: NÃO
INFORMADA
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