Dados para emissao de Nota Fiscal: L
MUNICIPIO DE SAO JOSE DOS CAMPOS Nimero AF: 2787 | 2025
CNPJ: 46.643.466/0001-06 - IE: ISENTO Data AF: 09/04/2025
R. JOSE DE ALENCAR 123 - VL STA LUZIA - SAO JOSE DOS CAMPOS / SP — CEP: 12209-904 Modalidade:  DISPENSA LICITAGAO
Secretaria emitente: Ne Licitagdo:  / Tipo:DCL
SECRETARIA DE SAUDE Complemento: S/ICONTRATO
Fone:(012) 3212.1208 / 3212.1209 / E-mail: saude.follow-up@sjc.sp.gov.br / Site: www.sjc.sp.gov.br | Proc.Infemmo: 39736 /2025
AUTORIZACAO DE FORNECIMENTO VIA UNICA
Contratado: 201745 - GENESIO A MENDES & CIA LTDA CNPJ/CPF: 82.873.068/0007-35
Endarago: RUA JOROSLAU SOCHAKI N°: 1327 Compl: - Bairro: IPE - Cidade: SAO JOSE DOS PINHAIS - UF: PR
Telefone: 48 3621-8000 Fax: E-mail: LICITA@GAMCLINICAL.COM.BR
Requisitante: ~ 060.002.004.005.SECRETARIA DE SAUDE / SS/ALMOXARIFADO/ACAQ JUDICIAL
Cond.Pagto: 30 DDL Ne Bloqueio: 427112025 Vinculo:
N° 2339 /2025 Empenho: 1785412025 Céd.ficha: 296 /2025 - 60.50.3.3.90.32.10.303.0006.2.036.01.3040000
Obs.: SD 973/2025. LEI 14.133/2021 - ART. 75/ |l - INF. 50.000,00 - OUTRQOS SERVICOS E COMPRAS (COMPRA DIRETA)
ITEM| QTDE |UN|COD.MATERIAL DESCRICAO DO MATERIAL PREGO UNITARIO | PRECO TOTAL
1 960 CA 129998 DABIGATRANA, ETEXILATO 150 MG - CAPSULA 5,046 4_844, 16
O MEDICAMENTO DEVERA SER ENTREGUE COM PRAZO DE VALIDADE MINIMO DE 75% DA SUA
VALIDADE TOTAL. ATENDER A DEMANDA DOS SOLICITANTES, CONFORME DECISOES
JUDICIAIS PROFERIDAS NOS AUTOS DOS PROCESSOS SEGUNDO A LISTA ANEXA.
A NOTA FISCAL DEVERA SER ENVIADA PARA OS E-MAILS: ADRINA.PINHEIRO@SJC.SP.GOV.BR;
SAUDENF@SJC.SP.GOV.BR; SAUDE.FOLLOW-UP@SJC.SP.GOV.BR
** GENTILEZA CONFIRMAR O RECEBIMENTO DA NOTA FISCAL JUNTO AOS RESPONSAVEIS
PELOS E-MAILS INFORMADOS, PARA QUE NAO HAJA ATRASO EM SEU PAGAMENTO.
Marca:BOEHRINGER HO Fabricante:BOEHRINGER INGELHEIM DO BRASIL QUIMICA E
FARMACEUTICA LTDA
Prazo Enfrega:15 dia(s) Qtde: 960
/] TOTAL 4.844,16

"ADVERTENCIAS: Sob pena de sujeitar-se a eventual processo adml istrativo e/ou judiclal, a Contratada devera observar que: 1 - Os
pagamentos devldos serdo feitos através de crédito em conta, prefere nclalmente em um dos segulntes bancos: Banco do Brasil.e CEF,
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CAROLINE DE OLIVEIRA CARNEIRO ROSALINA DE JESUS CANDIDO RICARDO SIMAO
Emitente Supervisor(a) Chefe de Divisdo
Local de Entrega: R FELICIO SAVASTANO N° 401 Bairro: VILA INDUSTRIAL Cep: 12220270
Observago: ALMOX DA SECR DA SAUDE

OBS.: - Para cada Autorizag8o de Fomecimento devera ser emitida uma Nota Flscal distinta;
- Todo Material deveré ser posto e descarregado no local de entrega fixado nesta Autorizac&io
de Fornecimento, as exclusivas expensas da contratada.
- Vide Condicdes Gerais de Fomecimento no verso.




