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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE NOTA EMPENHO

RUA MARTIMIANO ALVES DIAS 1211

13.659.627/0001-09 2613
\_ J
OR - Ordinario 2613 FICHA: 507 DATA:  03/12/2024 PEDIDO N°: 01618/24
LicITAcA0: PREGAO ELETRONICO  0086/24 PROCESSO ADM..  37485/24 PROC.LICITATORIO: 000570/24
NOME: JAVA MED MATERIAIS HOSPITALARES LTDA 45.508.404/0001-29 CcoDIGO: 42637
ENDEREGO:  AGUIAR PEREIRA DE SOUZA CAMPO GRANDE
CODIGO CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA

02 PODER EXECUTIVO

02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

3.3.90.30.35 MATERIAL DE CONSUMO

10.302.0003.2030.0001 Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar

DOTAGAO EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
764.934,35 698.454,28 1.097,98 65.382,09
VALOR EM R$
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DESCRICAO DO MATERIAL E/OU SERVIGO

Referente aquisi¢cdo de testes, insumos, reagentes e materiais para o Laboratério Municipal, conforme ata de registro de pregos n°021/24,
pregao eletronico n°086/24, processo licitatério n°570/24, processo administrativo n°37485/24. Protocolo 41407/2024.

ITEM CODIGO DESCR. QTD UNID VLR UNIT R$ TOTAL
91 000.011.323 TESTE RAPIDO PARA INFLUENZA AE B 3,00 KIT 340,00 1.020,00
126 000.011.324 PIPETADOR ASPIRADOR PARA PIPETADE 1 A 2,00 UN 19,99 39,98
127 000.011.325 PIPETADOR ASPIRADOR PARA PIPETA DE 2ML 2,00 UN 19,00 38,00
OR VALOR TOTAL DOS ITENS 1.097,98
Autorizo o empenho dessa despesa. Essa despesa foi empenhada em crédito Proprio
Data: 03/12/2024 Data: 03/12/2024
DULCINEIA APARECIDA MUNHOZ VAL ENEDILSON MAROCCO
SECRRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE CONTADOR - CRC: 007766/0-5/MS

Processo 41407/2024. Assinado por 2 pessoas: ENEDILSON MAROCCO e DULCINEIA APARECIDA MUNHOZ VAL

T

Documento assinado digitalmente/eletronicamente. Confira as assinaturas no link: https://saogabrieldooeste.flowdocs.com.br/public/assinaturas/8A606287CAA543748274AF9F436E10D3




MUNICIPIO DE SAO GABRIEL DO OESTE

RUA MARTIMIANO ALVES DIAS, N° 1211 - CENTRO - CNPJ: 15.389.588/0001-94
SAO GABRIEL DO OESTE/MS - CEP 79.490-000

FONE: (67) 3295-2111

CODIGO DE ACESSO
8A606287CAAS543748274AF9F436E10D3

VERIFICAGAO DAS ASSINATURAS

Este documento foi assinado digitalmente/eletronicamente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas

& Assinante: ENEDILSON MAROCCO em 04/12/2024 17:02:05
CPF*** ***. 101-25
Unidade certificadora: ICP-BRASIL - AC DIGITAL MULTIPLA G1

&/ Assinante: DULCINEIA APARECIDA MUNHOZ VAL em 06/12/2024 16:14:23
CPF*** ***. 638-75
Certificadora: ICP-BRASIL - AC DIGITAL MULTIPLA G1

Para verificar a validade das assinaturas acesse o link abaixo
https://saogabrieldooeste.flowdocs.com.br/public/assinaturas/8A606287CAA543748274AF9F436E10D3
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