SECRETARIA DE ESTADO DE SAI;IDE DE MINAS
SUPERINTENDENCIA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Sistema Integrado de Gerenciamento da Assisténcia Farmacéutica

N°101098/2026

AUTORIZACAO DE EXECUCAO DE COMPRA

O presente termo comprova a participagdo do Beneficiario Prefeitura Municipal de no Programa Estadual Farméacia de Todos e na Compra Estadual de Medicamentos do Componente Basico da
Assisténcia Farmacéutica do Estado de Minas Gerais.

Data de Emissao: Estabelecimento de Saude: Regido: Ciclo de Fornecimento:
30/09/2026 NORTE-OESTE 10° CICLO DE FORNECIMENTO 2026
ATA: Vigéncia:
323/2025 05/01/2026 a 04/01/2027, ou até esgotar-se o saldo presente nesta autorizacdo pela execugdo do Beneficiario.
Quantidade Qtd Qtd Aprovada
Item| SIAD Medicamento/Produto Anvisa . Fornecedor Solicitada p. Qtd Total |Vr. Unitario| Vr. Total
por Caixa AEC Remanejamento

METOPROLOL SUCCINATO 100
1 (1488406 MG COMPRIMIDO REVESTIDO |1097403340231 30 IEF%\Q%ESIQJJ £2E5$L£§ 0 0 R$0,5679 | R$ 0,0000
DE LIBERACAO CONTROLADA R )

METOPROLOL SUCCINATO 50

2 [1490591] MG COMPRIMIDO REVESTIDO (1097403340150 30 Ig%\ﬁg%];;{(giggg%;{ 5010 5010 R$ 0,3589 | 791;?)890
DE LIBERACAO CONTROLADA T B
R$
1.798,0890

O saldo apresentado nesta autorizag@o sera consumido da cota reservada a Secretaria de Estado de Satide na Ata de RP 323/2025 do Estado de Minas Geras, e esta reservado para a execugao
exclusiva do Municipio. Este termo devera ser autuado e arquivado junto ao processo de execugdo do objeto aqui relacionado, para fins de comprovagdo da regularidade da execugdo e eventuais
controles, auditorias ou prestagdo de contas por parte do Municipio.
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