PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS
AVENIDAANCHIETA 200 - CENTRO - CAMPINAS/SP Data: 26/03/2025

C.N.P.J. - 51.885.242/0001-40 - Inscr. Est.; isento Hora: 10:11
FONE: (19)2116-0555

NOTA DE EMPENHO

Dados do Empenho

Ndmero: EQ7880/2025 N°. Proc. Compra: PMC.2024.00102864-22 N°. Proc. Pagamento: Data: 26/03/2025
Modalidade de Licitagio: PREGAO ELETRONICO N° da Modalidade: 12/2025 Tipo: Ordinario
Modalidade de Licitagao Audesp: Pregéo - AUDESP N° da Licitagao Audesp: 000012/2025

Evento: Empenho Empenho de Origem: Espécie: Empenho

N° do Contrato / Registro: N° Extrato Contrato / Registro:

Tipo de Documento: Solicitagdo de Empenho - Compras
Caracteristica Peculiar: N&o se Aplica

Dados do Orgcamento

Unidade Gestora: 87000 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade Orgcamentaria: 8750 - DEPTO ADMINISTRATIVO

Funcional Programatica: 10.301.1004.4033.0000 - MANTER O ABASTECIMENTO REGULAR DE MEDICAMENTOS / INSUMOS DE SAUDE
Elemento Despesa: 3.3.90.30.00.00.00.00 - Material De Consumo

Sub-Elemento de Despesa: 3.3.90.30.09.00.00.00 - Material Famacolégico

Fonte de Recurso: 0001.304000 - Assisténcia Farmacé utica

Modalidade de Compra: Material de Consumo

Conta Pagadora: 001-4203X-54062 - PMC/S.M.S. - Transferéncia Salde
Emenda Autor

Observagao: MUNICIPAL

Dados do Credor

Nome: L ADOS SANTOS DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS CNPJ/ CPF: 07.654.936/0001-85
Enderego: GILBERTO FILGUEIRAS , 1682 Bairro: COLINA DA BOA VISTA Complemento:

Cidade: AVARE Estado: S&o Paulo Fone: 37338670

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A. Agéncia: 02038 - xx Conta Corrente: 496170
Forma de Pagamento: 10 - 10 D.F.D. Simples Nacional: Sim

Especiﬁcagées

Item Céd. Reduzido Descrigio Marca Unidade Qtde. | ValorUnit. Valor Total

1 165221 ETINILESTRADIOL 0,02 MG + PC 3150 | 13,9900 44.068,50
DROSPIRENONA 3MG COMPRIMIDO -CART ;
24 CP '

2 165221 ETINILESTRADIOL 0,02 MG + PC 1050 " 13,9900 14.689,50
DROSPIRENONA 3MG COMPRIMIDO -CART f
24 CP { |

Tofal: 58.758,00

Valor Empenho: CINQUENTAE OITO MIL E SETECENTOS E CINQUENTA E OITO REAIS  *ssssssins 2 /

Historico do Empenho: Aquisicdo dos medicamentos Azitromicina 900 mg (06 para suspens&o oral) e Etinilestradiol 0,02 mg + Drospirenona 3
mg (comprimido). R |
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS
AVENIDA ANCHIETA 200 - CENTRO - CAMPINAS/SP

Data: 26/03/2025

C.N.P.J. -51.885.242/0001-40 - Inscr. Est.: isento Hora:10:11
FONE: (19)2116-0555
CONTROLE ORGAMENTARIO DA VERBA EMPENHADA
Data N° do Empenho Saldo Anterior Valor Empenho Saldo Atual
26/03/2025 E07880/2025 11.580.290,86 58.758,00 11.521.532,86

Almoxarifado:

Local Entrega: ALMOXARIFADO SAUDE - ESTOQUE
Enderego: DOUTOR EDUARDO EDARGE BADARO, N°550, JARDIM EULINA

Prazo de Entrega: 0

Emitente Ordenador da Despesa

ék/ﬂ V. %4% zi

Assinatura

Usuario: ROMARIO CAIRES CORDEIRO

Dr.

Secretario

air Zambon
unici e Salde
T4

Fonte: SIM - Sistema de Informagdes Municipais/ AVMB - Consultoria e Assessoria Ltda
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