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E - i PREFEITURA MUNICIPAL DE RIBEIRAO PRETO
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RUA AMERICO BRASILIENSE, 426
Eadat 2 14015-050, CENTRO

C.N.P.J.: 56.024.581/0001-56
NOTA DE EMPENHO

Ordenador da Despesa no uso de suas atribuigGes legais e em cumprimento a execugdo orgamentaria, autoriza a emissdo de empenho g
de despesa, conforme descrigdo abaixo Proc. Digital: 2024/40473-0 lI:
02.09.00 - SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE Phg. 1,1 O
02.09.31 - DEPARTAMENTO TECNICO E CONTROLE INTERNO 8
(@]
Data Reserva | Empenho Origem Tipo Empenho Regime Execugao Nro Empenho Total Empenho%1
21/ 03/ 2024 | 001970 1 - ORDI NARI O Nor nal 005879/ 2024 3. 888, 00 ?
Proc. Compra Mod. 05 DI SPENSA DE LI Cl TACAO Nro Licitagdo Tipo Adiantamento Nro SOE ]
000052/ 2024 | Licit. 05 DI SPENSA DE LI Cl TACAO 000034/ 2024 6005/ 20248
Fund. Legal: LEI 14.133/2021, ART. 75, INCISO VIII - EMERGENCI A OU CALAM DADE PUBLI CA Q
Ata Registro Prego Req. 00268 - DI VI SAO DE FARVACI A E
Desp 00268 - DI VI SAO DE FARVACI A N
Condigao Pagamento Validade Prego Prazo Entrega(dias) Nro Contrato Nro Convénio &
30 DI AS [ 10 =
Evento 0192 - MATERIAIS DI VERSCS - JUDI Cl AL Usuério § Lé
005 - MEDI CAMENTOS TULI O DE SA MOREI RA o9
Almoxarifado 06 - SUBALMOXARI FADO DA FARMACI A CEN Req. Conpra: 2024/86 W S
AVENI DA DOUTOR FRANCI SCO JUNQUEI RA, 1665 - JARDI M MOSTEI RO 2 2
Dotag&o Natureza Despesa E E
00564 3.3.90.32.02 - MEDI CAMENTCS PARA USO DOM Cl LI AR 5 ..g
Classificacdo Funcional Programa / Agao [T
10. 303. 20214. 2. 0170 SAUDE PREVENTI VA E ACOLHEDORA & 8
Vinculo AQUI SI CAO DE MEDI CAMENTQOS o ‘QE)
01.300.00 SAUDE S g
< ©
. s
Banco Agéncia Conta Proc. Adm. o .8
0001 00028-0 00000000098417 5 SAUDE - RECURSO PROPRI O o §
Fornecedor / Raz&o Social CNPJ / CPF @ ug
0002085 - ATI VA COVERCI AL HOSPI TALAR LTDA 004. 274. 988/ 0001- 3@ §
Enderego Localidade UF_  Telefone o g
RUA HUMAI TA, 290 RI BEI RAO PRETO SP 055- 0016- 399391&7{)%
Banco Agéncia Conta % 'g
0001 03370-7 00000000026500 4 BANCO DO BRASI L S. A @ =
Justificativa Q 8
AQUI SI CAO EMERGENCI AL DE MEDI CAMENTOS PARA ATENDI MENTOS DE ACOES JUDI Cl Al S. 8 %
InformacgGes para Entrega % %
RUA NI LO PECANHA, 78, JARDI M MOSTEI RO, RI BEI RAO PRETO SP, CEP: 14085300 é ;,_%
Funci onamento: Seg. a Sexta De 08:00 Até 16:00 g ?
Despesa Quantidade Valor Unitério _ % IPI Valor Desconto Valor Tﬁ‘taﬁ
024. 016. 096. 000008 360, 0000 10, 8000 0,00 0, 00 3. 888,%

QUETI API NA; Forma farmaceutica: Conprinido de |iberacao prolongada; Concentracao: 200 ng.
Embalagem: 24 - COVPRI M DO
Complemento: | TEM 8 / MARCA: EUROCFARMA / EMB.: COVPRI M DO

Declaro a adequacgdo da despesa nos termos do Artigo 16, inciso II e paragrafo IV da L.C. 101/2000

Cristiamara M Russo de Mello d audi o Roberto Miusenbani
Chefe Divisdo da Despesa Dir Depto Despesa O canento
Substituto

ata conferéncia, acesse o site https://ribe|taopreto.sofar
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Assinaturas do documento

"emp005879"

Cadigo para verificagdo: 8802TT4H

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

J CRISTIAMARA MAGGIORI RUSSO DE MELLO (CPF: 183.XXX.248-XX) em 21/03/2024 &s 17:20:31 (GMT-
03:00)

Emitido por: "SolarBPM", emitido em 07/06/2022 - 16:39:47 e vélido até 07/06/2122 - 16:39:47.
(Assinatura do sistema)

’ CLAUDIO ROBERTO MUSEMBANI (CPF: 281.XXX.918-XX) em 21/03/2024 as 15:44:03 (GMT-03:00)
Emitido por: "SolarBPM", emitido em 15/07/2022 - 08:34:05 e vélido até 15/07/2122 - 08:34:05.
(Assinatura do sistema)

Para verificar a autenticidade desta cépia, acesse o link
https://ribeiraopreto.solarbpm.softplan.com.br/atendimento/conferenciaDocumentos e informe o processo PMRP

2024/040473 e 0 cOdigo 8802TT4H ou aponte a camera para 0 QR Code presente nesta pagina para realizar a
conferéncia.

Esta pagina foi gerada automaticamente pelo sistema para detalhamento das assinaturas e
ndo é contabilizada na numeracgéo de paginas de processo.


https://ribeiraopreto.solarbpm.softplan.com.br/atendimento/conferenciaDocumentos?cdConferencia=PMRP-40473-2024-1-40473-88O2TT4H

