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T FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE CATALAO

CNPJ: 03.532.661/0001-56

\OTA DE EMPENHO

Ordenador de Despesa no uso de suas afribuiges e em cumprimento & execugao orgamentaria, autoriza a emissdo de empenho de despesa conforme
descrigao abaixo.

04 - FMS - CATALAO

0401 - FMS
_ Credor
Razao Social / Fornecedor CPF / CNPJ Banco Agéncia Conta Bancaria
C.A DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES 26.457.348/0001-04 001 4148-3 24269-1
Enderego Cidade Telefone
APARECIDA DE
Empenho
_ Ficha N PRE Empenho Empenho Sequencial
Tipo - Org/ 20250088 . . - 3378 i o : 37
Data Aut. de Compras Tipo Modalidade Licitatoria N° Licitagdo Processo
26/03/2025 227162 13 2025009114
Local de Entrega Aplicagao Documento
ALMOXARIFADO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE -, , .-
Saldo Anterior ~ Valor |  Saldo Atual
6.594.808,90 5.554,02 6.589.254,88
— Dotagdo
Natureza de Despesa Classificagéo Funcional
339030 - MATERIAL DE CONSUMO 10.301.4030-2084-MAN. DO BLOCO DE ATENGAO BASICA-null
Sub Elemento de Cod. Obra : 0
36 - MATERIAL HOSPITALAR
Vinculo Crédito
107 - APOIO IMPLEMENTAGAO DA REDE CEGONHA- ORCAMENTAR!O
Valores
~ Valor do Empenho
555402
Histérico

EMPENHO REFERENTE A REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURA E EVENTUAL AQUISICAO DE MATERIAL MEDICO
HOSPITALAR, SUPRIMENTO MEDICO CIRURGICO, VESTUARIO HOSPITALAR, INSTRUMENTAL CIRURGICO E EQUIPAMENTO
DE PROTECAO INDIVIDUAL, DESTINADO A REPOSIGAO DO ESTOQUE DO ALMOXARIFADO CENTRAL DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE DE CATALAO, CONFORME ATA N° 015/2024, PREGAQ N° 013/2024, COM VIGENCIA DE 23/08/2024 A

23/08/2025, CONFORME DOCUMENTOS EM ANEXO.

_____Produto/Servigo da Autorizagdo de Compras

Item Cd. Descrigao do Produto Qtde. VI, Unit VI. Total
151 38866 GLUTARALDEIDO 32 DIAS, GALAO COM 5 LITROS, 12,00 58,31000 899,72
153 38868 INDICADOR BIOLOGICO PARA ESTERILIZAGAO A VAPOR 600,00 2,44000 1.464,00
285 39015 TERMOMETRO CLINICO DIGITAL FAIXA MEDIGAO 50,00 8,19000 409,50
288 41955 TERMOMETROQ PARA CAIXA TERMICA 45,00 66,24000 2.980,80

5.554,02

Liquido por Extenso
=+(CINCO MIL E QUINHENTOS E CINQUENTA E QUATRO REAIS E DOIS CENTAVOS)****
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