GoveRNo 00 EsTavo ba. Bavin AUTORIZAGAO DE FORNECIMENTO DE MATERIAL - AFM

| R 43.03347/2025 ARMI 43.156.00005/2025  Phona |
secroteria SECRETARIA DA SAUDE - MUNICIPIOS - AFB Liciteglio n* - 19.180-PE336/2023 Geraghc ()3/02/2025
Emitsnte  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IBIRATAIA Dispansa Tradicional n° Emissdo  03/02/2025
Endersgo RUAS EUNISIO COELHO TEIXEIRA Tel, n.\.mvmmwN-MNhO Data Public. Procasso n®
Cisade  Ibirataia Estado BA CEP 45.580-000 Data abertuca SRO
cney  11415500000100 Insc Estecdua!  J[SENTO . Unid,Fiplan: ] LD re:
Twsr  HEBER STEVS CANCIO E LIMA NI e
Decrete 284

A Nota Fiscal deve ser emitida em nome do emitente acima, contende codigo do item contratado, banco/agénciaiconta bancaria e n® da AEM.

Fomecador  PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJICPF.  73856593000166  Insc.Estacual 4180632706

Endereca  RUA 1 AITSUGORO TANAKA, 145 - CENTRO IND NILTON ARRUDA E-melt  Jicitacao@pretidonaduzzi.com mail2 Insc.Municipal 2136
CEP: §5903630 Emaits
Cidade  Toledo Ealada PR Represenwnte Legal : TEL. (45) 2103-1166
) T o
ITEM ESPECIFICAGAQ DO FORNECIMENTO UM Emb. QUANTIDADE PRECO UNITARIO PREGO TUTAL PRZ.ENTREGA
1 Céd. do Ttem: 65.02.43.00000131-7 Marca: FRATT Un 500 10.000,00 0,1400 1.400,00 30

TRUPROFENO 600mg, comprimido ou capsula (RP MUNICIPICS). A embalagem deve apresentar a frase: venda proibida pelo comercio. Q
fexnecedor deve apresentar bula, registro de produto na ANVISA e certificado de boas praticas de fabricacazo- CBPF em

conformidade com as resolucoes da ANVISA em vicencia. Em caso do fabricante fora co MERCOSUL, apresentar documeatc do pa‘s de
ocvigem traduzido por tradutor oficial.

Unidade de fornecimento: comprimido ou capsula.

ITwM DE COMPRA EXCLUSIVA PARA UNIDADES MUNICTPAIS

1
- - ) T T  TOTAL GERAL: 140000 T
TOTAL POR EXTENSO: UM MIL E QUATROCENTOS REAIS
'UNIDADE: SEGRETARIA DA SAUDE - MUNIGIPIOS - AFB - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IBIRATAIA o i
LOCAL DE ENTREGA: 43.156.0001 - CENTRO DE ABASTECIMENTO FARMACEUTICO IBIRATAIA RUAS EUNISIO COELHO TEIXEIRA .
Ibirataia NOVA IBIRATAJA DE CIMA 7335372740
ﬁw_fammzqm FORNECEDOR
\ 2 B 5 2 ”
(a) 03 04, 2025  plet7 0 A S ——— * Hpias DnohioA
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A contratagio com o FORNECEDOR cbedecers as nosm_nmmm nngmao convocatério e da minuta de contrato dele constante, que esta AFM/APS integra independentemente de transcrigao. 2

7* vig Formecedor - 2' @ 3% vies Divisho de Suprimenio - 4* ContébivFinancaira
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Praga 10 de Novembro ~

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IBIRATAIA

CNP): 11,415,500/0001-00 - CE?: . - -IBIRATAIA-BA
NOTA DE EMPENHO

I EMPENHO: 7972025 Data do Empenha: 03/02/2025 TIPO DO EMPENHQ: Estimativo 7
— FORNECEDOR

Noms: 27926 - PRATI DONADUZZE & CIA LTDA Tipe Psasoa: Jurldica

Enderaco: Rua Mitsugoro Tanaka, 145, Complemento:

Baimo: Jani{im Coopagro Cidads: TOLEDO Estada: MG

CNPJ: T3.856.503/0001-68  Ingc, Eatadual: 41808327-06 CPF: RG:

Conta: Agéncla; Banco: -

Tipo PDC N* PiX:
— DOTAGAO ORGAMENTARIA

Reduzido: 2047.3330.15001002 - ORQAHENTM E SUPLEMENTAR

Unidade: 06801001 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Fungiio: 10- Saiide

Sub-Fungho: 122 ADMINISTRAGAO GERAL

Progeama: 004- IBIRATAIA DE MAQOS DADAS PELA SAUDE

Agidio: 2.047 - MANUTENGAO DAS AGOES DG FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Elemanto; 3.3.90.30.00 - Material da Consumo

Fonte: 1500~ ( CO 1002 ) - Recursos n&o Vinculados de impostos

Sub-Elemento: 3.3.90.30.99- OUTRCS MATERIAIS DE CONSUMO

- '

Modatidade: Reglstro de Prego Compartihado Nelle: 3382023 Salda Anterior Valor do Emp Safde Atual _ ;

Convéanlo: Contrato: 33820238 -

Putiimdnlo: - 2.314.147,00 1.400,00 2.312.747 Lo
— HISTORICO — -

CONFORME PROCESS0Q ADMINISTRATIVO 019.8712.2023.01768522-35.

EMPENHA PARA ATENDER NA PROVENIENTE AQUISIGAC DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER AS DEMANDAS DA FARMACIA CENTRAL DESTE MUNICIRIU,
ATRAVES DE TERMG DE ADESAQ AO REGISTRO DE PREGOS COMPARTILHADQ,

N*Ordsm | Especificagiio ( ham )

Unidade Valor Unitiro Valor Total

## Um mil 8 quatrocentos reals ##

1.400,00

Autorize o ampenho da despesa supra monclomd)am 03/02/2025,

40 |

YR

Declaro que a Importdncia supra fol deduzida do erédito préprio em 03/02/2025

N

/

Sacretdrio de Sasde J}
CPF: 847.345.185-72

HEBER STEVES CANCIO E LI

NELSON NOVAIS SIEVA JUNIOR
Coordenador de Exacugiio Orgamentiria
CPF: 411.388.7125-04

5081351
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GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA

AUTORIZAGAO DE FORNECIMENTO DE MATERIAL - AFM

] R e 43.03355/2025 AFMI®: 43.156.00001/2025 Pagra |
secretain SECRETARIA DA SAUDE - MUNICIPIOS - AFB Licitaglo n® 19.180-PE315/2023 Geragho  03/02/2025
Emitents  FUNDOQ MUNICIPAL DE SAUDE DE IBIRATALA Dispensa Tradicional n™ Emissto  (3/02/2025
Endersgo RUAS EUNISIO COELHO TEIXEIRA Tsl, Aﬂwvwm“wﬂrwﬂho Data Public. Processon®.
Cidade  Ibirataia Estade BA CEP . 45.580-000 Data abartura SRO re:
cNes  11415500000100 Insc.Estacdual  JSENTQ Unid Fiplan: LID e
A B INT n* .
Tiver  HEBER STEVS CANCIO E LIMA e
Decrato 286
A Nota Fiscal deve ser emitida em nome do emitente acima, contendo codigo do item contratado, bance/agéncia/conta bancaria e n° da AFM,
Fomacedor  PRATI DONADUZZI & CIA LTDA CNPJ/CPF.  73856593000166 Insc.Estadus' 4 1 80632706
Endarsco RUA MITSUGORO TANAKA, 145 - CENTRO IND NILTON /RKUDA Emaw {icitacao@pratidonaduzzi.com Email? Inse.Municipal 3130
CEP: 85903630 E-maiia,
Cuade  Tolede Estado PR Represen.ante Legal : TEL. (45) 2103-1166
= I Ft. :
ITEM ESPECIFICAGAG DO FORNECIMENTQ um Emb. QUANTIDADE PRECO UNITARIO PRECO TUTAL PRZ.ENTREGA
1 <Céd. do Ttem: 65.02.43.00000169-4 Marca: PRATT DONADUZZI Un 200 120.000,00
METFORMINA,

0,1120 13.440,00 30
venda proibida pelo comercic,
8 praticas de fabricacao- CBPF em
Jdo MERCOSUL, aprasentar documentc do 22is de

cloridrato, 850mg, comprimido (&P MUNICIPTIOS). A embalagem deve apresentar a frase:
0 fornecedor deve apresentar bula, registro do produto na ANVISA e certificado de boa
conferm.dede com as resolucoes dz ANVISA em sicencia. Em caso do fabricante fora

origem traduzido por tradutor oficial.

Unidade de fornecimento: comprimidc ou capsula
ITEM DE COMPRA EXCLUSIVA PARA UNTDADES MUNICIPAIS.

b -

TOTAL POR EXTENSO: TREZE MIL E QUATROCENTOS E QUARENTA REAIS

TOTAL GERAL: 13.440,00

b’

UNIDADE: mmOﬁm._.>mm‘u> SAUDE - MUNICIPIOS - AFB - FUNDO MUNICIPAL DE SALIDE bE IBIRATAIA
LOCAL DE ENTREGA: 43.156.0001 - CENTRO DE ABASTECIMENTO FARMACEUTICO IBIRATAIA

Ibirataia NOVA IBIRATAIA DE CiMA
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Praga 10 de Novembro -
CNPJ: 11.415.500/0001-00 - CEP: . - ~ IBIRATAIA - BA

NOTA DE EMPENHO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IBIRATAIA

EMPENHO: 3072025 Data do Empenho: 03/02/2025 TIPO DO EMPENHO: Estimativo
— FORNECEDOR
Moma: 27920 - PRATI DONADUZZI & CIA LTDA Tipo Pessoa: Juridica
Enderego; Rua Mitsugoro Tanaka, 145, Complemanto:
Bakro: Jardim Coopagro Cidade: TOLEDO Estado: MG
CNFPJ: 73.856,603/0001-66  Insc, Estadual: 4180632706 CPF: RG:
Conta: Agincila: Banco: -
Tipo PG N* PIX:
— DOTAGAD ORGAMENTARLA
Radurido:  2047.3330.15001002 ~ ORCAMENTARIC E SUPILEMENTAR
Unidada: 080100% - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funglio: 10- Salde i
Sub-Fungiio: 122- ADMINISTRAGAQ GERAL :
Programa: 0G4- IBIRATAIA DE MAOS DADAS PELA SAUDE
Agio: 2.047 - MANUTENGAQ DAS AGOES DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Elemento: 3.3.90,30.00- Matarial de Consumo
Fonte: 1500- ( CO 1002 }- Recursas niio Vinculados de impostos |
Sub-Elsmento: 3.3.90.30.98- DUTRCS MATERIAIS DE CONSUMO '
Modalldade: Reglstro da Precn Campartiihado NYLic.: 315/2023 Sakio Antarior Valor do Empenho Saldo Atual
Convinio: Contrato:  315/2023A
Patiménio: - 2.312.747,00 13.440,00 2.290.307,00
— HISTORICO

EMPENHA PARA ATENDER NA PROVENIENTE AQUISIGAC DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER AS DEMANDAS DA FARMACIA GENTRAL DESTE MUNICIPIO,

ATRAVES DE TERMO DE ADESAD AO REGISTRO DE PREGOS COMPARTILHADQ,
CONFORME FROCESSO ADMINISTRATIVO 016.87412.2023,0178803-61

N® Ordem | Especificaglio ( ltem ) Unidade Quant. Vealor Unitéro Vailor Total
# "Trezo il 8 quatrocentos. e quensris reais ## 13.440,00
Autorizo o ho da dsspass supra m lonad 03/02/2025. Declare que a importineia supra fol deduzida do crédito prépric em 03/02/2025
A

A
HEBER STEVES CANCIC E LIMA | NELSON NOVAIS SILVA JUNIOR |
Secretdrio de Sadde i Coordenadar de Exseugio Orcamentinia ‘
CPF: 947.345.185-72 i CPF: 411,388.725-04 H
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