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CATALAD

POTENCIA NO CORAGAO DO BRASIL

PREFEITURA MUNICIPAL DE CATALAO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE CATALAO

NOTA DE EMPENHO

Ordenador de Despesa no uso de suas atribuigcbes e em cumprimento a execugao orcamentaria, autoriza a emisséo de
empenho de despesa conforme descri¢do abaixo.

04 - FMS - CATALAO

0401 - FMS

Credor
Razdo Sucrai 1 rurneceuur CPF/CNPJ Banco Agéncia Conta bancéaria
METHABIO FARMACEUTICA DO BRASIL LTDA 08.766.992/0001-74 070 0100-0 100018051-1

Enderego

Telefone

SIA TRECHO 03, S/N°, LOTE 820 - ZONA INDUSTRIAL, 71200032, GUARA, BRASILIA-DF

Empenho Ficha NUmero do empenho Obra
Tipo do empenho: Global
20250088 7323
Data Autorizacdo de Compras Tipo de modalidade Numero da licitagao Processo
18/06/2025 228547 7 2025020300
Local de Entrega Aplicagéo Documento
Saldo anterior Valor Saldo atual
5.696.649,08 12.416,00 5.684.233,08

Dotacéo

Natureza de despesa Vinculo

3.3.90.30 - MATERIAL DE CONSUMO

Sub elemento de despesa

3.3.90.30.35 - MATERIAL LABORATORIAL

107 - TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS -

Classificag&o funcional

10.301.4030-2084-MAN. DO BLOCO DE ATENGCAO BASICA

Crédito

ORCAMENTARIO

Valores

Valor do empenho
12.416,00

Histérico

ELETRONICO N° 007/2024, COM VIGENCIA 17/07/2024 A 17/07/2025, CONFORME DOCUMENTOS EM ANEXO.

EMPENHO REFERENTE AQUISIGAO DE MATERIAL E INSUMOS PARA LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS, COM FORNECIMENTO DE EQUIPAMENTO EM SISTEMA
DE COMODATO, INCLUINDO ASSISTENCIA TECNICA/MANUTENGOES PREVENTIVAS E CORRETIVAS. ATA DE REGISTRO DE PREGOS N° 012/2024, PREGAO

—Produto/Servico da Autorizagdo de Compras.

Item Cd. Produto

Descrigao do Produto Qtde. VI. Unit VI. Total
26 56352 HORMONIO TSH - TESTE - HORMONIO TSH - TESTE 600,00 2,95000 1.770,00
27 56353 HORMONIO T4 LIVRE - TESTE - HORMONIO T4 LIVRE - TESTE 400,00 3,55000 1.420,00
33 56351 PSA TOTAL - TESTE - PSA TOTAL - TESTE 400,00 4,50000 1.800,00
34 56388 PSA LIVRE - TESTE - PSA LIVRE - TESTE 400,00 5,77000 2.308,00
35 72528 FERRITINA - TESTE - FERRITINA - TESTE 400,00 2,95000 1.180,00
39 56366 TOXOPLASMOSE IGG - TESTE - TOXOPLASMOSE IGG - TESTE 200,00 10,00000 2.000,00
40 56367 TOXOPLASMOSE IGM - TESTE - TOXOPLASMOSE IGM - TESTE 200,00 9,69000 1.938,00

12.416,00
Liguido por extenso
*rxxx(DOZE MIL E QUATROCENTOS E DEZESSEIS REAIS)**++*
——Assinaturas
ORDENADOR DA DESPESA SECRETARIO MISSIELE PIRES RIBEIRO
Usuério do Sistema
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