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 ________________________________________________________________________________

 NO. DO DOCUMENTO:  2024NE00917   DATA DE EMISSAO:  03/10/2024   GESTAO:  00001

 UG:      DESCRICAO:                                             NO.PROCESSO:
 090120   HOSP.EST. DR.OSWALDO B. FARIA -MIRANDOPOLIS            20240916585

                                                                 CNPJ/CPF:
 CREDOR:  P&P DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA                 52808009/0001-27

 ENDERECO:  AV MARIPA 7210                                    VILA BECKER

 CIDADE:  TOLEDO PR                 UF:  PR     CEP:  85902495

 ORIGEM DO MATERIAL:  NACIONAL

 EVENTO    UO   PROGRAMA DE TRABALHO     FONTE    NAT.DESP.   UGR      PI
 400051   09006   10303093061170000    165910001  33903030   90015  0090020449

 REFER. LEGAL:  LEI 14.133/21        EMPENHO ORIG.:              ACORDO:

 LICITACAO   :  07 PREGAO            MODALIDADE   :  1 ORDINARIO

 TIPO EMPENHO:  9 DESPESA NORMAL     NUM CONTRATO :  2024CT00674

 VALOR DO EMPENHO:  R$ ****************657,00
                       ======================
 SEISCENTOS E CINQUENTA E SETE REAIS**********************************************
 *********************************************************************************

 CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO PREVISTO
 --------------------------------------------------------------------------------
             JANEIRO           FEVEREIRO               MARCO

               ABRIL                MAIO               JUNHO

               JULHO              AGOSTO            SETEMBRO

                                                                        EXERCICIO
             OUTUBRO            NOVEMBRO            DEZEMBRO             SEGUINTE
              657,00
 --------------------------------------------------------------------------------

 LOCAL DE ENTREGA:                            DATA DA ENTREGA:
 AVENIDA DR. RAUL DA CUNHA BUENO 585             24/10/2024

 RESPONSAVEL PELA EMISSAO:   ___________________________________
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 --------------------------------------------------------------------------------
 NO. DO DOCUMENTO:  2024NE00917 DATA DE EMISSAO:  03/10/2024
 UG: 090120 -  HOSP.EST. DR.OSWALDO B. FARIA -MIRANDOPOLIS   GESTAO:  00001
 ITEM    ITEM   UNID.  QUANTIDADE            VALOR UNITARIO           PRECO TOTAL
 SEQ.  MATERIAL FORN.  DO ITEM
 --------------------------------------------------------------------------------
 001 00028430-0 00001      3000,000                   0,045                135,00
 DESCRICAO:
   MEDICAMENTOS GERAIS DE USO HUMANO LOSARTANA POTASSICA 50MG, FORMA FARMACEUT
   ICA CAPSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/
   COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL, COM 75% DA VALI
   DADE DO PRODUTO NA DATA DA ENTREGA..

 --------------------------------------------------------------------------------
 002 00172838-5 00001       500,000                    0,75                375,00
 DESCRICAO:
   MEDICAMENTOS GERAIS DE USO HUMANO METOPROLOL, SUCCINATO 47,5 MG EQUIVALENTE
    A 50 MG DE TARTARATO DE M, FORMA FARMACEUTICA CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTIDO
    DE LIBERACAO PROLONGADA, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPRIMIDO REVESTID
   O DE LIBERACAO PROLONGADA, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL, COM 75% DA VALIDADE D
   O PRODUTO NA DATA DA ENTREGA..

 --------------------------------------------------------------------------------
 003 00360964-2 00001       300,000                    0,49                147,00
 DESCRICAO:
   MEDICAMENTOS GERAIS DE USO HUMANO RIVAROXABANA 10 MG, FORMA FARMACEUTICA CA
   PSULA/COMPRIMIDO/COMPRIMIDO REVESTIDO, FORMA DE APRESENTACAO CAPSULA/COMPRI
   MIDO/COMPRIMIDO REVESTIDOAIXA, VIA DE ADMINISTRACAO ORAL, COM 75% DA VALIDA
   DE DO PRODUTO NA DATA DA ENTREGA..

 ________________________________________________________________________________
 RESPONSAVEL PELA EMISSAO:                                    TOTAL DE ITENS: 003
 36167693889               ___________________________________
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