
_________________________________________________________________________________________________________________________________

| |

| P r e f e i t u r a M u n i c i p a l d e S e r t ã o |

| Av.Getúlio Vargas, nº 563 |

| CNPJ: 87.614.269/0001-46 Fone:(54) 33451295 |

| |

| N O T A D E E M P E N H O N R . 4 4 3 6 |

| Emissão : 07/11/2019 Exercício de 2019 |

| |

| Órgão................: 06 SECRETARIA MUNICIPAL DA SAÚDE |

| Unid.Orçamentária....: 03 RECURSOS ESTADUAIS |

| Projeto/Atividade....: 2068 ATIVIDADES P.S.F - ESTADO |

| Categoria Econômica..: 3 DESPESAS CORRENTES |

| Elemento da Despesa..: 3.3.90.30 MATERIAL DE CONSUMO |

| Classificação........: 06.03.10.301.0113.2068.3.3.90.30.36.00.00 |

| Dotação..............: 1563 - Material Hospitalar |

| Recurso Vinculado....: 4090 - FES - PSF Contrato: 00107/2019 Contrato 107/2019 |

| Processo de Licitação: Pregão Presencial Licitação: 00026/2019 Ordem de Compra: 01694/2019 |

| Cond. de pagamento...: Até 30 dias após entrega da no |

| Empenho..............: Ordinário Tipo de Obrigação.: Fornecedores |

| Natureza do Empenho..: Aquisição de Material de Consumo Característica Peculiar: 000-NAO SE APLICA |

| Credor...............: 5150 - ICOFA INDÚSTRIA E COMERCIO DE FRALDAS E ABSORVENTES LTDA EPP CNPJ: 02.121.800/0001-96 |

| Endereço.............: RUA FRANCISCO DOS REIS,850 Telefone: (0xx47) 33462010 |

| Município............: Itajaí Cep: 88.311-710 E-mail: atendimento@icofa.com.br |

|____________________________________________________| DESCRIÇÃO DO EMPENHO |____________________________________________________ |

| EMPENHO REF. Aquisição de Fraldas descartáveis para pacientes cadastrados no Sistema de |

| Gerenciamento de Pessoas com deficiência (GUD), conforme memorando Interno da Secretaria de Saúde e |

| Processo nº: 2019/542. |

| Materiais/Serviços Quantidade Valor Unitário Valor Total |

| 10955 - Fralda descartável Geriátrica adulta tamanho M 2.000,0000 0,9900 1.980,00 |

| 10957 - Fralda Descartável Geriátrica adulta tamanho EG 700,0000 1,1900 833,00 |

| |

| Valor Empenhado..: 2.813,00(DOIS MIL E OITOCENTOS E TREZE REAIS) |

|_________________________________________________________________________________________________________________________________|

| Valores da Classificação:06.03.10.301.0113.2068.3.3.90.30.00.00.00 |

| Dotação Inicial: 13.775,47 Empenhos Anteriores: 19.964,85 |

| Suplementação..: 70.000,00 |

| Redução........: 10.000,00 Valor deste Empenho: 2.813,00 |

| Total..........: 73.775,47 Total..............: 22.777,85 Saldo da Verba.: 50.997,62 |

|_________________________________________________________________________________________________________________________________|

| Processado por: Roberta Merlin | | |

| | | |

| ______________________________ | ___________________________ | ______________________________ |

| Edson Luiz Rossatto | Roberta Merlin Rossetto | Daniel Zimmermann |

| Prefeito Municipal | Técnico em Contabilidade - 82592 | Secretário de Saúde |

| | | |

|_________________________________________________________________________________________________________________________________|

| |

| Declaro que o Material-Serviço foi Fornecido-Prestado. |

| |

| Liquidado em : __/__/___ _________________________ |

| Responsável |

| |

|_________________________________________________________________________________________________________________________________|


