
PREF.MUNICIPAL DE CACHOEIRA DE MINAS-MG                                     Pag.  0001
GES7350                                                                                                                    04/01/2021
LEMITERE.698-888                             REQUISICAO DE EMPENHO                                                           09 14 50
=====================================================================================================================================
REQUISICAO DE EMPENHO (R.E.): 03600/20       DATA da R.E.: 21/12/2020
=====================================================================================================================================
UNIDADE...........:  0205   - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                               
BLOQUEIO ORCAMENT.:  INEXISTENTE 
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
FAVORECIDO........:  MULT FARMA LTDA - EPP                               COD.:    3885

Endereco.: AREA RURAL, S/N.                                  
Bairro...: AREA RURAL         Cidade: POUSO ALEGRE        
UF.......: MG                   CEP :37561-899         Fone: (35) 3423-3399      
CPF/CNPJ..: 16.586.871/0001-79  
Pagamento: Banco: 1          Agencia: 0368-           Conta: 65926-6             

ORDEM SERVICO (OS):  41473  ITEM DA O.S.:  1               
CONTRATO......... :  49                VIGENCIA: 30/10/2020 a 29/10/2021      
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
PROCESSO DE COMPRA:  PRC00231/20             (COMPRA POR REGISTRO DE PRECOS ) HOMOLOGADO em 21/12/2020  ADJUDICADO: 21/12/2020

REFERENCIA: PRC00173/20    LICITACAO: PREG0050/20                          PREGAO                        
FUNDAMENTACAO LEGAL:                                                   

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
CONDICAO PAGAMENTO:  CONFORME EDITAL               
PRAZO DE ENTREGA..:  2    dia(s)   0000 meses      :   horas/minuto
FICHA ............:  260      CLAS. ORCAMENTARIA: 0205 1030310032.163 339032 - Material, Bem ou Servico de Distrib. Gratuita  
FONTE.............:  SAUDE  - GASTOS COM SAUDE - 15%                            
PROJETO/ATIVIDADE.:  2.163 - MANUTENCAO ATIVIDADES ASSISTENCIA FARMACEUTICA    
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
VALOR TOTAL DA RE.:          7.519,47                                         
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
H I S T O R I C O :  AQUISICAO DE MEDICAMENTOS BIOLOGICOS, ETICOS, GENE RICOS E DE REFERENCIA NAO BASICOS PARA DISTRIBUICA

O GRATUITA AOS MUNICIPES, ATRAVES DA TABELA CMED,  REFERENTE AO PERIODO DE 01 A 20 DE DEZEMBRO DE 202
0.                                                

=====================================================================================================================================
RELACAO DOS PRODUTOS DESTA REQUISICAO DE EMPENHO                      

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
DESCRICAO PRODUTO                                                  UN CODIGO     QUANTIDADE       PRECO UNITARIO        VALOR TOTAL
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
5-CITRATO DE SILDENAFILA 50MG                                      CX  131999       30,0000              17,0884             512,65
5-HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA                                       CX  134343       28,0000              22,2224             622,22
5-OLANZAPINA 5 MG                                                  CX  136170        8,0000              69,1118             552,89
5-CLORIDRATO DE DONEPEZILA                                         CX  136244        4,0000             110,8026             443,21
9-CARBAMAZEPINA 400MG                                              CX  136425        2,0000             119,5029             239,00
9-ABATACEPTE 25MG + 5MG                                            CX  136448        8,0000             283,0905           2.264,72
9-CLORIDRATO DE CLINDAMICINA                                       CX  136451        2,0000             102,4541             204,90
5-LAMOTRIGINA 100MG                                                CX  136454       18,0000              33,4152             601,47
5-LAMOTRIGINA 50 MG                                                CX  136455       14,0000              12,5970             176,35
5-CLORIDRATO DE MEMANTINA 10MG                                     CX  136456        3,0000              18,2274              54,68
5-RISPERIDONA 2 MG                                                 CX  136460        2,0000              12,8588              25,71
5-CITRATO DE SILDENAFILA 25MG                                      CX  136487        8,0000              15,5380             124,30
5-CLORIDRATO DE BUPROPIONA                                         CX  136488        8,0000              23,3682             186,94
5-CLORIDRATO DE MEMANTINA                                          CX  136489        4,0000              19,1250              76,50
5-HEMIFUMARATO DE QUEATIPINA                                       CX  136490       20,0000              69,0132           1.380,26
5-TARTARATO DE BRIMONIDINA                                         CX  136491        4,0000              13,4198              53,67
=====================================================================================================================================

E M P E N H O (TIPO/NUMERO):                     
Valor Total a Empenhar(*): R$        7.519,47            

VALOR TOTAL POR EXTENSO:(sete mil, quinhentos e dezenove reais e quarenta e sete centavos*******
***********************************************************************)

(*) Valor modificavel a criterio do usuario

======================================================================================================================  CONTINUA  ===
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=====================================================================================================================================
REQUISICAO DE EMPENHO (R.E.): 03600/20       DATA da R.E.: 21/12/2020
=====================================================================================================================================

ERICA JUSSARA RIBEIRO                   
SETOR DE COMPRAS                        
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=====================================================================================================================================
REQUISICAO DE EMPENHO (R.E.): 03601/20       DATA da R.E.: 21/12/2020
=====================================================================================================================================
UNIDADE...........:  0205   - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                               
BLOQUEIO ORCAMENT.:  INEXISTENTE 
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
FAVORECIDO........:  MULT FARMA LTDA - EPP                               COD.:    3885

Endereco.: AREA RURAL, S/N.                                  
Bairro...: AREA RURAL         Cidade: POUSO ALEGRE        
UF.......: MG                   CEP :37561-899         Fone: (35) 3423-3399      
CPF/CNPJ..: 16.586.871/0001-79  
Pagamento: Banco: 1          Agencia: 0368-           Conta: 65926-6             

ORDEM SERVICO (OS):  41473  ITEM DA O.S.:  2               
CONTRATO......... :  49                VIGENCIA: 30/10/2020 a 29/10/2021      
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
PROCESSO DE COMPRA:  PRC00231/20             (COMPRA POR REGISTRO DE PRECOS ) HOMOLOGADO em 21/12/2020  ADJUDICADO: 21/12/2020

REFERENCIA: PRC00173/20    LICITACAO: PREG0050/20                          PREGAO                        
FUNDAMENTACAO LEGAL:                                                   

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
CONDICAO PAGAMENTO:  CONFORME EDITAL               
PRAZO DE ENTREGA..:  2    dia(s)   0000 meses      :   horas/minuto
FICHA ............:  535      CLAS. ORCAMENTARIA: 0205 1030310032.163 339032 - Material, Bem ou Servico de Distrib. Gratuita  
FONTE.............:  EMINES - EMENDA INDIVIDUAL - ESTADO                        
PROJETO/ATIVIDADE.:  2.163 - MANUTENCAO ATIVIDADES ASSISTENCIA FARMACEUTICA    
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
VALOR TOTAL DA RE.:         41.013,95                                         
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
H I S T O R I C O :  AQUISICAO DE MEDICAMENTOS BIOLOGICOS, ETICOS, GENE RICOS E DE REFERENCIA NAO BASICOS PARA DISTRIBUICA

O GRATUITA AOS MUNICIPES, ATRAVES DA TABELA CMED,  REFERENTE AO PERIODO DE 01 A 20 DE DEZEMBRO DE 202
0.                                                

=====================================================================================================================================
RELACAO DOS PRODUTOS DESTA REQUISICAO DE EMPENHO                      

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
DESCRICAO PRODUTO                                                  UN CODIGO     QUANTIDADE       PRECO UNITARIO        VALOR TOTAL
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
5-MALEATO DE TRIMEBUTINA 200MG                                     CX  130988        5,0000              15,5652              77,82
5-ROSUVASTATINA CALCICA 20MG                                       CX  131518       24,0000              55,6988           1.336,77
5-ROSUVASTATINA CALCICA 10MG                                       CX  132006       28,0000              31,8002             890,40
5-OXCARBAZEPINA 300MG                                              CX  134554        8,0000              13,3178             106,54
5-CLORIDRATO DE VENLAFAXINA                                        CX  135100        2,0000              18,4552              36,91
9-TRIFENATO DE VILANTEROL                                          CX  135110        3,0000             287,4663             862,39
9-DAPAGLIFLOZINA 5MG+1000MG                                        CX  135112        7,0000             148,2228           1.037,55
5-MONTELUCASTE DE SODIO 10MG                                       CX  135115        3,0000              21,1650              63,49
9-EMPAGLIFLOZINA 25MG                                              CX  135378        7,0000             181,7046           1.271,93
9-CLORIDRATO DE PIOGLITAZONA                                       CX  135382        8,0000             179,2395           1.433,91
9-DICLORIDRATO TRIMETAZIDINA                                       CX  135387        5,0000             108,7812             543,90
9-MALEATO DE TIMOLOL                                               CX  135388        6,0000             146,2626             877,57
9-CLORIDRATO DE LERCANIDIPINO                                      CX  135390        4,0000             100,0098             400,03
5-MIRTAZAPINA 30 MG                                                CX  135741       10,0000              42,6938             426,93
9-DAPAGLIFLOZINA                                                   CX  135894       12,0000             148,2228           1.778,67
5-BISOPROLOL HEMIFUMARATO 05MG                                     CX  135907        3,0000              19,7404              59,22
9-CLORIDRATO DE METFORMINA                                         CX  136164        2,0000             180,5067             361,01
9-LINAGLIPTINA 5 MG                                                CX  136165        4,0000             182,9520             731,80
5-SUCCINATO DE DESVENLAFAXINA                                      CX  136168        6,0000              26,9688             161,81
9-APIXABANA 5,0 MG                                                 CX  136192       15,0000             223,2549           3.348,82
9-IVABRADINA 5MG                                                   CX  136449        4,0000             109,1079             436,43
7-INSULINA DEGLUDECA 100U/ML                                       CX  136452       10,0000             125,3129           1.253,12
5-CLORIDRATO DE TRADOZONA                                          CX  136458       10,0000              14,1304             141,30
======================================================================================================================  CONTINUA  ===
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=====================================================================================================================================
REQUISICAO DE EMPENHO (R.E.): 03601/20       DATA da R.E.: 21/12/2020
=====================================================================================================================================
5-HEMITARTARATO DE ZOLPIDEM                                        CX  136459       27,0000              18,4926             499,30
7-DULAGLUTIDA 1,5 MG                                               CX  136468        4,0000             227,5560             910,22
7-ENOXAPARINA SODICA 40 MG                                         CX  136469       10,0000             442,8385           4.428,38
7-LIRAGLUTIDA INSULINA                                             CX  136470       12,0000             182,6852           2.192,22
9-CETOROLACO TROMETAMINA 5MG                                       CX  136472        1,0000              38,2635              38,26
9-CETOROLACO TROMETAMOL 10MG                                       CX  136473        6,0000              56,2716             337,62
9-CLORIDRATO OXIBUTININA 10MG                                      CX  136474        4,0000              76,9824             307,92
9-CLORIDRATO DE TANSULOSINA                                        CX  136475       12,0000              85,0707           1.020,84
9-DABIGRATRANA 150 MG                                              CX  136476        4,0000             111,7611             447,04
9-EDOXABANA 60 MG                                                  CX  136477        4,0000             256,9149           1.027,65
9-EMPAGLIFLOZINA 25 MG                                             CX  136478       14,0000             181,7046           2.543,86
9-MESILATO DIIDROERGOCRISTINA                                      CX  136481        6,0000              52,6878             316,12
9-RIVAROXABANA 20 MG                                               CX  136482       21,0000             208,6227           4.381,07
9-ROSUVASTATINA CALCICA 40MG                                       CX  136483        4,0000             278,0316           1.112,12
9-TRIFENATO DE VILANTEROL 200                                      CX  136484        6,0000             193,9311           1.163,58
9-MALEATO DE TIMOLOL 50MG/ML                                       UN  136485        4,0000             199,3068             797,22
5-HEMIFUMRATO DE QUETIAPINA                                        CX  136486       14,0000              42,8502             599,90
7-LIXISENATIDA INSULINA                                            CX  136492        4,0000             137,8640             551,45
9-CLORIDRATO METFORMINA                                            CX  136493        2,0000             180,5067             361,01
7-INSULINA LISPRO 100UL/ML                                         CX  136494       10,0000              33,9851             339,85
=====================================================================================================================================

E M P E N H O (TIPO/NUMERO):                     
Valor Total a Empenhar(*): R$       41.013,95            

VALOR TOTAL POR EXTENSO:(quarenta e um mil e treze reais e noventa e cinco centavos*************
***********************************************************************)

(*) Valor modificavel a criterio do usuario

ERICA JUSSARA RIBEIRO                   
SETOR DE COMPRAS                        
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