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Rio Largo

ESTADO DE ALAGOAS
PREFEITURA MUNICIFAL DE RIO LARGO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Ric Largo, 10 de marco de 2021
OFiCIO N2 47/2021

ORIGEM: Secretaria Municipal de Salde de Rio Large
DESTINO: Departamento de Gestdc de Contratos— CONISUL

Assunto: AUTORIZACAO PARA AQUISICAC DE MEDICAMENTOS PARA A
MANUTENCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Prezados Senhcres;

Vimos por meio deste, informar que ¢ Pedido N2 01/2021, referente a aquisicao
de medicamentos para a manutengao da Assisténcia Farmaceéutica do municipio de Rio
Largo, inscritc sob o N2 de CNPJ. 11.615.3189/0001-48, encontra-se devidamente
inseride na plataforma de compras do CONISUL disponivel no endarece eletronico

fips://www.scmwet com br, processossindex. php? e enviado ao Setor de Gestac de

S st

Contratos eletronicamente (Via intranet), em observancia com o saldo de Ata disponivel

para ¢ municipio.

Diante do exposto, autorizo as realizacdes das ordens de fornecimento aos
fornecedores registrados para fins do atendimento do referidc pedido, de acoerde com

a disponibilidade de recursos infermados em documento proprio.

Atenciosa

José Arepldo Soares Ferro

Secretario (a) Municipal de Saade




Ria Lsigo

ESTADO DE ALAGOAS
PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO LARGO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Rio Largo, 1C de margo de 2021
OFICIO N2 45/2021
Origem: Secretaria Municipal de Saude de Ric Largo
Destino: Departamento de Gestdo de Contratos — CONISUL
Assunto: TRANSFERENCIA DE RECURSOS FINANCEIROS
Prezada Coordenadora;

Vimos por meio deste, am continuidade so processo de aquisigac de Medicamentos parz =

- manutencdo das agdes de media e alta complexidade, referente ac Padidc N2 0172021 do Municipic de Hic
Large, inscritc sob o CNPJ, CNPJ. 11.615.315/0001-48, confirmar que os Recursos Financeiros destinados
para aquisicdo de acorde com a demanda inserida na plataforma de compras do CONISUL disponivel no

endereco eletronico ntips., /www.scmweb.com.or/procassos/index.php? e enviado 2o Setor de Gestdo ae

Contratos eletronicamente (Via intranet), que serao transferidos de forma eletronica (TED ou DOC) dentro
do prazo estabelecido pelo Consdrcio, as contas bancarias criadas especificamente para o Municipio de
acordo com ¢ Bloco de Financiamento e fonte de recursos, sera pago conforme a tabeiz abaixa:

ORGAO: 007 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE -SMS
UNIDADE ORCAMENTARIA: 0771 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
FUNCAO: 10 SALDE

SUB - FUNGAO: 303 | SUPORTE PROFILATICO E TERAPEUTICO

PROGRAMA: 0008

SAUDE SE FAZ ASSIM

AGNO:E8aS ‘ BLOCO DE MANUTENGAO DE ASPS - ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA

| 33.04 37.00.00 - Material de Consumo

'ELEMENTO DE DESPESA:

FONTE l 0040 - BLOCO DE MEDIA E ACTA COMPLEXIDADEASPS [ Rs2s3siaes
FONTE - - 5430 ~ Transferencia de Recursos de Sistema Un co de Saude - SUS ; R4 26388280 -
FONTE T T 7 Tmean-ases T T T e RS 185.854 54

; f,‘"ﬁciuf's’ - " 16440 - OUTRAS TRANSFERENCIAS UG SUS (EMENDAS) | K 24.294,1

e e o | R$820.951,28

VALOR TOTAL DO RECURSG
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ESTADO DE ALAGOAS
PREFEITURA MUNICIPAL DE RiO LARGO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Diante das informacdes acima, declaramos que estaremos efetuando as respectivas transferéncias

até a data estipulada.

Atenciosamente,

José Aroldo Soares A«\arro
Secretario Municipal de Saude

Portaria n2 0372021



RELATORIO DOS ITENS SOLICITADOS PELA PREFEITURA

PREFEITURA MUNICIPAL DE RIC LARGO

CONISUL Zedido: PEDIDO 01,2021 - MEDICAMENTOS Dbjeto: GERAL
Dotacac Valor
3.003 - ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA BLOCO DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA 263.882 8C
3,003  ASSISTENCIA FARMACCUTICA BASICA ASPS 18585 68
1.003 - ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA OUTRAS TRANSFERENCIAS OF RECURSCOS o0 5Us 77.294, 12
3.004 - MEDIA £ ALTA COMPLEXIDADE - MAC ASPS 263814 68
TOTAL GERAL 8§20.951.28

DEMANDAS AGS REGISTROS 1072020 - MEDICAMENTUS

coo  mEm _ . UMID  MARCA QD VALOR  TOTAL
e ' : o UNIT

44 PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO LARGC

3.003 - ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA - BLOCO DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA

257155 ACETATO DE MEDROXIPROGESTERONA. AMPOLA  UNIAD QUIMICA
CONCENTRACAD/COMPOSICAQ: 150 MG/ML,

FORMA FARMACEUTICA SUSPENSAD
INJETAVEL. AMPGLA CONTENDQ 01 ML.

11,15

w1
o
(5]
wn
(%3]
[

257153 ACICLOVIR. CONCENTRACAQ/COMPOSICAD Unidade  RANBAKXY 6.00( 840 114000
200 MG, FORMA FARMACEUTICA
COMPRIMIDO. UNIDADGE.

257132 ACIDO ACETILSALICILICO. unagade  IMEC LAUNaG (1,04 3.800 Ui
CONCENTRACAQ;COMPQSICAQ: 100 MG.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO.
UNIDADE.

257149 ACIDD FOLICO ungane  NATULAR 24.00€ 0.04 967,00
CONCENTRACAD/COMPOSICAG: 5 MG,
FORMA FARMACEUTICA- COMPRIMIDO.
UNIDADE.

257139 ALBENDAZOL. FRASCO  GEGLAB 1.004 088 837 00
CONCENTRACAQ;COMPOSICAD: 40 MG/ML.
FORMA FARMACEUTICA SUSPENSAD GRAL
FRASCO CONTENDG 10 ML -~ COFPO
MEDIDOR.

2157138 A BENDAZOL. Jnicade  BRATI 3.000 €.30 00 .10
CONCENTRACADICOMPOSICAC: 400 MG.
FORMA FARMACEUTICA CCMPRIMIDO
MASTIGAVEL. LUNIDADE.




257137

257133

257131

257129

257127

257117

257102

257094

2570492

257091

ALENDRONATO DE 50010,
CONCENTRACAD/COMPOSICAD 70 MG,
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO.
UNIDADE.

AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIC.

CONCENTRACAC/COMPOSICAD: 50 MG/ML +
125 MGML. FORMA FARMACEUTICA.
SUSPENSAD ORAL. FRASCO CONTENDO 75
ML - COPO MEDIDOR.

AMOXICILINA,
CONCENTRACAQ/COMPOSICAD: 50 M(ML.
FORMA FARMACEUTICA SUSPENSAQ ORAL.
FRASCO CONTENDO 15C ML + COPO
MEDIDOR.

AMOXICILINA,
CONCENTRAGAO;COMPOSICAD: 500 MG.
FORMA FARMACEUTICA: CAPSULA OU
COMPRIMIDG UNIDADE.

ANLODIPING. CONCENTRACAD/COMPOSICAD.
5 MG, FORMA FARMACELUTICA: COMPRIMIDO
UNIDADE.

ATENOL_OL. CONCENTRACAZ/COMPOSICAQ:
50 MG. FORMA EARMACEUTICA;
COMPRIMIDO. UNIDADE.

BENZILPENICILINA BENZATINA.
CONCENTRACAD;COMPOSICAD: 1.200.000
UL FCRMA FARMACEUTICA: SUSPENSAD
INJETAVEL. FRASCO AMPOLA VIDRO INCOLOR
14 ML),

BENZOILMETRONIDAZOL
CONCENTRACAQ/COMPOSICAD. 40 MGIML.
FORMA FARMACEUTICA: SUSPENSAD QRAL.
FRASCO CONTENDO 160 ML + COPG
MEDIDORK.

CAPTOPRIL. CONCENTRACAQ/COMPOSICAC
25 MG. FORMA FARMACEUTICA:
COMPRIMIDC. UNIDADE.

CARVEDILOL.
CONCENTRACAD/COMPOSICAO 12 5 MG.
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO.
UNIDADE.

CARVEDILOL.
CONCENTRACAO/COMPOSICAC. 3,125 MC.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO.
UNIDADE.

CARVEDILOL.
CONCENTRACAQ/CCMPOSICAC: 6,25 MG,
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO
UNIDADE.

dnidace

FRASCO

FRASCO

Unidade

umdage

Unidade

AMPOLA

ERASCO

Unidade

Umdaae

Jnidade

Urndaide

SEM

SANDOZ

CIMED

PRATI

GECLAB

PRAT|

BELFAR

GEOLAB

EMS

EMS

oy

1.200

2.00C

40.000

85.000

349.600

100

120,000

30.000

7.800

19,980

0.29

3.2

4.00

(LRVE

b.0b

5,95

004

0.08

0,09

182.00

11.064.00

£.000 00

5.803.00

3.400 0C

2.375.00

W
pd
a4
F
&

595.00

4.800.00

3650000

62400

1.798.20



257050

257083

251085

257081

257078

257065

257065

257043

257046

257007

CEFALEXINA. CONCENTRACAC/COMPOSITAD
50 MG/ML. FORMA FARMACEUTICA:
SUSPENSAQ UKAL. FRASCU CONTENDU 60
ML + COPQO MEDIDOR

CEFALEXINA. CONCENTRACAQ/COMPOSICAD:

500 MG. FORMA FARMACEUTICA- CAPSULA
Ou COMPRIMIDO UNIDADE,

CETOCONAZOL.
CONCENTRACAD;COMPOSIGAQ. 20 MG/G
(2%}, FORMA FARMACEUTICA. XAMPU,
FRASCO PLASTICG OFACO CONTENDO 120
ML

CIPRGFLOXACING.

CONCENTRACAC, COMPOSICAQ: 500 MG,
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO.
UNIDADE.

CLARITROMICINA,
CONCENTRACAQ,COMPOSICAQ 500 MG,
FORMA FARMACEUTICA CAFSULA OU
COMPRIMIDC. UNIGADE.

CLORETO DE 50DIO.
CONCENTRACAQ/COMPOSICAD 9 MGAAL
(4%}, FORMA FARMACEUTICA: SOLUCAC
NASAL. FRASCO PLASTICC GOTEJADOR
CONTENDO 30 M.

CLORIDRATO DE AMIODARONA.
CONCENTRACAQ/COMPOSICAC 200 MG.
FORMA FARMACEUNICA COMPRIMIDG,
UNIDADE.

CLORIDRATO DE LIDCCAINA,
CONCENTRACAQ/COMPOSICAQ: 20 MGG
{2%;}. FORMA FARMACEUTICA® GEL. TUBO DE
ALUMINIO CONTENDQ 30 G.

CLORIDRATO DE METFORMINA.
CONCENTRACAQ/COMPOSICAD: SOC MG.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDG,
UNIDADE,

CLORIDRATU DE METHORMINA
CONCENTRACAQ/COMPOSICAO: 850 MG.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDG.
UNIDADE.

DIGOXINA, CONCENTRACAC/COMPOSICAD
(.25 MG, FORMA FARMACEUTICA:
COMBRIMIDO. UNIDADE.

DINITRATO DE 150550RBIDA,
CONCENTRACAD,COMPOSICAQ: 5 MC.
FOURMA FARMACEUTICA. COMPRIMIDO
SUBLINGUAL NIDADE,

FRASCO

Unigade

FRASCO

Jnigaaoe

Jnidade

FRASCO

Uridade

TUBO

Unidade

Urirdade

Wilittaile

Linigane

TEU™O

NATIVITA

PRATI DONADUZZI

FARMACE

GEGLAE

NEO Q/HYP/BPRAIN

PRAT!

MERCK

PHARLAS

EMS

3C.000

240

.06t

Lo

106

800

160

20,008

350.000

Raltle

et
[=]

0.36

5.1G

!‘J
(=]
[+

1,04

0.11

=
i
w

5.441,00

~
)
<]
(5]
o]
(=]

104,00

2.200.00

300.00

112,50



57008

256995

256985

256568

256970

256965

256964

256958

256948

256940

256936

DIPIRONA. CONCENTRACAQICOMPOSICAD
500 MG, FORMA FARMACEUTICA:
COMPRIMIDC. UNIDADE.

ESPIRONOLACTONA.
CONCENTRACAD/COMPOSICAQ: 25 MG,
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDG.
UNIDADE.

FLUCONAZOL,
CONCENTRACAD/COMPOSICAQ: 150 MC.
FORMA FARMACEUTICA: CAPSULA. UNIDADE.

FOSFATO SODICG DE PREDNISOLONA.
CONCENTRACAO/COMPOSICAD 3 MG/ML,
FORMA FARMACEUTICA: SOLUCAD ORAL.
FRASCO DE VIDRO AMBAR CONTENDO 100
ML = COPO DOSADOR.

FURDSEMIDA.
CONCENTRACAQCOMPOSICAQ. 30 MG
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO.
UNIDADE.

GLIBENCLAMIDA,
CONCENTRACAQ;COMPOSICAD: § VIG.
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDU.
UNIDADE.

GLICLAZIDA. CONCENTRACAD/COMPOSICAD
30 MG. FORMA FARMACEUTICA:
COMPRIMIDC BE {/BERACAD PROLONGADA.
UNIDADE.

GUACO [MIKANIA GLOMERATA SPRENG.).
CONCENTRAGCAD/COMPOSICAD, 35 MG/ML.
FORMA FARMACEUTICA: XAROPE. FRASCO
120 ML - DOSADRCR GRADUADO.

HIGROCLOGROTIAZIDA.
CONCENTRACAQ;COMPOSICAD: 25 MGG,
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO,
UNIDADE.

IBUPROFENO.
CONCENTRACAC,/COMPOSICAD: 300 MT
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO,
UNIDADE.

I[BUPROFENG.
CONCENTRACAC;COMPOSICAG: 50 MG/ML.
FORMA FARMACEUTICA SUSPENSAC ORAL.
FRASCO PLASTICG COM GOTEJATOR
CONTENDO 30 M_,

I0DOPOVIDONA (PVPI).

CONCENTRACAG,COMPOSICAQ. 10%. FORMA

FARMACEUTICA SOLJUCAO &LCOOLICA
FRASCO CONTENDO 1 LITRO.

Jnidace

Jnidage

dmcade

FRASCO

umndade

Unidade

Urnidage

Jnidade

Jmidace

Unidage

Unigaae

FRASCO

PRATH

ASPEN PHARMA

MEDGUIMICA

PRATI

HIFCLAROR

MEQGUIMICA

SUNPHARMA

NATULAB

CIMED

GEDQLAB

NATULAB

FARMAX

206.000

200

4.000

mo

50.00C

00000

50C

4,000

300,000

12.000

2.000

120

0,15

0,40

6.45

0.63

0,15

2,18

0,02

0,14

2557

13.600,00

30.00

1.600.00

4.515.00

3.000.00

3.0G0.00

7500

8.72000

8.200.00

1.680,00

2.400.00

3.065.40




256933

256931

258923

256924

256918

256916

256914

156913

256902

56898

]

256897

IVERMECTINA.
CONCENTRACAQ/COMPOSICAQ: 6 WG.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDG.
UNIDADE

LEVODGPA - BENSERAZIDA,

CONCENTRACAD;COMPOSICAO 100 MG = 23

MG. FORMA FARMACEUTICA: CAPSULA GU
COMPRIMIDO UNIDADE,

LCVODOPA + BENSERAZIDA,

CONCENTRACAC/COMPOSICAD. 200 MG + 50

MG, FORMA FARMACEUTICA CUMPRIMIDO.
UNIDADE.

LEVOTIROXINA SGDRICA,
CONCENTRACAD;COMPOSICAD 25 MCG,
FORMA FARMACELTICA. COMPRIMIDG.
UNIDADE

LEVOTIROXINA S0DICA,
CONCENTRACAO:COMPOSICAC. 50 MCG.
FDRMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO.
UNIDADE .

LOSARTANA POTASSICA,
CONCENTRACAQ;COMPOSICAD: 50 MG.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDG
UNIDADE.

MALFATO DE DEXCLORFEN RAMINA.
CONCENTRACAD;COMPOSICAT: 6.4 MG/M:
FORMA FARMACEUTICA. XAROPE. FRASCO
PLASTICO AMBAR CONTENDO 100 ML =
COPD DOSADOR,

MALEATO DE ENALAPRIL
CONCENTRACAQCOMPQOSICAQ. 20 MG,
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO.
UNIDADE.

MALEATO DE ENALAPRIL.
CONCENTRACAQYCOMPDSICAQ. 5 MG,
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDD.
UNIDADE.

METILDOPFA, CONCENTRACAC/COMPOSICAC
250 MG. FORMA FARMACELITICA
COMBRIMIDO. UNIDADE.

METRONIDAZOL,
CONCENTRACAQ/COMPOSICAO: 100 ME/G
110%), FORMA FARMACELITICA: GEL

VAGINAL. TUBQ €M ALUMINIO CONTENDO 50

C + 10 APLICADCRES DESCARTAVES.

METRONIDAZOL.
CONCENTRACAQ/COMPUSICAD: 250 MG,
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO.
UNIDADE.

Jmigadae

unwade

Umicade

Unidade

Jnigage

Jnidage

FRASCO

unidane

Unidade

Jnidade

Unidase

Umdage

VITAMEDHC

CiAMED -
GISTRIBUIDORA BE
CMAEDICAMENTOS L

CIAMED -
DISTRIBUIDTRA DE
MEDICAMENTOS L

MERCK

MERCK

PRATI

HIPCLABOR

SANVAL COMERCIO
EING. LTDA

1FARMA/CIMED

SANVAL

PRAT!

PRATI DONADUZZ!

20.00u

5.39%0

2000

1,280

306.000

400

20,0060

20.000

10.90C

1.60C

16,800

.83

1,07

oS
[=3
[+i]

i.33

0.0%

0,40

0,11

13.90C.00

3.27G 46

642,00

14000

138,60

24.007 06

532.00

2.000 00

1.000.00

4.000 00

4.250 00

1.848.00




256894

256888

256888

256886

256883

256871

*

56873

JHha6Y

256868

256864

256863

NISTATINA. CONCENTRACAD/COMPOSICAD:
109.000 UI/ML FORMA FARMACEUTICA:
SUSPENSAL ORAL. FRASCO PLASTICO
AMBAR COM GOTEJADOR CONTENDO 50 ML

NITRATQ DF MICONATZOL.
CONCENTRACAD;COMPOSICAQ: 20 M&IG
{2%). FORMA FARMACEUTICA. CREME
VAGINAL TUBO FLASTICO CONTENDO 8D G
+ APLICADOR.

NITROFURANTOINA,
CONCENTRACAC;COMPOSICAQ: 100 MG.
FORMA FARMACEUTICA: CAPSULA, UNIDADE

OLEQ MINEAAL, FORMA FARMACEUTICA:
OLEC GRAL. FRASTO PLASTICO
TRANSPARENTE CONTENDO 100 ML,

OMEPRAZOIL. COMCENTRAGAQ/COMPOSICAD:

20 MG, ORMA FARMACEUTICA. CAPSULA.
UNIDADE,

PASAINA. CONCENTRACAOOMPOSICED-
10%. FORMA FARMACZUTICA GEL

FORMULACAO ESPECIALMENTE MANIPULALCA,

TUBCO CONTENDO 100 G.

PAPAINA, CONCENTRACAO/LOMPOSICAD.
5%, FORMA FARMACEUTICA: GEL

FORMULACAQ ESPECIALMENTE MANIPULADA.

TUBO CONTENDO 100 G.

PASTA DAGUA. FORMA FARMACEUTICA:
PASTA, FRASCO PLASTICO CONTENDOC 100
ML

PEAMETHINA,
CONCENTRACAO/COMPGSICAQ. 10 MG/G
{1%). FORMA FARMACEUTICA. LOGAC
TOPICA, FRASCO PLASTICO OPACC
CONTENDOQ 60 ML,

PERMETRINA,
CONCENTRACAQ/COMPOSICAD: 50 MG/
{3%}. FORMA FARMACEUTICA: LOCAQ
TOPICA. FRASCO PLASTICO OPACO
CONTENDO 60 ML

POLIVITAMINICO £ SAIS MINERAIS (A, BL, B2

B3, 85 B6.09,B12.C,D.E.H K CA CL CU,

CR, FE, P, |, MG, MN, MO. €, SE, ZN). FORMA
FARMACEUTICA COMPR!MIDO. UIN:DADE.

BREDNISONA.
CONCENTRACAD/COMPOSICAD: 20 MG,
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDD
UNIDADF,

n:gace

Un.gade

Unidate

unidage

Undade

TURD

TUBU

FRASCD

“RASCO

FRASCO

Jnidade

unidade

PRATI

HIPO_ABDR

TEU™O

FARMACE

HiPCLABOR

MANIPLILADO

MANIPULADO

UNIFRAR

RATIVITA

NATIVITA

NUTRIEX

HYPERA/
ARAINFARMA

300

200

200

30¢

6.000

10.600

™

4,10

wn
(=
~J

0,27

5,85

3.132

1 46

0,29

1.643 00

2.685.00

2.781.05

1.876.00

1.204.00

29200

72900

1.663,00




250862

256850

256827

256841

256828

256824

3.003 - ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA - ASPS

2571150

257143

257122

257095

257077

PREDNISONA,
CONCENTRACAO:COMPOSICAD: 5 MG,
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMITHO,
UNIDADE

SAIS PARA REIDRATACAQ ORAL.
CONCENTRACAQ;COMPOSICAQ: CLORETO DE
SODIO. GLICOSE. ANIDRA. CLORETO LE
POTASSIO. CITRATO DE SORIO Di-
HIDRATADO. FORMA FARMACLUTICA: PG
PARA SOLUCAD ORAL. ENVELOPE CONTENDC
26.84 G,

SINVASTATINA.
CONCENTRAGAQ;COMPOSICAQ: 20 MG,
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO.
UNIDADE.

SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA
CONCENTRACAD/COMPOSICAQ: 400 MG + 50
MG. FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDG.
UNIDADE.

SULFATO DE NEOMICINA + BACITRAC INA.
CONCENTRAGAQ;COMPOSICAQ: 5 MGG +
250 UNG. FORMA “ARMACEUTICA: POMADA
DERMATOLOGICA. TUBD COM
REVTSTIMENTOC INTERNO DE ALUMINIC
CONTENDO 10 G.

SULFATO SERROSO,
CONCENTRACAQ,COMPOSICAD: 40 MG.
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO.
UNIGADE,

ACIDO ASCORBICO.
CONCENTRACAD,COMPOSICAD: 100 MGIML
FORMA FARMACEUTICA: SOLUCAD
INJETAVEL. AMPOLA VIDRO AMBAR
CONTENDG 5 ML

ADENDSINA, CONCENTRACAQ!COMPOSICAD
3 MG/ML. FORMA FARMACEUTICA: SOLUCAD
INJETAVEL. AMPOLA VIDRO AMBAR
CONTENDO 2 ML.

ANLODIFING. CONCENTRACAO/COMPOSICAC:
10 MG, FORMA FARMACEUTICA:
COMPRIMIDIC, UNIDADE.

CARSONATO DE LITIC. 300 MG, COMPRIMIDC
REVISTION

CLONAZEPAM,
CONCENTRACAD/COMPOSICAC: 0,5 MG.
FORMA FARMACEUTICA  COMPRIMIDG,
UNIDADE

unioade

Unidaoe

Jhigaoe

Jrugace

TURO

Unidade

AMPOLA

AMBOLA

Unidace

Unigade

Umicade

SANVAL 4,600
IFAL 1.000
SANVAL 49.000
PRATI B.00L
BELFAR 1.20{
VITAMED 50.00C
FARMACL 100
HIPOLABOR 530
GEOLAB 40.000
gioLaB if.aa0
CRISTALIA 120.00C

[ oY

\.

\

007

0,50

0.06

(=]
i~
i

1,66

0,865

10,82

0.06

280 00

2.400.00

G63.00

1.992 00

1.500.00

65 00

541.00

2.403,00

€.000 00



257076

25707

257070

257062

257063

257058

257051

257043

257036

2570168

257017

CLONAZEPAM.
CONCENTRACAQ/COMPOSICAD. 2 MG,
FORMA FARMACEUTICA. COMPRIMITHG.
UNIDADE.

CLORETO DE SODIO.
CONCENTRACAD,COMPOSICAC: § MG/ML
(0.9%), FORMA FARMACEUTICA SOLUCAQ

INJETAVEL. FRASCO TRANSPARENTE SISTEMA

FECHADRD CONTENDO 100 ML

CLORETO DE SODIO.
CONCENTRACADCOMPOSICAC: 9 MGML
[0.9%). FORMA FARMACEUTICA SCLUCAG

INJETAVEL. FRASCO TRANSPARENTE SISTEMA

FECHADQ CONTENDO 500 ML,

CLORIDRATO DE CLOMIPRAMINA.
CONCENTRACAD,COMPOSICAO: 25 MG,
FORMA FARMACEUTICA CCMPRIMIDO.
UNIDADE.

CLORIDRATO DE CLORPROMAZINA.
CONCENTRACADJCOMPOSICAG: 100 MG.
FORMA FARMACEUTICA TOMPRIMIDO.
UNIDADE.

CLORIDRATO DE CLORPRGMATZINA,
CONCENTRACAQ,COMPOSICAQ: 25 MG,
FORMA FARMACEUTICA. COMPRIMIDO,
UNIDADE,

CLORIDRATO DE IMIPRAMINA,
CONCENTRAGCAD/COMPOSICAD: 25 MG
FDRMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO
REVZISTIDO. UNIDADE.

CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA.
CONCENTRACADCOMPOSICAG 5 MG/ML.
FORMA FARMACEUTICA: SOLUCAD
{NJETAVEL. AMPCLA DF VIDRO AMBAR
CONTENDO 2 ML.

CLORIDRATO DE PROMFTAZINA,
CONCENTRACAD/COMPOSICAC: 25 MG.
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO.
UNIDADE,

DIAZEPAR. CONCENTRAGAO/COMPOSICAD:

10 MG. FORMA FARMACEUTICA:
COMPRIMIDT. UNIDADE.

[(HAZFPAM. CONCENTRACAGICOMPOSICAD: &
MG/ML. FORMA FARMACEUTICA SOLUCAG

INJETAVEL. AMPCLA DE VIDRO AMBAR
CONTENDO 2 ML

Jnmigage

FRASCO

Unigatie

Unigadge

unidade

Jnidade

AMPOLA

Unidade

Unidade

AMPOLA

GEQLAB

FARMACE

FARMACE

EMS SIGMA

LUNIAD GUIMICA

CRISTALIA

CRISTALIA

METROFARMA /
FARMACE

CRISTALIA

SANTISA

TEUTO

150,000

1.20C

2.400

10.000

75.00€

70.00¢

90.4900C

=
[ ]

3900.000

2GC.00C

288

0.0%

Ubu

0,19

0.42

0,11

0,07

0.71

1.980.00

5.805,00

5 000,20

13.500:.00

13.3060.00

2430000

42,00

33.006.00

14.060 60

204.48



257001

256990

256991

256986

256957

2156956

258953

256852

3.004 - MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE - MAC - ASPS

257145

257146

157147

ENOXAPARINA SODICA
CONCENTRACAQ/COMPOSICAC: 40 MG/ML,
FORMA FARMACEUTICA: SOLUCAD
INJFTAVEL. SERINGA DE VIDRO INCOLOR
CONTENDO 0,4 M1 {SISTEMA BE
SEGURANCA!.

FENITDINA, CONCENTRACAD/COMPOSICAD:
100 MG, FORMA FARMACEUTICA
COMBRIMIDC. UNIDADE.

FENGBARBITAL SODICO
(INTRAMUSCULARJINTRAVENOSA).
CONCENTRACAQ/COMPOSICAD 100 MG/ML,
FORMA FARMACEUTICA: SOLUCAD INJETAVEL
. AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE
CONTENDO 2 ML,

FENOBARBITAL
CONCENTRACAO/COMPOSICAD: 10C MG
FORMA FARMACLUTICA. COMPRIMIDC.
UNIDADE.

HALDPERIDOL.
CONCENTRACAD/COMPOSICAO: 1 VG,
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDG,
UNIDADE.

HALOPERIDOL
CONCENTRACAQ/COMPOSICAQ: 5 MG,
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO,
UNIDADE.

HALOPERIDOL.
CONCENTRACAD;COMPOSICAQ: 5 MG/ML.
FORMA FARMACEUTICA SOLUCAD
INJETAVEL. AMPOLA DE VIDRO AMBAK
CONTENDO 1 ML

RISPERIDONA.
CONCENTRACAQ,COMPOSICAG. 2 MG,
FORMA FARMACFUTICA. COMPRIMIDO
REVESTIDD, UNIDADE,

ACIDO VALPROICO {VALPROATO DE S0DIO).
CONCENTRACAQICOMPOSICAD: 250 MG,
FORMA FARMACEUTICA CAPSULA OUI
COMPRIMIDO. UNIDADE.

ACIDO VALPROICO (VALPROGATO DE SCDIO),
CONCENTRACAO/COMPOSICAC: 50 MG/ML,
FORMA FARMACEUTICA XARCPE. FRASCO
CONTENDO 100 ML + COPO MEDIDOR.

ACIDO VALPROICD (VALPROATS DE SODIQ).
CONCENTRACAQ,COMPOSICAU. 500 MG,
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDOD.
UNIDADE,

Unidace

unigace

AMPOLA

Jnidaae

Jn:gade

Unigage

AMPOLA

Jnidade

Uniiade

FRASCO

Unuade

MYLAN

TEUTQ

CRSTALIA

UNIAD QUIMICA

CRISTALIA

CRISTALIA

UNIAD QUIMICA

CRISTALIA

HIPOLABOR

BIDLAR SANUS

20.00C

100

16C.co0

3L.000

100.000

300

50.000

26.000

GOU

40.00C

19.71

0.11

189

0.11

0.12

0,18

1,15

0.23

3.79

394 20

5.500.00

180 00

11.000.00

18.000.00

34500

5.002.06

4.600 60

2.274,00

21.609,00



257110

57100

257095

257677

257076

257060

257062

257063

257058

257052

287051

BROMIDRATOQ DE CITALOPRAM.
CONCENTRACAD/COMPOSICAQ 26 MG.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMDO
REVISTIDD, UNIDADE.

CARBAMAZEPINA,
CONCENTRACAD;COMPOSICAD; 20 MG/ML.
FORMA FARMACEUTICA SUSPENSAD ORAL.
FRASCO CONTENDC 160 ML + COPO
MEDIDOR.

CARBAMAZIPINA,
CONCENTRACAD,COMPOSICAD: 260 MG.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO
UNIDADE.

CARBONATO DE LITIO, 300 MG, COMPRIMIDC
REVZSTIDOD

CLONAZEPAM.
CONCENTRACAQ/COMPOSICAQ: 0,5 MG.
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDO.
UNIDADE,

CLONAZEPAM.
CONCENTRACAQ/COMPOSICAG: 2 MC.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDC.
UNIDADE

CLORIDRATO DE BIFERIDENC.
CONCENTRACAQ/COMPOSICAC: ¢ G,
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO,
UNIDADE,

CLORIDRATO DE CLOMIPRAMINA.
CONCINTRACAQ/COMPOSICAC. 25 MG,
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDG,
UNIDADE.

CLORIDRATO DE CLORPROMAZINA.
CONCENTRACAO/CUMPOSICAQ: 100 MG.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO.
UNIDADE,

CLORIDEATO DE CLORPROMAZINA,
CONCENTRACAQ/COMPOSICAD: 25 MG,
FORMA FARMACEUTICA. COMPRIMIDGC.
UNIDADE,

CLORIDRATO DE FLUDOXETINA,
CONCENTRACAD/COMPOSICAD: 20 MG,
FORMA FARMACEUTICA: CAPSULA OU
CUMPRIMIDO. UNIDADE.

CLORIDRATO DE IMIPRAMINA.
CONCENTRAGAQ;COMPOSICAD. 25 MG.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO
REVESTIDO. UNIDADE,

Jnidade

FRASCO

thugade

Unidade

dmgadge

Jnidace

Jnigade

Unidade

Jniagade

Jnidade

Uniciade

Jmdage

TORRENT 58,920
IHARMACEUTICALS

LTDA

UNIAD QUIMICA 2,000
TEUTG 15C.000
BIOLAB 10.000
CRISTALIA 120.000
GEDLAB 150.000¢
CRISTALIA 16.00¢
EMS SIGMA 10.00C
UNIAD QUIMICA 75.000
CRISTALIA 70.800
TEUTG 198.500
CRISTALIA aQ.,00¢

0,11 ©.391,20

10.23  20.700.00

0,14 21.000.00

0.03 6.0G0,00

0.06 9.002.00

0.13 1.800 00

0.60 3.000.00

¢.18 13.500.00

0.19  13.300,00

006 11.8745.00

0,27 2430300



257036

257019

257017

256460

256991

256986

L

6557

>
e

rJ
<A

:-

956

2564953

256812

258911

250E57

CLORIDRATO DE PROMETAZINA.
CONCENTRACAD/COMPOSICAD: 25 MG.
FORMA FARMACEUTICA CGMPRIMIDO.
UNIDADF,

DIAZEPAR, CONCENTRAZAQICOMPOSICAD
10 MG. FORMA FARMACEUTICA.
COMPRIMIDO. UNIDADE,

DIAZEPAM. CONCENTRACAO/COMPOSICAD: 5

MG/ML. FORMA FARMACEUTICA SOLUCAQ
INFETAVEL, AMPOLA DE VIDRD AMBAR
CONTENDI 2 ML,

FENITOINA, CONCENTRACAD/COMPOSICAD

100 MG. FORMA FARMACEUTICA.
COMPRIMING. UNIDADE.

FENOBARBITAL SODICO
{INTRAMUSCULARINTRAVENOSA),

CONCENTRACAO/COMPOSICAQ: 100 MG/ML.
FORMA FARMACEUTICA: SOLUCAD INJETAVEL

AMPOLA Uz VIDRO TRANSPARENTE
CONTENDO 2 ML

FENOBARBITAL,
CONCENTRACAQ/COMPOSICAC 100 MG,
FORMA FARMACEUTICA. COMPRIMIDG
UNIDADFE.

HALOPERIDOL.
CONCFNTRACAO;COMPUSICAD | MG.
FORMA FARMACEUTICA. COMERIMIDO.
LNIDADE,

HALOPERIDOL.
CONCENTRACAG/COMPOSICAD: 5 MG.
FORMA FARMACEUTICA COMPRIMIDO.
UNIDADE.

HALOPLRIDOL,
CONCENTRACAC;COMPQSICAD: 5 MG/ML,
FORMA FARMACEUTICA: SOLUCAD
INJETAVEL. AMPOLA DE VIDRO AMBAR
CONTENDO 1 ML.

MALEATO DE LEVOMEPROMAZINA.
CONCENTRACAQ,COMPOSICAO: 100 MG
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDC
REVZSTIDO. UNIDADE.

MALEATO DE LEVOMEPROMAZINA.
CONCENTRACADLCOMPOSICAQ: 25 MG,
FORMA FARMACEUTICA: CCMPRIMIDO
REVESTIDD, UNIDADE.

RISPERIDONA,
CONCENTRACAD/COMPOSICAD: 1 4G,
FORMA FARMACEUTICA: COMPRIMIDG
REVESTIDO. UNIDADE.

Unigade

unigade

AMPOLA

Jnidade

AMPOLA

Linidade

Unidade

Uricade

AMPOLA

Jnidade

Unidate

dngdace

CRISTALIA

SANTISA

TEUTO

TEUTOD

CRISTALIA

UNIAD QuIMICA

CRISTALIA

CRISTALA

UNIAD OUIMICA

CRISTALIA

CRISTALER

CRISTALIA

206.000

200.06C

286

SC.000

100

100.000

A2{.000

100.000

30C

15.00C

Z20.00C

20,000

(LS

1,80

115

0,70

0,34

33.000.00

14.000 Q0

5.500.00

180 00

11.000.00

3.600,00

13.000.00

34500

12.5¢0.00

5.800,00

2.8300.00



Rio Largo
ESTADO DE ALAGOAS
PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO LARGO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

End. na Rua Napoledo Viana S/N, Galeria Napoli

Bairro Prefeito Anténio Lins de Souza - Rio Largo/AL — CEP 57.100.000

E-mail sesau.pmri@gmail.com
CNPJ. 11.615.319/0001-48

DESPACHO

GABINETE DO SECRETARIO / SESAU

PROCESSO n. | 0310-112/2021 DATA: 10/03/2021
INTERESSADO | SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ASSUNTO SOLICITACAO DE EMPENHO (CONISUL).

DESTINO CONTABILIDADE / FINANCEIRO

1. Autorizo a emissdo de empenho no Valor de R$ 820.951,28 (Oitocentos

e vinte mil, novecentos e cinquenta e um reais, vinte e oito centavos). Em

seguida, encaminhem-se a coordenacdo financeira para efetivagdo do
pagamento.

Rio Largo, 10 de Margo de 2021.

José




ESTADO DE ALAGOAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE RIO LARGO
Alameda Quinze de Agosto, 3 - CENTRO

Nota de Empenho

2[:;??%:1615.319:00:;143 MARCO0/2021
Nota de Empenho 0310001
— FORNECEDOR
Nome: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS-CONISUL
CNPJ/CPF:  18538208000124
Enderego: PRACA BARAO DE PENEDO, 19 Compl: CENTRO HISTORICO
Bairro: CENTRO Cidade: Penedo UF: AL
E-mail: Telefone: () -
PIS/PASEP: RG:
— DADOS BANCARIOS
Banco: Agéncia: Operacao: Conta:

— CLASSIFICACAO

Unidade Orgamentaria: 0771 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Funcéo: 10 Saude

SubFungéo: 303 Suporte Profilatico e Terapéutico

Programa: 0008 SAUDE SE FAZ ASSIM

Acan: 6035 BLOCO DE MANUTENGAO DE ASPS - ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA
Ni  2za Despesa: 339432000000 Material, bem ou serv.p/distrib.gratuita

SubElemento:

Fonte: 043000000 Transferéncia de Recursos de Sistema Unico de Saude - SUS

Centro Custo:

Licitagao: Dispensado (Nao Aplicavel) N° Recibo:

Processo: 2021/0310112 Prazo Liquidagdo: 0

— CONTRATO/ANO ——— SD/ANO TIPO SALDO ANTERIOR VALOR EMPENHO SALDO DISPONIVEL -
Ordinario 446.481.31T 263.882,80T 182.598,51

— HISTORICO

PELA DESPESA EMPENHADA REF. AQUISICAO DE MEDICAMENTOS - PEDIDO N° 01/2021, EM CONFORMIDADE COM COMPROMISSO FIRMADO COM O
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS - CONISUL , FACE A AUTORIZACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. RECURSO:
CBAF

ltem |Especificacao Unid | Qtde | Unitario Total
1 1159 - MEDICAMENTOS CBAF UND 1,0000 263.882,8000 263.882,8000
DUZENTOS E SESSENTA E TRES MIL E OITOCENTOS E OITENTA E DOIS REAIS E OITENTA CENTAVOS 263.882,80

Emitido em 10/03/2021
Autorizo/Ratifico o empenho dessa despesa Essa despesa foi empenhada em crédito préprio

JOSE AROLDO SOARES FERRO
SECRETARIO DE SAUDE Mat.82165

Contabilis - Gestao Publica/ / Pagina 1 de 1



G3322309565026981
23/03/2021 10:00:04

g J Emissdo de comprovantes
SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
23/03/2021 - AUTOATENDIMENTO - 10.00.05
2542902542 SEGUNDA VIA 0003

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: AL 27077@ FMS CUSTEIO SUS
AGENCIA: 2542-9 CONTA: 28.940-X
FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : AL 270770 FMS CUSTEIO SUS
BANCO: 184 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: ©840-0 - FAROL
CONTA: 59.098-2

FAVORECIDO: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO

CPF/CNPJ: 18.538.208/0001-24

VALOR: R$ 77.294,12
IITO EM: 23/@3/2021

DOCUMENTO: ©32381

AUTENTICACAO SISBB: 8.D55.A00.6D2.5D3.644

Transacao efetuada com sucesso por: JC062129 J AROLDO S FERRO.



st
Rio Largo

ESTADO DE ALAGOAS
PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO LARGO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
ASSISTENCIA FARMACEUTICA

MEMO n.98/2021 Rio Largo, 12 de agosto de 2021.

De: Central de Abastecimento Farmacéutico — CAF
Para: Contabilidade-SMS

Assunto: ENVIO DE COPIA NOTA FISCAL PARA PRESTACAO DE CONTAS- AQUISICAO DE
CORRELATOS ATRAVES DO CONISUL

Prezados,

Segue as notas fiscais referentes 3 aquisicio de MEDICAMENTOS 12 PEDIDO/2021 — através
do Consdrcio Intermunicipal do Sul do Estado de Alagoas.
Fonte de Financiamento: (RECURSO COVID)

i P 5
oEE g > ":F-’-E
s

fd 1P Ak i

140620

T 13/05/2021 | 08/06/202 INOVAMED

TOTAL: R$ 51.612,80
PEDIDO 01/2021

Estamos a disposi¢do para quaisquer esclarecimentos.

: ~ .
Brau s
Lotiize Santos deuAraﬁjo
Coordenacgédo de Assisténcia Farmacéutica
~ CRF/AL 622




PEGERSMOS DE INOVAMED HOSPITALAR LTDA NF-e
0S PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO _ PED. : 73004422 N°. 140620
TATA DE RECEBIMENTO | IDENTJFICAGAC E ASSINATURA DO RECEBEDOR A g 140620 g
i i
Qb ZUJ/M i, fae M L0 AL SSP/A,Q,- SERIE 1
l‘llII-'-IIII'IIIIII-..lIIIIIIIIIIII SRSSBENSTAREARSERATRRENERRREEEY -lllllII-I-IIIlllllI.II-II--lllI.u.!l-lllll'llluIllllllllllilllliilllll-llllilt‘IIl-llllll|.II--.I.II.|--------Illll.-l----
Identificagdo do Emitente il | |
3 INOVAMED HOSPITALAR LTDA DANF ) e ’
RUA DR, JORO CARUSO - 2115 - DISTRITO INDUSTRIAL D°c‘m§2:: ?‘i‘:::;iu da !
% - ERECHIM - RS - 697082! Consulta de autenticilcade ne porta nacional da Nf-e
':?.,fnovm‘ - e " ¢ www.nfe.fazenda.gov.br/portal
¢ HO’M ¢ 389126 4 4-) 4 SAID’“: 1 e e AT
Telefone: 5421067930 Ne 140620 4321 0512 8890 3500 0102 5500 1000 1408 2014 1847 8556 B
E-mail: oV i -rs.com.br SERIE 1 FL 1 of 4
NATUREZR 0E OPERAGAO
VENDA DE MERCADORIA ADQ OU RECEB DE TERC, DEST A NAO CONTRIB
INSCRIGAO ESTADUAL INSC. EST. DO SUBST. TRIBUTARIO CNEJ Frotocolo de Autorizaglol(Data e Hora)
0390157570 24772465-3 12.889.035/0001-02 143210094718681 13/05/2021 10:08:41
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPE DATA DA EMISSAO
766 CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS 18.538.208/0001-24 13/05/2021
LOGRADCURO NUMERO COMPLEMENTO BAIRRO/DISTRITC ) DATA DA ENTRADA/SATDA
AVENIDA DOM ANTONIO BRANDAO 333 FAROL 13/05/2021
CEP MUNICiPIO Telefone/Fax ur INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
57036-390 MACEIO (82)3022-2067 AL
FATURA
N Veno. Valer
1 04/07121 51.612,80
"CALCULO_DO IMPOSTO
" -ase DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST. VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS ERODUTCS
1.612,801 112,90 0,00 1 0,00 ] 5161280
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO lou'rm DESPESAS ACESSORIAS ] VALOR DO IPI 1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 518128
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
I’H:m SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT lvucn to vEtcuro uF CHRJ/CPF
TNT MERCURIO CARGAS E ENCOMENDAS EXPRESSAS S/A 0 - Emitente PC 1234 95.591.723/0032-15
LOGRADOURO MuUNICiPIO Ur INSCRIGAC ESTADUAL
RUA JOAO CARUSO , 390 - DISTRITO INDUSTRIAL ERECHIM RS 03980050229
QUANTIDADE ESPECIE MARCA HNUMERAGAO PESQO BRUTO PESO LIQUITO
{ 41 41 173,36 173,36
ENDEREGO DE ENTREGA P
TOGRADOURQ OMERD | COMPLEMENTO lwmm l"—“ HUNICIFIO G
BR 104 : B1 08 as 14 CONJ. BANDEIRANTE 57100-000 RIO LARGO | AL
n2D0S DC PRODUTO/SERVICOS R . B ) o B
Cda., PESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIGO NCM/SH csT | cFOP UND QTD V. UN. V. TOTAL EMC BC. ICMS V. ICMS IAéﬁ-SQ SCL-T‘-:HG
531 |LORATAMED 10 MG CP (S) LORATADINA 0039079 |ooo |eice |cCP 20180 0.08 1.612,80 032 1.812,80 11290 | 700 0.00 o
CX C/380 CP FAB: CIMED SIMI (NG )
EAN: 7898523215174  FCl: 7BE23D33-F771-4687-98C0-FBI2CD858011
FAB: 05/04/2021 VAL: 30/0412023 LT: 2107767
PRINCIPIO ATIVO: LORATADINA
BASE STUN: 0000  VALOR ST: 0,000 REG. MS: 1438100410071
2256 |AZITROMICINA DIHIDRATADA 500 MG CP (G) AZITROMICINA 30042020 [o40 8108 |CP 40000 125 50.000,00 0,75 0,00 0,00 0,00 0,00 o
CX CI5 CP FAB: CIMED GEN (PO )
EAN: 7888523226811 FCl: "
FAB: 13/04/2021 VAL: 30/04/2023 LT: 2108661
PRINCIPIO ATIVO: AZITROMICINA
BASE ST UN: 0,000 VALOR ST: 0,000 REG. MS: 1438102050048
FIM pOS HROOQUTOS 51.612,80
T 3
2 L .
e 10¢_jRO2H
NCH- ‘th.-_}" LLAL
. TORIAA GONFERE -~ e
SARO CUIBNTE, € OBRIGNTORI I, eniRec: Ao AT |
DOS VOLUMESIAVARIAS NO T0 EMICASD ‘ a5 e |
A CR RESSALVAR O CONHECIMEN : e |
DE DwERGENC\Aa . & |
RECLAMAGOES POSTER R PRV A4 ,
NAD SERAD ACElh;____..,_.._.—-.——‘ fioar ] 4 need
—_-‘-_-_‘____'_____,_,_._-..—- & s
) OB (04 [ 2 |
T i 'S il

CALCULO DO _ISSQN

LG 3.5 THY SSTIRC

INSCRIGAO MUNICIPAL I VALOR TOTAL DOS SERVIGOS [ BASE DE CALCULO DE ISSQN

l VALOR DO ISSQN

DADOS ADICI IS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES :
VALOR TOTAL DOS TRIBUTOS, CONFORME LEI DA TRANSPARENCIA RS: 1 450.95 (2.81%)
HORARIO DE ENTREGA: / /LIC_14731 EMP_1337 PED_01/2021 PE_10/2020 LIC_1473 /1_PE_10/2020_1337_RIO LARGO

OBSERVACAO. :
DEPOSITO BANCO DO BRASIL AG 132-5 CC 161027-9-PIX BB: 12.889.035/0001-02 - PIX CAIXA: SEDINEI@ INOVAMED-RS.COM,BR

DISPENSADC DA RETENCAO DE PIS E COFINS CFE. INSTRUCAO NORMATIVA N.° 1234/2012

VALORES TOTAIS DO ICMS INTERESTADUAL: DIFAL DA UF DESTINO RS§161.28 + FCP R§S0.00; DIFAL DA UF ORIGEM R$0.00.
EXCLUSAO DO ICMS NA BASE DE CALCULO DO PIS E COFINS CONFORME
VALOR EXCLUIDO DA BASE DE CALCULO R$ 112.50

ISENCAO ICMS CFE. DECRETO 55832 RICMS ~ APENDICE XLVIII -

o
019, 34
! U'. 1

0S LAUDOS PODEM SER IMPRESSOS NO SITE WWW, INOVAMED~RS . COM, BR

PRODUTOS DESTINADOS AO COVID-19

PROCESSO/MAND . SEGU N.50008579720204047117 DE 01/04/2020

wﬂssawm A0 FISCO

"SR. TRANSPOATADOR, favor agendar horarig de entrega"




ESTADO DE ALAGOAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE RIO LARGO
Nota de Liquidacao e Autorizagao de Pagamento

NOVEMBRO/2021

Nota de Liguidagdo: 41103017 Fonte: 044000000 - COVID-19 Data: 03/11/2021
— FORNECEDOR |
Nome: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS-CONISUL CNPJ/CPF: 18538208000124 !
Enderego: PRACA BARAO DE PENEDO Compl: CENTRO HISTORICO

Bairro: CENTRO Cidade: Penedo UF: AL

E-mail: Telefone: () - RG:
— DADOS BANCARIOS

Banco: Agéncia: Operagao: Conta:
— CLASSIFICAGAO

Unidade Orgamentaria: 0771 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Fungao: 10 Saude

SubFungao: 303 Suporte Profilatico e Terapéutico

Programa: 0008 SAUDE SE FAZ ASSIM

Acao: 6035 BLOCO DE MANUTENCAO DE ASPS - ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA

Natureza Despesa: 339432000000 Material, bem ou serv.p/distrib.gratuita

SubElemento:

F 4 044000000 COVID-19

Certro Custo:
— EMPENHO ——— — EMISSAO ——————— SALDO ANTERIOR — VALOR SALDO ATUAL

0310002 10/03/2021 77.294 12 51.612,80 25.681.32 |

— HISTORICO DO EMPENHO |
PELA DESPESA EMPENHADA REF. AQUISICAO DE MEDICAMENTOS - PEDIDO N° 01/2021, EM CONFORMIDADE COM COMPROMISSO FIRMADO COM O

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS - CONISUL , FACE A AUTORIZACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. RECURSO: ‘
COoVID |
— HISTORICO DA LIQUIDAGAO

PELA DESPESA EMPENHADA REF. AQUISICAO DE MEDICAMENTOS - PEDIDO N° 01/2021, EM CONFORMIDADE COM COMPROMISSO FIRMADO COM O

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS - CONISUL , FACE A AUTORIZAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. RECURSO

cCoviD

Documento Valor
Nota Fiscal ( 140820 / Série: 1 / UF: RS / Emissao: 13/05/2021 ) 51612,80

SUBEVENTO
% - MATERIAIS DE DISTRIBUICAQ GRATUITA

Conta Débito | Conta Crédito Valor
115610600000000 - Medicamentos e Materiais Hospitalares 115610600000000 - Medicamentos e Materiais Hospitalares 51.612,8
CINQUENTA E UM MIL E SEISCENTOS E DOZE REAIS E OITENTA CENTAVOS Total Retido: - 0,00]
Total Liquido: 51.612,80 |
ATESTO s
Atesto para os devidos fins que conferi e recebi o(s) material(ais)/servigo(s).
Atestado em: 08/06/2021 LOUIZE TOS DE ARAUJO
Mat. 85957
Data: 03/11/2021
DECLARAGCAO DE LIQUIDAGAO AUTORIZAGAO DE PAGAMENTO

Declaro que a despesa foi liquidada de acordo com os Autorizo o pagamentoe de acordo com o Artigo 64 da
Artigos 62 e 63 da Lei 4.320/64. Lei 4.320/64.

Contabilis - Gestao Publica/ / Pagina 1 de 1



ESTADO DE ALAGOAS
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE RIO LARGO
' Processo de Pagamento Orgamentario NOVEMBRO/2021
Processo Pagamento: 1103005 Fonte: 044000000 - COVID-19 Data: 03/11/2021
— FORNECEDOR
Nome: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS-CONISUL CNPJ/CPF: 18538208000124
Endereco: PRACA BARAQ DE PENEDO Compl: CENTRO HISTORICO ;
Bairro: CENTRO Cidade: Penedo UF: AL ‘
E-mail: Telefone: () - RG: i
— DADOS BANCARIOS
Banuu: Agéncia: Operagao: Conta:
— CLASSIFICAGAO
Unidade Orgamentaria: 0771 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE l
Fungéo: 10 Saude
SubFungao: 303 Suporte Profilatico e Terapéutico
Programa: 0008 SAUDE SE FAZ ASSIM
Agéao: 6035 BLOCO DE MANUTENCAO DE ASPS - ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA
Natureza Despesa: 339432000000 Material, bem ou serv.p/distrib.gratuita
SubElemento:
F e 044000000 COVID-19
Creacro Custo:
Licitagao: Dispensado (Nao Aplicavel)
— EMPENHO —— EMISSAO — SALDO ANTERIOR ——— VALOR SALDO ATUAL ——
0310002 10/03/2021 77.294 12 51.612,80 25681,32 | |
|
]
— HISTORICO DO EMPENHO —
PELA DESPESA EMPENHADA REF. AQUISICAO DE MEDICAMENTOS - PEDIDO N° 01/2021, EM CONFORMIDADE COM COMPROMISSO FIRMADO COM O
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS - CONISUL , FACE A AUTORIZACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. RECURSO:
COVID
— HISTORICO DO PAGAMENTO
PELA DESPESA EMPENHADA REF. AQUISICAO DE MEDICAMENTOS - PEDIDO N° 01/2021, EM CONFORMIDADE COM COMPROMISSO FIRMADO COM O
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS - CONISUL , FACE A AUTORIZACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. RECURSO:
coviD
Liquidagdes(N° - Data) | Valor
1103017 - 03/11/2021 51 612.80
Retencao l Valor
|
— S — ‘. ‘
C.—UENTA E UM MIL E SEISCENTOS E DOZE REAIS E OITENTA CENTAVOS Total Retido: 0,00 |
Total Liquido: 51.612,80 | |
| Data: 03/11/2021 Conta: 5005053 - CONISUL - COVID Autorizacdo de Débito: 32301

O processo foi pago conforme autorizagao

Contabilis - Gestao Publica / / Pagina 1de 1 |



eunge
Rio Largo

ESTADO DE ALAGOAS
PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO LARGO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
ASSISTENCIA FARMACEUTICA

MEMO n.117/2021 Rio Largo, 05 de OUTUBRO de 2021.

De: Central de Abastecimento Farmacéutico — CAF
Para: Contabilidade-SMS

Assunto: ENVIO DE COPIA NOTA FISCAL PARA PRESTACAO DE CONTAS- AQUISICAO DE
CORRELATOS ATRAVES DO CONISUL

Prezados,

Segue as notas fiscais referentes a aquisicio de MEDICAMENTOS 12 PEDIDO/2021 — através
do Consorcio Intermunicipal do Sul do Estado de Alagoas.

Fonte de Financiamento: (RECURSO COVID)

oo
& T

T 28/08/2021 | 09/09/2021

¥

ST : ? il
MEDILAR 681858

FE

3.145,00

TOTAL: RS 3.145,00

Estamos a disposi¢ao para quaisquer esclarecimentos.

Koy

Louizé/Santos de A'raﬂjo
Coordenacdo de Assisténcia Farmacéutica
CRF/AL 622




ESTADO DE ALAGOAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE RIO LARGO
Nota de Liquidacao e Autorizagido de Pagamento

NOVEMBRO/2021

Nota de Ligquidagdo: 41103023 ‘Fonte: 044000000 - COVID-19 Data: 03/11/2021
— FORNECEDOR

Nome: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS-CONISUL CNPJ/CPF: 18538208000124
Endereco: PRACA BARAO DE PENEDO Compl: CENTRO HISTORICO

Bairro: CENTRO Cidade: Penedo UF: AL

E-mail: Telefone: () - RG:
— DADOS BANCARIOS

Banco: Agéncia: Operagao: Conta:

— CLASSIFICACAO

Unidade Orgamentaria:

0771 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Fungao: 10 Salde

SubFuncgao: 303 Suporte Profilatico e Terapéutico

Programa: 0008 SAUDE SE FAZ ASSIM

Agao: 6035 BLOCO DE MANUTENGAO DE ASPS - ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA

Natureza Despesa: 339432000000 Material, bem ou serv.p/distrib.gratuita

SubElemento:

Fonte: 044000000 COVID-19

C ) Custo:
— EMPENHO ————— EMISSAO ————— SALDO ANTERIOR — VALOR SALDO ATUAL

0310002 10/03/2021 25.681,32 3.145,00 22.536,32

— HISTORICO DO EMPENHO

CcoviD

PELA DESPESA EMPENHADA REF. AQUISICAO DE MEDICAMENTOS - PEDIDO N° 01/2021, EM CONFORMIDADE COM COMPROMISSO FIRMADO COM O
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS - CONISUL . FACE A AUTORIZACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. RECURSO

— HISTORICO DA LIQUIDAGAO

PELA DESPESA EMPENHADA REF. AQUISICAO DE MEDICAMENTOS - PEDIDO N° 01/2021, EM CONFORMIDADE COM COMPROMISSO FIRMADO COM O
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS - CONISUL . FACE A AUTORIZACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. RECURSO

coviD
Documento Valor
Nota Fiscal ( 681858 / Série: 1/ UF: RS / Emissao: 28/08/2021 ) 314500
SUBEVENTO
25 - MATERIAIS DE DISTRIBUICAO GRATUITA :
|
Co.__ Jébito Conta Crédito Valor
115610600000000 - Medicamentos e Materiais Hospitalares 115610600000000 - Medicamentos e Materiais Hospitalares 3 145,00
TRES MIL E CENTO E QUARENTA E CINCO REAIS Total Retido: 0,00 |
Total Liquido: 3.145,00 |
ATESTO 7.
Atesto para os devidos fins que conferi e recebi o(s) material(ais)/servigo(s).
Atestado em: 09/09/2021 LOUIZE/SANTOS DE ARAUJO
Mat. 85957
Data: 03/11/2021
DECLARAGAO DE LIQUIDAGAO AUTORIZAGAO DE PAGAMENTO

Declaro que a despesa foi liquidada de acordo com os

Artigos 62 e 63 da Lei 4.320/64.

Lei 4.320/64.

Autorizo o0 pagamento de acordo com o Artigo 64 da

Contabilis - Gestao Publica/ /

Pagina 1 de 1




ESTADO DE ALAGOAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE RIO LARGO
Processo de Pagamento Orgamentario

NOVEMBRO/2021

Processo Pagamento: 1103011 Fonte: 044000000 - COVID-19 Data: 03/11/2021
— FORNECEDOR

Nome: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS-CONISUL CNPJ/CPF: 18538208000124
Enderego: PRACA BARAO DE PENEDO Compl: CENTRO HISTORICO

Bairro: CENTRO Cidade: Penedo UF: AL

E-mail: Telefone: () - RG:

— DADOS BANCARIOS

Bancu: Agéncia: Operagao: Conta:

— CLASSIFICAGAQ

Unidade Orgamentaria: 0771 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
: Fungao: 10 Saude

SubFuncgéo: 303 Suporte Profilatico e Terapéutico

Programa: 0008 SAUDE SE FAZ ASSIM

Acéo: 6035 BLOCO DE MANUTENGAOQ DE ASPS - ASSISTENCIA FARMACEUTICA BASICA
Natureza Despesa: 335432000000 Material, bem ou serv.p/distrib.gratuita

SubElemento:

Fonte: 044000000 COVID-19

Cc o Custo:

Licitagao: Dispensado (Nao Aplicavel)
— EMPENHO - EMISSAO — SALDO ANTERIOR — VALOR SALDO ATUAL

0310002 10/03/2021 25.681,32 3.145,00

22.536,32

COvID

— HISTORICO DO EMPENHO

PELA DESPESA EMPENHADA REF. AQUISICAO DE MEDICAMENTOS - PEDIDO N° 01/2021, EM CONFORMIDADE COM COMPROMISSO FIRMADO COM O
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS - CONISUL , FACE A AUTORIZACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. RECURSO:

— HISTORICO DO PAGAMENTO

PELA DESPESA EMPENHADA REF. AQUISICAO DE MEDICAMENTOS - PEDIDO N° 01/2021, EM CONFORMIDADE COM COMPROMISSO FIRMADO COM O
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DO SUL DO ESTADO DE ALAGOAS - CONISUL , FACE A AUTORIZAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. RECURSO

CoviD

Ligquidacdes(N°® - Data) | Valor

1103023 - 03/11/2021 3.145 00

Retencdo | Valor

T MIL E CENTO E QUARENTA E CINCO REAIS Total Retido: 0,00
B Total Liquido: 3.145,00 !

Data: 03/11/2021

Conta: 5005053 - CONISUL - COVID

O processo foi pago conforme autorizagao

Autorizagdo de Débito: 32301

Contabilis - Gestao Publica / /

Pagina 1 de 1



