FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ENDERECO: PC PRESIDENTE MEDICI

CNPJ (MA) N° 12.009.188/0001-18

NOTA DE EMPENHO N° 302029

CODIGO CLASSIFICACAO DA DESPESA EMPENHADA &3
502 { PODER EXECUTIVO t
él? EEUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
?17 .00 ;FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.302.0091.2136.0000% EXECUCAC DE EMENDA PARLAMENTAR DESTINADA PARA A SAUDE
3 « 3 .90 .30 gME-\TERIAL DE CONSUMO

£3.3.90.30.99 | OUTROS MATERIAIS DE CONSUMO

Recursos Ordinarios

EFonte de Rec. Grupo: 00 ‘
: Fonte de Rec. Ind: 1 . Recursos do Exercicio Corrente :
Transf.Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco de Manutengéo das Agdes e

: Fonte Stn 1.600

EMPENHADO : VAL R DESTE EMPLR”O SALDO ATUAL

SALDO ANTERIOR

246.285,43

353.714,57 51.166,355 195.119,08

FICHA 927 DATA 02/03/2026 ‘ICTTACAD ELETRONICO 0028/25 CO\TRATO 174/2025

CREDOR..: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

CNPJ/CPF: 45.902.414/0001-44 CODIGO: 900 U.F. .-
CIDADE..: JOAO LISBOA

“Digerimindgio do Material” e/ou Servicos

REFERENTE A CONTRATACAC DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, CORRELATOS, INSUMOS PARA
LABORATORTIO E ODONTOLOGICOS,VISANDO SUPRIR AS NECESSIDADES DOS HOSPITAIS,POSTOS DE SAUDE E}
UNIDADES BASICAS DE SAUDE, CONFORME > i
CONTRATO N:174/2025/PMPF PROC.ADM.N:094/2025 :
ADESAO 028/2025.

ENDERECO: RUA NESTOR

Y
I VALOR TOTAL.. .: 51.166;35

Autorizo o fornecimento e/ou a execucdo dos servicos a esta Prefeitura obedecidas i

DE EMPENHO: OR - Ordinéario

H

as condigdes deste documento.
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GEANE CARDOSO MENEZES

CHARLES DOUGLAS DE SOUSA SILVA
SECRETARIA DE SAUDE

CONTADOR - CRC - 017398/MA




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

PC PRESIDENTE MEDICI
CNPJ (MA) N°  12.009.188/0001-18

NOTA DE LlQUIDACAO No 1 ........................... UROERT I SRR R =

NOTA DE EMPENHO N° 302029

cODIGO o CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA

02 PODER EXECUTIVO

17 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

117.00 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

110.302.0091.2136.0000  EXECUGAO DE EMENDA PARLAMENTAR DESTINADA PARA A SAUDE
13.3.90.30.99 MATERIAL DE CONSUMO

{00 Recursos Ordinarios

%1 500 Transf .Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenlentes do Governo Federal - Bloco de Manutencao das Agodes e.Ser
VALOR DO EMPENHO

._LIQJIDADO AiE A DA”A ;i;t VALOR DLSTA LIQUIDACA.
51.166, 35 51.166,35 51.166,35

ﬁiéﬁﬁ?T?”gﬁﬁmﬁifﬁmﬂffo?mm5176§7édéémif TTACEG .. 00287287 BOCUMENTS. . 000000000635

DATA EMP..: 02/03/2026 PROC ADM..:100081/25 CONTRATO. . :

174/2025
CREDOR. .: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDXATA EMISSAO DOC..

: 31/03/2026

C\PJ/bPF 45.902.414/0001-44 cODIGO: 900

; Dlscrlmlnagao do Mater:.al e/ou Serv:l.c;o
{ REFERENTE A CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE |
. MEDICAMENTOS, CORRELATOS, INSUMOS PARA LABORATORIO E ODONTOLOGICOS, VISANDO SUPRIR AS
| NECESSIDADES DOS HOSPITAIS,POSTOS DE SAUDE E UNIDADES BASICAS DE SAUDE, CONFORME >

| CONTRATO N:174/2025/PMPF PROC.ADM.N:094/2025

‘| TIPO DE EMPENHO: OR - Ordinario
:
i

| VALOR TOTAL...: 51.166,35

icinguenta e um mil, cento e sessenta e selis reals e trinta
i_* * % * % *k K k K * F * * Kk Kk * * *x * Kk K ok * * *k Kk K Kk *

i
= |

& cinco centavos * %

A ESTA LIQUIDAGAO, FOI DEVIDADMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE EM ORDEM PARA PAGAMENTO

TOTAL DE DESCONTOS 0,00

GEANE CARDOSO MENEZES
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Ordenador de despesas

ITENS REFERENTE A ORDEM



Prefeitura Municipal de Passagem franca
Praga Presidente Medice, s/n, Bairro: Centro, Passagem Franca/MA - CEP:
CNPJ: 10.438.570/0001-11

IR
010426014

Cadastrado em 01/04/2026 VALOR: 51.166,35
Nome(s) do Interessado E-mail
LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA adrielly@passagemfranca.ma.gov.br

- TIpO do Processo \
ORDEM DE FORNECIMENTO

Assunto do Processo -
SOLICITACAO DE PAGAMENTO

: "Assunto Detalhado do Processo

Solicitagdo de pagamento da Nota Fiscal de n° 000.000.635, no valor de 51.166,35. Referente a contratagio de
empresa para fornecimento de medicamentos, correlatos, insumos para laboratérios e odontoldgicos, de acordo com o
contrato n°® 174/2025. Atendendo as necessidades do Fundo Municipal de Satide do Municipio de Passagem Franca -
MA.

g por G ST e TR 'U'nidade orig_e_m
ADRIELLY MORAIS SOARES FERREIRA SETOR DE PROTOCOLO

MOVIMENTACOES ASSOCIADAS

Data Tipo Evento Movimentagao

01/04/2026  Tramitado SETOR DE CONTABILIDADE

Pagina 1de 1



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ:: 12.009.188.0001/18 Pagina 1
ORDEM DE FORNECIMENTO :
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
AV. PRACA PRESIDENTE MEDICI CENTRO
o . . Modalidade
Processo Administrativo Solicitagdo de Fornecimento Referente ao Contrato n°
094 / 2025 02¢/ 2025 ADESAO 174/2025
Fornecedor LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA CNPJ: 45.902.414/0001-44
Enderego: RUA NESTOR N°. 288
JOAO LISBOA CEP
ITEM Discrigdo Unid Quant $ Unit Valor Total
58 DEXAMETASONA SUSP 120ML FR 300 1,90 570,00
59 DICLOFENACO DE POTASSICO 25MG INJ. AMP 2200 2,00 4.400,00
60 DIPIRONA 500MG/ 2ML INJ AMP  3.800 0,83 3.154,00
- 62 DRAMIM B6 INJ 50MG 1ML AMP 1.500 4,80 7.200,00
91 Haloperidol 2mg/ml sol oral 20ml FRASC 63 7,93 499,59
93 Haloperidol decanoato 70,25 mg/ml AMPOI 50 8,09 404,50
96 HIDROCORTISONA 500MG. S/DIL. AMP 1.800 5,49 9.882,00
97 HIDROXIDQ DE ALUMINIO + HIDROXIDO DE MAGNESIO FRC 175 4,99 873,25
98 HIOSCINA COMPOSTA INJETAVEL AMP 1.050 1,53 1.606,50
99 HIOSCINA SIMPLES INJETAVEL AMP 1.013 1,22 1.235,86
100 IBUPROFENO 100MG SUSP FRS 475 2,81 1.334,75
101 IBUPROFENO 300MG CPD 2.625 0,15 393,75
114 LOSARTANA 100MG CPD  36.000 0,38 13.680,00
124 METRONIDAZOL + NISTANTINA 100MG +20.000 UIG B 235 18,85 4.429,75
169 Sulfato de morfina 10mg/ml solugdo injetavel AMPOI 88 3,55 312,40
170 SULFATO FERROSO. SUSP. 100ML FRS 238 5,00 1.190,00
TOTAL PEDIDO 51.166,35

;C—épia de Licitagdo: 100081/25 e pedido de compra: 00349/25.

~ CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, CORRELATOS, INSUMOS PARA
‘LABORATORiO E ODONTOLOGICOS, VISANDO SUPRIR AS NECESSIDADES DO HOSPITAL, POSTOS DE SAUDE E

NAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE (UBS). DE ACORDO COM O CONTRATO N° 174/2025, AD-028/2025.
EDICAMENTO HOSPITALAR) : .

)

A empresa deve manter durante toda a execugao do contrato a compatibilidade com as obrigagdes assumidas,

atendendo todas as condigdes de habilitagio e qualificagdo exigidas na licitagdo;
Todas as certidées juntamente com a solicitagio de pagamento deverdo ser enviadas para o email:

compras@passagemfranca.ma.gov.br

PASSAGEM FRANCA, MA 02/03/2026

Assinado de farma digetal por LIDER
LIDER FARMA DISTRIBUIDORA fams prermstboms De
’ / - 4 - - DE MEDICAMENTOS / pEocanenTos
( | {1 A4 Y | { 7 B 7+ TBA590241 8000144
(AN A | AAAL T I J/ L 4 HDAMSIIITAIOO, R i

/

GEANE CARDOSO MENEZES ‘ . LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

SECRETARIA DE SAUDE CNPJ 45.902.414/0001-44
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REF: PROCESSO N° 094/2025 - PARTES: SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE DE PASSAGEM FRANGCA - MA , ATRAVES DO FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE DE PASSAGEM FRANCA-MA E A EMPRESA
LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, CNPJ
N° 45902 414/0001-44- OBJETO E O REGISTRO DE PREGO PARA

FUTURA E EVENTUAL GONTRATAGRQ DE EMPRESA PARA

FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, CORRELATOS, INSUMOS
PARA LABORATORIO E ODONTOLOGICOS, VISANDO SUPRIR AS
NECESSIDADES DO HOSPITAL, POSTOS DE SAUDE E NAS
UNIDADES BASICAS DE SAUDE (UBS), - VALOR GLOBAL: R$
999.994,52) NOVEGENTQS E NOVENTA E NOVE MIL, NOVEGENTOS
E NOVENTA E QUATRO REAIS E CINQUENTA E DOIS CENTAVOS) -
DOTACAO ORCAMENTARIA: 1 PREFEITURA MUNICIPAL DE
PASSAGEM FRANCA 02 PODER EXECUTIVO 02 08 SECRETARIA
DE SAUDE 020800 SECRETARIA DE SAUDE 10 SAUDE 10 301
ATENGCAO BASICA 10 301 0003 ADMINISTRAGAC E MANUTENGAO
DO SETOR 10301 0003 2045 0000 MANUTENGAD DAS ATIVIDADES
DA SECRETARIA OE SAUDE 3.3.90.30.00 MATERIAL DE CONSUMO
FUNDO DE SAUDE 4 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 02 PODER
EXECUTIVO 02 17 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 021700 FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE 10 SAUDE 10 301 ATENGAD BASICA 10 301
8003 ADMINISTRAGAC E MANUTENGAQ DO SETOR 10 301 0003
2069 0000 MANUTENGAO DAS ATIVIDADES ADMINISTRATIVA DO
FMS 3:3.90.30.00MATERIAL DE CONSUMO 4 FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE 02 PODER EXECUTIVO 02 17 FUNDC MUNICIPAL DE
SAUDE 021700 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 10 SAUDE 10 301
ATENGAD BASICA 10301 0091 SAUDE PARA TODOS 10301 0091
2043 0000 MANUTENGAC DAS ATIVIDADES DAS UNIDADES
BASICAS DE SAUDE 3.3.90.30.00 MATERIAL DE GONSUMG 4
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 02 PODER EXECUTIVO 02 17
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 021700 FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE 10 SAUDE 10 301 ATENGAO BASICA 10 301 0091 SAUDE
PARA TODOS 10 301 0091 2053 0000 MANUTENGCAO DAS
ATIVIDADES BASICAS DE SAUDE 3.3.50.30.00MATERIAL DE
CONSUMO 4 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 02 PODER
EXECUTIVO 02 17 FUNDO MUNIGIPAL DE SAUDE 021700 FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE 10 SAUDE 10 302 ASSISTENCIA
HOSPITALAR E AMBULATORIAL 10 302 0091 SAUDE PARA TODOS
10 302 0091 2057 0000 MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DO
HOSPITAL PREFEITO AFONSO COSTA 3.3.90.30.00 MATERIAL DE
CONSUMO 4 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 02 PODER
EXECUTIVO 02 17 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE021700 FUNDO
MUNIGIPAL DE SAUDE 10 SAUDE 40 303 SUPORTE PROFILATICO
E TERAPEUTICO 10 303 0081 SAUDE PARA TODOS 10303 0091
2061 D000 MANUTENGAC DAS ATIVIDADES DO PROGRAMA
FARMACIA BASICA 3.3.80.30.00 MATERIAL DE CONSUMO PRAZO
DE VIGENCIA: 12 (DOZE) MESES, A CONTAR DA DATA DE SUA
ASSINATURA - BASE LEGAL: LEI N° 14.133/2021- SIGNATARIOS:
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE A SRA. GEANE CARDOSO
MENEZES PELA CONTRATANTE E E HOSPITALIA DISTRIBUIDORA
DE MEDICAMENTOS EIRELI CONTRATADA
PASSAGEM FRANCA - MA, 068 DE NOVEMBRO 2025.
TIAGO PONTES SALES
AGENTE DE CONTRATAGAO

tdentificador: 2780-85315654682bcee4ababe5c39183d5240d87 cabe

www.passagemfranca.ma.gov.br

EXECUTIVO



REF: Processo no 003/2026 - DISPENSA DE LICITAGAQ 002/2025 -
ORGAQ: Servigo Autdnomo de Agua e Esgoto (SAAE) DE PASSAGEM
FRANCA-MA e a empresa L DE C LOPES (MIX GRAFICA), inscrita no
CNPJ n°® 59.293.828/0001-28. OBJETO: contratacdo de empresa para
prestagdo de servigos graficos, para atender as necessidades do
Servigo Autdnomo de Agua e Esgoto (SAAE) no municipio de
Passagem Franca/MA. VALOR: R$ 61.895,00 (sessenta e um mil,
oitocentos e noventa e cinco reais). DOTACAC ORCAMENTARIA 6
SERVICOS AUTONOMO DE AGUA E ESGOTO - SAAE02 PODER
EXECUTIVO 02 19 SERVICO AUTONOMO DE AGUA E ESGOTO -
SAAE 021900 SERVICO AUTONOMO DE AGUA E ESGOTO - SAAE
17 Saneamento 17 122 Administragdo Geral 17 122 0003
ADMINISTRACAO E MANUTENGCAO DO SETOR 17 122 0003 2081
© ) MANUTENGAO DO SERVICO AUTONOMO DE AGUA E
E=0TO - SAAE 3.3.90.39.000UTROS SERVICOS DE TERCEIROS -
PESSOA JURIDICA. BASE LEGAL: Art. 75, inciso Il, nos termos da Lei
n.° 14.133/2021. PRAZO DE VIGENCIA: 12 (doze) meses, a contar da
assinatura do Contrato. RATIFICAGAO: Fabio Rocha Diretor do SAAE
-Passagem Franca /MA, 11 de margo de 2026.

Identificador: 5349-4a29ce43ab690976ae9e14fadfd4c13c68e7cd74

0000 MANUTENCAO E FUNCIONAMENTO DA REDE MUNICIPAL DO
EDUCAGAO INFANTIL - 30% 3.3.90.30.00MATERIAL DE CONSUMO
001.001 Recursos Proprios do Municipio 2 FUNDEB 02 PODER
EXECUTIVO 02 16 FUNDEB 021600 FUNDEB 12 Educagéo 12 365
Educacao Infantil 12 365 0002 EDUCAGAO NA PRIMEIRA INFANCIA 12
365 0002 2087 0000 MANUTENGAQ E FUNCIONAMENTO DA REDE
MUNICIPAL DO EDUCACAQ INFANTIL - 30% 3.3.90.30.00 MATERIAL
DE CONSUMO 001.001 Recursos Proprios do Municipio - BRASIL
NORDESTE LTDA, inscrita no CNPJ sob o no 05.263.940/0001-97 -
representada por ANTONIO ELANIO FREITAS CAMPELO -
RATIFICACAQ: MARCIA MENEZES SOUSA - Secretaria Municipal de
Educacdo de Passagem Franca (MA), 11 de margo de 2026.

Identificador: 3525-3173c49bfa5280f97b8c12d6e58e7cb64e9ccd 3e

AVISO DE RATIFICAGAO DA INEXIGIBILIDADE N° 002/2026

REF.: Processos n° 012/2026 - INEXIGIBILIDADE 002/2026 - ORGAOQ:
F "FEITURA MUNICIPAL DE PASSAGEM FFRANCA - MA através do
“—<RETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGCAO - OBJETO: Aquisi¢do de
livros didaticos destinados aos alunos da rede municipal de ensino de
Passagem Franca-MA. - PRAZO DE VIGENCIA: 12 (doze) meses, a
contar da assinatura do contrato - VALOR TOTAL R$ 250.200,00
(duzentos e cinquenta mil e duzentos reais) - AMPARO LEGAL: Art. 74,
inciso |, da Lei Federal n® 14.133/2021- DOTACAO ORCAMENTARIA: 1
PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSAGEM FRANCA 02 PODER
EXECUTIVO 02 07 SECRETARIA DE EDUCAGCAQ 020700
SECRETARIA DE EDUCAGAO 12 EDUCAGAO 61 ENSINO
FUNDAMENTAL 12 361 0003 ADMINISTRAGAO E MANUTENGAO DO
SETOR 12 361 0003 2082 0000 MANUTENGAQ DAS ATIVIDADES DA
SECRETARIA DE EDUCACAO 3.3.90.30.00 MATERIAL DE
CONSUMO 001.001 RECURSOS PROPRIOS DO MUNICIPIO
RECURSOS PROPRIOS DO MUNICIPIO 1 PREFEITURA MUNICIPAL
DE PASSAGEM FRANCA (02 PODER EXECUTIVO 02 10
MANUTENCAQ E DESEN. DO ENSINO MDE 021000 MANUTENGAQ
E DESEN. DO ENSINO MDE 12 Educacao 12 361 Ensino Fundamental
12 361 0003 ADMINISTRACAO E MANUTENCAO DO SETOR 12 361
0003 2074 0000 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES ADMINISTRATIVA
DO MDE 386 3.3.90.30.00 MATERIAL DE CONSUMO 001.001
Recursos Proprios do Municipio 2 FUNDEB 02 PODER EXECUTIVO 02
16 FUNDEB 021600 FUNDEB 12 Educacdo 12 365 Educacéo Infantil
12 365 0002 EDUCAGAO NA PRIMEIRA INFANCIA 12 365 0002 2087

 ERRATA DE AVISO DE EXTRATO DO CONT

A PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSAGEM FRANCA - MA, vem
divulgar corregdo a publicagdo do EXTRATO DO CONTRATO
174/2025/PMPF, ADESAQ N° 028/2025 - CPL/PMCM-MA. publicado no
Diario Oficial do Municipio de Passagem Franca/MA. em 05 de
DEZEMBRO de 2025 - VOL. IX, N° 2143/2025 - PAGINAS: 02.
COMUNICA a todos que: ONDE SE LE: - R$ 999.994,52 (Novecentos e
noventa e nove mil, novecentos e noventa e quatro reais e cinquenta e
dois centavos) LEIA-SE R$ 909.994,52 (Novecentos e nove mil,
novecentos e noventa e quatro reais e cinguenta e dois centavos) -
Orgao Gerenciador: Prefeitura Municipal de Candido Mendes-Ma.
Passagem Franca - MA, 11 de margo de 2025. Tiago Pontes Sales.
Agente de Contratagao.

Identificador: 3525-c9e0769b2f5a1145e2109d8dbd677276d5068¢cbc

PORTARIA N° 36/2026, DE 11 DE MARGO DE 2026.

Dispbe sobre a NOMEACAQ para cargo de livre provimento em
CcOmIsSs&o

O Prefeito Municipal de Passagem Franca, do Estado do Maranhao, no
uso das atribuigbes legais que Ihe sdo conferidas pelo inciso | do Artigo
62 da Lei Organica Municipal e pelo Artigo 13 da Lei n® 397/2018,
RESOLVE

Art. 1° Nomear JOSE SILAS MADEIRA MOURA, portador da Carteira
de Identidade n° 7**.**7, SSP/PI, e CPF n® ***603.193-**, para exercer
o cargo em comissdo de Agente de Patriménio, deste Municipio.

Art. 2° Esta portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, com
efeitos retroativos a 01 de margo de 2026.

Publique-se, Registre-se, Cumpra-se.

Gabinete do Prefeito Municipal de Passagem Franca, 11 de margo de
2026.

FRANCISCO MENEZES SOUZA
Prefeito Municipal

Identificador: 3525-53441036a344dbfabc410eca0235¢359ddf62dal
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ESTADO DO MARANHAG

TRIBUNAL DE CONTAS

CONTRATO 174/2025

Ente: Passagem Franca

ID Contrato: CT1742025 Namero Contrato/Ano: 174/2025

Nimero Processo/Ano: 094/2025 Data Assinatura: 06/11/2025
Data Fim: 06/11/2026 Valor: R$ 909.994,52

Objeto:

Entidade Licitante: FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE (FMS) - 12.009.188/0001-18

ID Procedimento: AA0282025

Cpf Cnpj: 45.902.414/0001-44
Data Inicio: 06/11/2025

Status: Informacdo aceita

contratagdo de empresa para fornecimento de medicamentos, correlatos, insumoes para laboratério e odontolégicos, visando suprir as necessidades do

hospital, postos de salde e nas unidades basicas de saude (ubs)

Procedimento

Ente: Passagem Franca
SAUDE (FMS) - 12009188000118

Numero Procedimento/Ano: 28/2025 Data Publicagao: -

Procedimento: AA - Adesdo a Ata de Registro de  Critério: -

Preco
Sistema Pregao: - Data Adesao: -
Valor Estimado: R$ 909.994,52 Data Sessao: -

Entidade Licitante: FUNDO MUNICIPAL DE

Sangao Contratado

Nidmero Processo/Ano: 094/2025
Numero Lei/Ano:
$procedimento.numeroLei/$procedimento.anoLei

Finalidade: 1 - Alienagéo de bens méveis ou
iméveis

Regime Execucao: 5 - Fornecimento

CPF Autoridade: 282.912.983-00

Entidade Contratante Contratado | Tipo | Data Inicio Data Fim L Amplitude
Sem itens
Total Sancgdes: 0
Alteragao Contratual
Entidade Contratante Cpf Autoridade | mwoTermo | Datainicio | DataFim Valor
Sem itens
Total Alteragdo Contratual: 0
Substitutivo Contrato
Entidade Contratante I Contratado Id Contrato Pncp ] Valor
Sem itens

Total Substitutivo Contrato: 0

pagina 1 de 1



PREEFEITURA

PASSAG EM

5 BOVO RESIV, A MUDANGA CHREBDU.

PORTARIA N° 78 DE 14 DE FEVEREIRO DE 2025.

Dispée sobre a DESIGNACAO de fiscal de
Contratos

O Prefeito Municipal de Passagem Franca, do Estado do Maranhdo, no uso das atribuigdes
legais,

RESOLVE

;E FERNANDES DA SILVA, portadora da Carten:a de

fcvereim de 2}325 .

FRANCISCO MENEZES SOUZA
Prefeito Municipal

Skl et bbb I s Lo i o s e Al e ey g S o i S5 5 o AR s

PRACA PRESIDENTE MEDICE, S/N - CENTRO, PASSAGEM FRANCA - CEP: 65680-000

R oNP:10438.570/0001-11



SOLICITACAO DE PAGAMENTO

A PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSAGEM FRANCA-MA
DEPARTAMENTO FINANCEIRO

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, solicita os pagamentos das notas ficais,
referente a aquisicdo de medicamentos, insumos e correlatos de interesse da secretaria municipal de saude de
Passagem Franca/MA, conforme descricdo e valor abaixo:

CONTRATO 174/2025/PMPF - PROC. ADM. 94/2025 - ADESAO 025/2025

DADOS BANCARIO
Banco: BANCO DO BRASIL — AG: 554-1 C/C: 43-4

NF EMISSAO VALOR

634 31/03/2026 29.764,85
635 31/03/2026 51.166,35
636 31/03/2026 52.700,25
637 31/03/2026 26.427,74
638 31/03/2026 68.634,08
639 31/03/2026 35.047,86
640 31/03/2026 26.240,00

Jodo Lisboa — MA, 31 de margo 2026

LIDER FARMA DISTR]BU}DORA'&- Assinado de forma digital por LIDER

% FARMA DISTRIBUIDORA DE
DE MEDICAMENTOS “MEDICAMENTOS LTDA:459024140001 44
e LTDA:45902414000144 " Dados: 2026.03.31 09:03:41 -03'00'

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ n° 45.902.414/0001-44
Hélcio Leal Barbosa Cavalcante
CPF: 037.977.693-69
RG: 0169862620014
{Socio — Proprietario)




S|

RECEBEMOS DE LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA OS FRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADG AGLADO
EMISSAQ: 31/03/2026 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - PASSAGEM FRANCA-MA - VALOR TOTAL: RS 51.166,35

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
N°000.000.635

SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

. LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE
; MEDICAMENTOS
| RNESTOR, 288 - CIDADE NOVA -

CEP:65922-000 - JOAO LISBOA - MA
TEL: (99)8154-4509

DANFE

0- ENTRADA
1-SAIDA

SERIE 001

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

N°®000.000.635 fl.1 /1

T

CHAVE DE ACESSO
2126 0345 9024 1400 0144 5500 1000 0006 3510 2320 0417

Consulta de autenticidade no portd naciond daNF-e
www.nfefazenda gov.br/portd

ou no site da Sefaz A utorizadora

NATUREZA DE OPERAGAO

_ VENDA MERCADORIA DENTRO UF - SAIDA

PROTOCOLO DE AUTCRIZAGAC DE USC

421260012182855 01/04/2026 08:19:35

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST TRIB CNPJ/ CFF
127508139 45.902.414/0001-44
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAC
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - PASSAGEM FRANCA-MA 12.009.188/0001-18 31/03/2026
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA SAIDA /ENTRADA
RUA SIQUEIRA CAMPOS, SN CENTRO 65680-000 31/03/2026
I FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA

| MUNICIPID

PASSAGEM FRANCA

MA

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR APROX. DOSTRIBUTOS | VALOR TOTAL DOSPRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 17.115,15 51.166,35

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURC DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO IF¥

\ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

[ RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULO | UF CNPJ/ CPF

|

! 9- SEM FRETE

| ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAD PESOBRUTO [Kg) PESO LIQUIDO (Kg)

DADOS DO PRODUTO/ SERVICOS

3108 DEXAMETASONA SUSP 120ML 30049099] 060 |5102 |FR 300,000 1,90 570,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00
3106 DICLOFENACQ DE POTASSICO 25MG INJ 30049099| 060 |5102 |AM 2.200,000 2,00 4.400,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0.00] 0,00
3106 DIPIRONA 500MG/ 2ML INJ 30049099| 060 |5102 |AM 3.800,000 0,83 3.154,00 0,00 0,00 0.00 0.00| 0.00] 0,00
3106 DRAMIM B6 INJ 50MG 1ML 30049099] 060 |5102 |AM 1.500,000 4,80 7.200,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00
3108 HALOPERIDOL 2MG/ML SOL ORAL 20ML 30049099) 060 |5102 |FR 63,000 7,93 499,59 0,00 0,00 0,00 0,00 000| 0,00
13108 HALOPERIDOL DECANOATO 70,25 MG/ML 30049099 060 |5102 |AM 50,000, 8,09 404,50 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00] 0,00
12106 HIDROCORTISONA 500MG. S/DIL. 30049099| 060 |5102 |AM 1.800,000] 549 9.882.00 0,00 0,00 0,00 0.00| 0.00] 0,00
13106 "HIDROXIDO DE ALUMINIO + HIDROXIDO 30049099 060 |5102 |FR 175,000} 4,99 873,25 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00| 0,00
| DE MAGNESIO"
3108 HIOSCINA COMPOSTA INJETAVEL 30049099 060 |5102 |AM 1.050,000 1,53 1.606,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3108 HIOSCINA SIMPLES INJETAVEL 30049099| 060 |5102 |AM 1.013,000 1,22 1.235.86 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00] 0,00
3108 IBUPROFENO 100MG SUSP 30049099| 060 |5102 |FR 475,000 2,81 133475 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00]| 0,00
1106 IBUPROFENO 300MG 30049099 060 |5102 |CP 2625,000 0.15 363,75 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00] 0,00

106 LOSARTANA 100MG 30049099| 060 |5102 |CP 36.000,000 0.38 13.680,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00] 0,00
13108 "METRONIDAZOL + NISTANTINA 100MG + 30049009 080 |5102 |TB 235,000f 18,85 4.429.75 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00/ 0,00
{ 20.000 UIG"
3106 SULFATO DE MORFINA 10MG/ML 30049099| 060 (5102 |AM 88,000 3,55 312,40 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00

SOLUCAO INJETAVEL

3106 SULFATO FERROSO. SUSP. 100ML 30049099] 060 5102 [FR 238,000f 500 1.190,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
DADOS ADICIONAIS
[ INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADC AQ FISCO AL

Cliente: (523) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - PASSAGEM FRANCA-MA - FUNDO \‘P e

MUNICIPAL DE SAUDE DE PASSAGEM FRANCA-MA - HOSPITAL, POSTOS DE SAUDE E

| AD-028/2025. (MEDICAMENTO HOSPITALAR)

CST.: 060=51.166,35

Trib. aprox. R$ 6.881,87 Federa e 10.233,27 Estadua, Fonte:|BPT/empresometro.com.br

NAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE (UBS). DE ACORDO COM O CONTRATO N. 174/2025,




01/04/2026, 10:13 Recibo DANFE

:' —— 5

' SECRETARIA DA FAZENDA

N° 9902207133

Validacdo do DANFE

CHAVE DE ACESSO

21260345902414000144550010000006351023200417

NUMERO DO PROTOCOLO TED

996535606

DADOS DO EMITENTE

Nome/Razao Social

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Municipio / UF CPF/CNPJ Inscricdo Estadual
2105500 - MA 45.902.414/0001-44 12.750.813-9

DADOS DO DESTINATARIO

Nome / Razédo Social

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - PASSAGEM FRANCA-MA
Municipio / UF CNPJ

2107902 - MA 12.009.188/0001-18

DADOS DA NOTA FISCAL
> da Nota Fiscal N° Formulario Data Emissao
635 0 31/03/2026

ﬁ;;es de Calculo do Valor do ICMS Base Calculo do ICMS ST Valor do ICMS ST

0.00 0,00 0,00 0,00

Valor Total da Nota
Fiscal

51.166,35
ITENS DA NOTA

Descrigdo do Produto Quantidade Valor Unitario
DEXAMETASONA SUSP 120ML 300 1,90
DICLOFENACO DE POTASSICO 25MG INJ. 2200 2,00
DIPIRONA 500MG/ 2ML IN] 3800 0,83
DRAMIM B6 INJ 50MG 1ML 1500 4,80
HALOPERIDOL 2MG/ML SOL ORAL 20ML 63 7,93
HALOPERIDOL DECANOATO 70,25 MG/ML 50 8,09
"'IDROCORTISONA 500MG. S/DIL. 1800 5,49
“"HIDROXIDO DE ALUMINIO + HIDROXIDO DE MAGNESIO" 175 4,99
HIOSCINA COMPOSTA INJETAVEL 1050 1,53
HIOSCINA SIMPLES INJETAVEL 1013 1,22
IBUPROFENO 100MG SUSP 475 2,81
IBUPROFENO 300MG 2625 0,15
LOSARTANA 100MG 36000 0,38
"METRONIDAZOL + NISTANTINA 100MG + 20.000 Ul/G" 235 18,85
SULFATO DE MORFINA 10MG/ML SOLUCAO INJETAVEL 88 3,55
SULFATO FERROSO. SUSP. 100ML 238 5,00
TOTAL DOS ITENS 51.166,35

DADOS DO PROCESSO DE PAGAMENTO

N° da Nota de Empenho / Contrato Data de Emisséao

https://sistemas1.sefaz.ma.gov.br/sisceillistiimpressaocDanfe.do?method=imprimirDanfe&numeroDanfe=212603459024140001445500100000063510. .. 1/2



01/04/2026, 10:13

Recibo DANFE

1742025 31/03/2026

DADOS DO RESPONSAVEL

CPF Nome

28291298300 GEANE CARDOSO MENEZES

https:/sistemas1.sefaz.ma.gov.br/sisceillistimpressacDanfe.do?method=imprimirDanfe&numeroDanfe=212603459024140001445500100000063510. ..

RESERVADO AO ORGAO PUBLICO PARA
VALIDACAO

Data da Validacao
01/04/2026

GEANE CARDOSO MENEZES / 28291298300

212



01/04/2026, 08:56

Consulta Regularidade do Empregador

Voltar imprimir

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricd@o:  45.502.414/0001-44
Razdo
Social:
Enderego:  RUA NESTOR 288 / CIDADE NOVA / JOAQO LISBOA / MA / 65922-000

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

A Caixa Econ6mica Federal, no uso da atribuigdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maic de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobrancga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagBes com o FGTS.

Validade:15/03/2026 a 13/04/2026

Certificagdo Numero: 2026031505076250731168

Informagdo obtida em 01/04/2026 08:56:38

A utilizag8o deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificagdo de autenticidade no site da Caixa:
www,caixa.gov.br

hitps://consuita-crf.caixa.gov.br/consultactf/pages/consultaEmpregador jsf

71



Ddvidas mais Frequentes | Inicio |V
Situacdo de Regularidade do
Empregador

A EMPRESA abaixo identificada ests REGULAR perante o FGTS:

Inscrigio: 45.902.414/0001 -44
Razéo social: L|DER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
Resultado da consulta em 01/04/2026 09:41-25

Obtenha o Certificg

do de Regularidade do FGTS - CRF
Consulte o Histéric

0 do Empregador

Voltar

O uso destas informacées para os fi

INS previstos em lej deve s
autenticidade no site da Caixg

er precedido de verificacdo de
- WWW.caixa.gov.br



GOVERNO DO ESTADO DO MARANHAO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITO
Ne Certidio: 010700/26 Data da 09/01/2026 10:38:10

Inscrigdo Estadual: 127508139 CPFICNPJ:45902414000144

Razdo Social: LIDER FARMA DI'STFHBUIDOHA DE MEDICAMENTOS LTDA

Enderego: RUA NESTOR, 288 CEP: 65922000 - CIDADE NovA

Telefone: (99)981544509 Municipio: JOAO LiSBOA UF: MA

Certificamos que, apds a realizagdo das consultas procedidas No sistema desta Secretaria,
Substanciado pelos artigos 240 g 242, da lej n® 7.799, de 19/12/2002 e disposto no artigo 205 da leij
N?5.172, de 25 de outubro de 1966 (Cédigo Tributario Nacional), ndo constam débitos relativos aos

CERTIDAO EMITIDA GRATUITAMENTE.

Data Impressio: 09/01/2026 11:40:15



104/2026, 09:42

i Certiddo Negativa de Débito 2

F
i
i
o,

N° da Certidgo: 010700/26

} Resultaggg___

a Validagio da Certidao Ng_g_ativa de Débito

Data de Validade: 09/04/2026 10:38:10

Data de Emissdo:

09/01/2026 10: 38:10

Inscricdo Estadual: 127508139
CPF/CNPJ: 45902414000144

Razédo Social:

Desenvol

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Li\‘iva Consuita I lmpr;’mﬂ
B

vid

O pela Sefaz/COTEC - 2605-2009

e e e ettt e
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GOVERNO DO ESTADO DO MARANHAO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DiVIDA ATIVA

Ne Certiddo: 033370/26 Data da 01/04/2026 08:58:09

Inscricdo Estadual: 1275081 39 CPF/CNPJ:45902414000144

Razéo Social: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Endereco: RUA NESTOR, 288 CEP: 85922000 - CIDADE NOVA

Telefone: (99)981544509 Municipio: JOAO LISBOA UF: MA

Certificamos que, apés a realizagdo das consultas procedidas no sistema desta Secretaria e na
forma do disposto do artigo 156, da lei n2 2.231, de 29/12/1962, substanciado pelos artigos 240 a
242 da lei n° 7.799, de 19/12/2002, bem como prescreve o artigo 205 da lei n2 5.172, de 25 de
outubro de 1966 (Cddigo Tributério Nacional) ndo constam débitos inscritos na Divida Ativa, em
nome do sujeito passivo acima identificado.

Validade da Certidgo: 90 (noventa) dias: 30/06/2026.

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada no endereco:
http://portai.sefaz.ma.gov.br/, clicando no item "Certides" € em seguida em "Validagsio de Certidao Negativa
de Divida Ativa".

CERTIDAO EMITIDA GRATUITAMENTE.

Data Impressio: 01/04/2026 08:58:09



.u4f2026, 09:42 22 Certiddo Negativa de Débito :::

CERTIDAO VALIDA}
N° da Certido: 033370726 i
Data de Validade: 30/06/2026
Data de Emissio: 01/04/2026 08:58:09
Inscrigéio Estadual: 127508139 !
CPF/CNPJ: 45902414000144
Razdo Socjal: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Lreova Consuia I impsimir |

Desenvorvide pels Sefar/COTEC ~ 2005-2000

171



MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ: 45.902.414/0001-44

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisso judicial que determina sua
desconsideragéo para fins de certificacéo da regularidade fiscal, ou ainda nao vencidos; e

2. nédo constam inscrigdes em Divida Ativa da Unigo (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certiddo
negativa.

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais €, no caso de ente federativo, para
todos os érgéos e fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se 3 situacdo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicdes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo dnico do art, 11 da Lein® 8.212, de 24 de julho de 1991,

A aceitagao desta certidio esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http:/rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 17:31:01 do dia 16/01/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 15/07/2026.

Cadigo de controle da certidao: 6DDF.B9B7.2254.D0238

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



01/04/2028, 09:43 Resultado da Consulta de Certidio de Pessoa Juridica

i
@mw | Q@ Entrar com goubr
= Servicos da Receita Federal

I - I Resultade Consulta

Resultado da Consulta de Certidao

CNPJ Periodo
45902 414/0001-44 01/04/2026 a 01/04/2026

Relacdo das certidées emitidas por data de validade

Cédigo de Controle & Tipo & Data - Hora de Emisséo $ Data de Validade & Situacdo €

ny

6DDF.B9B7.2254.0238 Positiva com efeitos de negativa 16/01/2026 - 17:31.01 15/07/2026 Valida

Exibir: 5 v Lldelitens Pagina: 1 voolK

H

Valida: Prazo de validade da certiddo ainda ndo vencido. A certidao pode ser utilizada em qualquer ato em que for necessaria

€ Voltar

W Avaliar Servico ( Q. Nova Consulta )

https://servicos .receitafedera!.gov.brlservicolcertidoesi#/home/cnpjlconsultar/resultado

1/2



Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA (MATRIZ E
FILIAIS)

CNPJ: 45.902.414/0001-44

Certiddo n-°: 3756298/2026

Expedicio: 16/01/2026, as 17:26:00

Validade: 15/07/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicio.

Certifica—se que LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA (MATRIZ
E FILIAIS), inserito(a) no CNPJ sob o n° 45.902.414/0001-44, Nio
CONSTA como inadimplente No Banco Nacional de Devedores
Trabalhistag,

Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacdo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.o° 12.440/2011 e
13.467/2017, € no Ato 01/2022 da CGJIT, de 21 de janeiro de 2022,

Tribunais do Trabalho.

No caso de pPéssoa juridica, a Certiddo atesta a émpresa em relacio
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais,

Internet (http://www.tst.jus.br).
Certiddo emitids gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

recolhimentos previdenciérios, a honorérios, a4 custas, a
emolumentos ou 4 recolhimentos determinadosg em lei; ou decorrentes

Trabalho, Comissd3o de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicéo legal, contiver forca executiva.

Rividas e sugestBes: cndt@tst, jus.br



01/04/2026, 09:43 Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas

Validagdo de certiddo de débitos emitida

O servigo de validagdo de certidses emitidas destina-se ao 6rgao
licitante ou ao interessado em conferir a autenticidade da certiddo
apresentada.

Operacao efetuada com sucesso.

[\fa!iéar Nova Cerﬁdéo) (Emiti! Certidéoj

https:I/cndt—certidao.tst.jus.bn’inicio.faces

111



PREFEITURA MUNICIPAL DE JOAO LISBOA
SECRETARIA DE FINANCAS
CNPJ: 07.000.300/0001-10

Avenida Imperatriz, 1331 - Centro, Jodc Lishoa - MA, CEP: 85.922.000

08/03/2026 16:43:01
ANONYMOUS

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS E DA DiVIDA ATIVA MUNICIPAL-CND N® 134/2026
AUTENTICACAO: 91YF-ESEI

qualificado, encontra-se em Situag&o regular perante a FAZENDA PUBLICA MUNICIPAL DO MUNICIPIO DE
JOAO LISBOA-MA nio constando débitos municipais, inscritos ou ndo em Divida Ativa, até a presente data.

Ressalve-se o direito da Fazenda Municipal inscreﬁer € cobrar débitos posteriormente comprovados, ou que
venham a ser apurados, hipétese prevista no Cédigo Tributario Municipal - CTM e prerrogativa legal prevista no
artigo 149 da Lei Federal ne 5.172/1966.

DADOS DA EMPRESA:

CNPJ: 45.902.414/0001-44

Razdo Social: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
Enderego: RUA NESTOR, 288 CIDADE NOVA

Inscricio: 640532-0

Enquadramento: 183 SIMPLES NACIONAL

A Referida Certigzg tera validade até 06/07/20286.

JOAQ LISBOA-MA, 09/03/2026.






P R E F E I T U R A

PASSAGEM

PROCESO ADMINISTRATIVO N° | 010426014

Solicitagdo de pagamento da Nota Fiscal de n° 000.000.635 no valor de RS
OBJETO | 51.166,35 (Cinquenta e Um Mil, Cento e Sessenta e Cinco reais e Trinta
Cinco centavos). Referente a contratagio de empresa para fornecimento de
medicamentos, correlatos, insumos para laboratorios e odontolégicos.
Contrato 174/2025/MPPF, Proc. Adm. n® 094/2025, Adesdio n°® 028/2025.
Atendendo as necessidades do Fundo Municipal de Satide do Municipio de
Passagem Franca- MA.

CREDOR ] LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

PARECER DO CONTROLE INTERNO
Trata-se de analise de Solicitagdo de pagamento referente ao processo
administrativo acima identificado
O exame tem a finalidade de apresentar o parecer opinativo do presente processo de
pagamento, para isto utilizando-se das pecas documentais da composi¢do processual e da
analise dos atos administrativos de acordo com as normas e legislagdo vigentes sobre a
matéria,

trazidos aos autos do processo em
administrativos praticados, ou seja,
ndo podendo esta CGM se

referénc
analise

técnicos, d Des de execuedo, ocumento oficial que durante a
instrucdo wdi sagamento da presente despesa.
Aos’ G
1 | Compro
administr

2 | Ordem de
3 | Nota de Empenho :
4 | Contrato e Termo de Apostilamento do | 9 Certldoes Vahdas
Contrato, Publicagdo do Extrato do
Contrato e Errata no D.O.M

5 | Comprovante de Envio do SINC- | 10 | Nota de Liquidagdo
Contrata

Os trabalhos foram desenvolvidos e fundamentados na Constitui¢do Federal, bem
como nos principios que regem a Administragdo Publica, Lei Federal n® 14.133/2021 com
suas alteragdes, Lei Complementar n°® 101/2000 e Lei Federal 4.320/64
CONCLUSAO

Face ao exposto, considerando a instrugdo do Processo estritamente a analise
documental contida nos autos, declaramos a CONFORMIDADE do processo
Passagem Franca — MA, 01 de abril de 2026.

GIZELLE MENEZES SANTOS VIEIRA

Agente de Controle

PRACA PRESIDENTE MEDICE, S/N - CENTRO, PASSAGEM FRANCA - CEP: 65680-000
LZ3 CNPJ:10.438.570/0001-11



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
R SIQUEIRA CAMPOS

12.009.188/0001-18 Exercicio: 2026

ORDEM DE PAGAMENTO Pagina 1
ORDEM DE PAGAMENTO 406016
DATA: 06/04/2026 VENCTO0:31/03/2026 PAGTO: 06/04/2026
Credor..: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MED CNPJ: 45.902.414/0001-44 Cod: 900
Endereco: RUA NESTOR
Cidade..: JOAO LISBOA CEP:
Discriminacgdo..:

REFERENTE A CONTRATACAO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, CORRELA
TOS, INSUMOS PARA LABORATORIO E ODONTOLOGICOS,VISANDO SUPRIR AS NECESSIDADES
DOS HOSPITAIS,POSTOS DE SAUDE E UNIDADES BASICAS DE SAUDE,CONFORME >

NnAA Innma -

Despesa Bruta: . . . . . . . . RS 51.166,35

EMP/SUB  N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR ANULAGAO DESCONTO LiguIiboc

30202 7 1 700 10302,00012136.0000 3.3.90.30.00 . :
TOTAL . . . . RS 51. 166,35 RS 0,00 RS 0,00 R$ 51.166,35
Despesa Liquida: . . . . . . . R$ 51.166,35
ORDEM DE PAGAMENTO

/ Al Certadlonts A S e
PAGUE-SE _ / / GEANE CARDOUSO MENEZES

SECRETARIO DE SAUDE

Pagamento efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta | Cheque | Valor R$
P01 e oede 5116635
TOTAL. R$ 51.166,35

Despesa paga em (06/04/2026 Com ©s recursos acima discriminados

/ e g s
Tl ] [Lraei sl R SRR LA b

JOAQUIM FRANCISCO DE SOUZA JUNIOR
SECRETARIO DE FINANCAS

RECIBO: Recebi (emos) o valor constante desse(s) Empenho(s)

/ / Nome :
e il e e Ass: CGC/CPF:




06/04/2026 - BANCO DO BRASIL - 12:37:27
241202412 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: MA 210790 FMS EMENDA

AGENCIA: 2412-0 CONTA: 26.746-5
DATA DA TRANSFERENCIA 06/04/2026
NR. DOCUMENTO 550.554.000.000.043
VALOR TOTAL 51.166,35

*%k%%%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: LIDER F D M LTDA
AGENCIA: 8554-1 CONTA: 43-4
NR. DOCUMENTO 552.412.000.026.746

NR.AUTENTICACAQ A.9EE.D8C.B74.8C5.95D



