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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
PC PRESIDENTE MEDICI

CNPJ (rvlA) N" 12.009.188/000'l -18

NOTA DE LIQUTDAÇ AoNo 1

NOTÀ DE EMPENHO N" 309014

CODIGO clÀssrElcÀÇÀo DÀ DESPESÀ EMpENTDDÀ

)C2 PODER EXECUTIVO
l

:71 FUNDC MUIiICIPAL DE

Itl.O0 F'úNDO IIUNICIPAL DE

10. 2.0091.2.16.000 -.{- Ç; E -}1-NDA

"- i --;íóni;;;õ Áií; üit--

SAÚDE

PARLÀI,4ENTAR DESTlN*ADA PARA A SAÚDE

26 . 427 ,'t 4

3.90.30.99
Rêcursos ordinarios

MATERIAL DE CONSUMO

Tiansf.Fundo â pundô dê Rêcu.sos do SiJS proveniêntes do êôwêrno Fêdêra1 - Bloco dê Manutençào das ÀÇôês el SeF

VÀLOR DESTA LIQUIDAÇÃO aALDO À L]QUIDAR

0,00 ..i

600

VÀ],OR DO EMPENHO

26.427,74 26 .42'1 ,'7 4

V CREDOR. .

DATA EMP. . | 09/03/2026 PROC ADM. . :100081/25 CONTPêTO. . :

: LIDER FÀRMÀ DISTRIBUIDORÀ DE MEDICÀMENTOS LTDôÂTA EMISSÃO DOC.

DOCUIYÍENTO. . : 000000000637
114 /2025
. | 3L/ 03 /2026

cNPJ/CP;' : 45 . 9O2. 4r4 / O00a- 4 4 CODIGO: 900

FE F.EN T E

DiscriÍoinação do Material ê/ou Serviço. .

A CONTRÂTAÇÃO DE EMPRESA PÀRÀ

MEDICÀMENTOS, CORRELATOS, INSUMOS PARA LABORÀTORIO E ODONTOLOGICOS, SISANDO
HOSPITAIS, POSTOS DE SAUDE E UNIDADES BAS]CAS DE SAUDE, CONEORME CONTRÀTO

N z t't 4 / 2a25 / ?MPF PROC. ADM. N t 09 4 / 2A25 ADESÃO 028 /2025.

setenta e quatro cent avo s

TIPC DE EMPENHO: OR - Ordinálio VA].,OR TOTÀI ...: 26 .427 ,7 4

I quatrocentos e vln te sete reals ente Ii.l

À DEsPEsÀ RaEERENTE A ESTA LIQUIDAÇÂo, .oI DiVIDÀDMENTE PROCESSADÀ, ENCONTPGNDO.SE EM ORDEM !ÀftÀ PÀGAMENTO

C SE}S

TÔTAL DE DESCONTOS 0,00

GÉANE CARDOSO IlIENEZES

SECRETÁRIA MUNICIPAL OE SAUDE

ordênadôr de desPêsas

ITENS REI-ER.ENTE A ORDEM

FORNECIMENTO DE



WLíâiffiU

Prefeitura Municipal de Passagem franca
Praça Presidente Medice, s/n, Bairro: Centro, Passagem Franca/MA - CEP

CNPJ:'1 0.438.570/0001 -1 1

PROCESSO
010426019

Cadastrado em 01 10412026

fl ilil Iil ilil ililililil ililil ililil ilil ll

VALOR: 26.427 ,74

Assunto Detalhado do Processo
Solicitação de pagamento da Nota Fiscal de no 000.000.637, no valor de 26.427 ,74. Referente a contratação de
empresa para fornecimento de medicamentos, correlatos, insumos para laboratórios e odontológicos, de acordo com o
contrato no 17 412025- Atendendo as necessidades do Fundo l\4unicipal de Saúde do Município de Passagem Franca -
MA.

Nome(s) do lnteressado

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Criado por

ADRIELLY MORAIS SOARES FERREIRA

E-mail

adrielly@passagemfranca.ma.gov.br

Unidade Origem

SETOR DE PROTOCOLO

MOVIMENTAÇÓES ASSOCIADAS

Data Tipo Evento Movimentação

0110412026 Tramitâdo SETOR DE CONTABILIDADE

Página 1 de 1

Tipo do Processo

ORDEM DE FORNECIMENTO

Xssunto do Processo
SOLICITAÇAO DE PAGAMENTO



FUNDO MUNIC]PAL DE SAÚDE

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ:: í 2.009.í 88.000í/18 Página'1

ORDEM DE FORNECIMENTO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AV. PRACA PRÊSIDENTE ÍúEDICU CENTRO

Processo Administrativo

094 12025

Môdâlidade
Solicitação de Fornecimento

ozt I 2025 aDEsÃo
Refêrente ao Contrato no

17412025

Fornecedor LIDER FARMA DISTRIBU'DORÀ DE IIEDICAMENTOS LTDA

Endereço: RUÀ NESIOR
JOAO LlSBOA

CNPJ: 45.902.414l000'l-44
No: 288
CEP

ITEM Discrição Unid Quant $ Unrt Valor Íotal

30

40

49

58

59

60

62

97

99

100

101

124

169

BUTILBROI\,4,DE ESCOP 1O MG

BUTILBROIVI.DE ESCOP + DIPIRONA 1OMG/25o[,IG

CEFTRIAXONA 1G I.V S/DIL

CLORIDRATO DE HIDRALAZINA INJ.2OMG/IML

DEXAMEÍASONA 4MG INJ.

DEXAMETASONA SUSP 12OML

DICLOFENACO OE POTASSICO 25MG INJ.

DIPIRONA 5OOI\4G/ 2[,4L INJ

DRAMIM 86 INJ 5OI\4G 1ML

HIDRÓXIDO DE ALUI\,IÍNIo + HIDRoxIDo DE I\4AGNÉSIo

HIOSCINA SII\4PLES INJETAVEL

IBUPROFENO lOOMG SUSP

IBUPROFENO 3OOMG

METRONIDAZOL + NISTANTINA lOOIIIG +2O.OOO UI/G

Sulfato de morfina 10m9/ml solução injêtávêl

CPD

CPD

AMP

FR

FRC

FRS

CPD

TB

AIVPOI

413

475

683

613

'1.500

188

1.713

2.063

513

163

869

500

2.563

250

'131

0,70

0,70

3,90

8,00

0,96

1,90

2,00

0,83

4,80

1,22

2,81

0,'r 5

18,85

3,55

289,10

332,50

2.663,70

4.904,00

1.440,00

357,20

3.426,00

1 .712,29

2.462,40

813,37

1.060,18

1.405,00

384,45

4.712,50

465,05

TOTAL PEDIDO 26.427,74

LAT

SAÚ

d come Ía 349t2500p
oF NR (-E M NE D l\ilE DE I El\,4 TNTO N l\il ARAPCA OS c Ro E OS I SU So

I DSAN SUo PR ASR EN Ec SS EDAD DOS oH PI ALT TOSPOS ED DSAU EE
AS NU DADI BASES cAs ED ED U BS -02AD 025DE DCOR co oOM oc TRAN oT N I 7 8t24t2025( )
EDI E SPITALAR

PASSAGEM FRANCA, MA 09/03/2026
TIOER FÁRMÀ D]STSIBUIDOSÂ À..

lt) 4-v
GEANE CARDOSO I\4ENEZES

SECRETARIA DE SAUDE
LIDER FARI\i1A DISÍRIBUIDORA DE [/íEDlCAI\4ENTOS LTDA

cNP J 45.902.4',1 4t0001 -44

A empresa deve manter durantê toda a execução do contrato a compãtibilidadê com as obrigações assumidas,
atêndendo todas âs condições de habilitaçáo e qualificaçâo êxigidas na licitação;
Todas as certidões juntamentê com a solicitação de pagamento dêvêrão ser enviadas para o êmail:
compras@passaqemfranca.ma.qov.br



co!{TR4Tô N{ t?4lz02§/}r{"§.
PROC.ATIIT{.I{" 0ts{.no25
.ArlB§Á(1 028ro25

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI
CELEBBÁM Â SECRETARIA MTJNICIPAL DE
SAUDE DE PA§SAGEM .F'RANCA E Á
EMPN,,ESA LIDOR FARMA DISTRIBUIDORA
DE MEIXCAMENTO§ LTIX, NA FORMA
ABAIXO:

.pqÍ §u4.

CLAUSULA PRIMEIRÁ - OBJETO

rtffiiilÊm

@

§@l

2.800:q0

128i00

R$.3.I i0;o0

R§ 2-2io.oo

B§ 3.07&00

J0.0s0.0ô

RS 4.,OO-OO

,' í yÉ. I 1it§ §e

insotiià. mb. o C$ de

a§âvés do
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.tio
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74,!ts/21,
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TqC4I. fNJÊTÂV§L À BÀ§E DE..§cÍiq,orÊrÀi!} 2r/, É .n§ 129,00 &$ 6.45ü00

R§ 688.20

.R§ 37,50

B$ 34!o

R$ 31S,60

R§ 207.60

RS?e:00

R$ 316,X0

R§ 259.00

&t l ?:.40

RS 109;80

R$99,7t

R.§ 80-82

R§'ai7.00

R§.40i-00

I{§ 3.i0

IâIID R§ 35.43

R§ 13.84

l
.TINID }.ilvô

KÀVO a§.ó,í5.
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58
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6q.

,dI

69

1ú

qüP

78

79

80

s3

8i
g7

88

s§

TryD



FRE B$,?,eo

R$ 55.00

00

R$ l-fl4;9?

.R$ 2.0Jo,00

e81,7,rt0,00

R§ 287.?§

B$J.tl6:97

!s1tr6rl

.R$ 1.0:7,44

Ã§ ?74,18

§46,e:

,R$ 70s,+0

10

&§ 811-iO

00

9.?00.00

§§ 16:2i0-ô0

R§ l:75&.00

RS.1,72i.00

1.067J0

R§,4i.5o0

60-0ô0,00
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R§.2,900^00

&t 3.500.00i:tD

mtr-

1q5

R§ 35,94



ÇI.ORE§D n!!.I L
R$ 1J0,00 R$J.750-00

R§ 1.480"00

R§ 20-000,00

B§ .!

R.§.:1,O.500.00

.8,S 380,00

§$ 125.00

RS ?60t0ô

RS 1-6i0:00

{§ 9.000s0

À§ 5,

:0.000100

R§ t,20ü

R§.3.1tqi00

Il.$ 14.525,00

;00

R§ 4:00i00

&§ !.700,ô0

&§ 24,000.00

BS,l.ó80.00

R§i:?0..72

,,:-50o-oô

1,1.300.00

e$ 0;?9

t4qx, J x*Ç.

S§o,1i0l

B§.1$p ,194:

§§ 14.t&

remlreMr

@E

l$ 14'.000.00

§. 1!r*À t



P4tt+ n§.o;* I ll\IÍrl §t, ?6;J7

RS. i.:60,00

Iq§. 1.1ó9.00

Â$,!.8r7.50

RS t l:J0

&$ 1.380,00

R$ 1,630:00

R§ 2.997:oo

'R$1,06ú,0o

RS.21.r,.12

RS.1.049,50

.RS 4ó?,0ô

ns.2.i69,00

*$ x 765,00

R§,8?. 15

R§ 96;60

R§r?49i90

Ê§ it i00:00

, §$r3l§t6§

.080,00

P§ i.i6o"oo

R§t.39&40

264,5§
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ix$t1 &$ 143 .r.s 47-1i

R§ 27?5:50

R$ 600,00

RS 3.?36;00

R$ 41,1.9:

R§ 41,96

4 j7r!0.0

g§ 4_990.00

7.650:00

R§ 6.r0qiqo

R§ 7.025.ó0

RS 2-6!§.00

1.4r5,00

R$ t,51i,00

R8 770,8ô

&i ?D,?o

R§ 199.90

B§ 1,ãrçi6o

R$ 6Ca,30

347,19

'.&$ l .040,40

RSr .949,00

R§ r.§33.28

R§ 57d00:ll0
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ÔLEo
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IIN}D }LiQL§*A &S 1:290.00

RlS 15.50

&$ 2.096.50

.&$ l,090;00

.R§.2.8 0;00

R$ Sr5{ri

&$.1.r97,00

x$ la39p0

&:t 919.25

R$ 425.J5
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?- e&Àüsg[Á ss§ú]NDÂ - vrGÊNcrÁ

'rR§co

4TI§EDO

sron
DÂ §ECREIIIIiIA b§ §ÀÚ1}§

2.1. O prazo de vigÉrcia desrc Termo de Conreto é cle 12 (doze) meses, conüalqs & acsinârura docpg&.&"..pr itrrqlla&ríiadàLsin;r.{:r},drÍ,"úi: "''

4'1' À§ delifF§âs dt6§ d€§&. t@f&l§.âe§sl&q staglâsad.§ .eri' doraç§o oiçaiaeotária pr{priâ"p§qclqsa9l§.{ei6§§eo liiurdo&to. psrao 
sxc1§ício e-?or4;r**m"u@ 

"Ar*,

D.O:ÊM§

P § §.'§ .9.,, r1,

.'&r.â,aç, §§s!Ío § .üeceiiiáiicis *o



w11

tÍDio§

§.&:*túoU

SÁÚsÊ

BÁ§IfÀ

5.r. O pagameno será ftito pela,â{$}_etâ.ií l\{r.li!§iiEl !Ê{}{,nsá.]$§.!,. e§r.S!Êdê silfiejúe qaciona(mediante Transferêrrcia Bancárie Elerrônr"", dir"*;ã;;;ã"ur**n *!e I apreseüBçãoda comp€teatÊ Nota Fiscal ou Fatura;

REFEITU

s. cLÁusuLA QUTNTA _ p.dcAMENro



l,f ]l, ,,a. À§! q

6Â

?. CLÁU§{,LÀ§É?.&,{ê,':,.

8. CLAÚSULA OTTAVA - NSCALIZ^ÇÃO

,e. cLÁú§IlLA,No§À._

ile ebiild§?ú:1.

7' t' A .'*,RÂTADA só deverá executar os serviços referidos no prosenie Te*,o & ReferÊncia:!0faaoid:,e*..t*ô,§oiqsfi&âeúqr.à";;§§*üdr;;;, :72. As condiçôes de eotum 
" **àiaeotI;";;; # ,*tas previstas no Tonno deRcfeÉnclq doeuuerts ht{rante e apmo I exte contrrto.

l'las obrisç§es aace*milc,rá}IfB,ç ds
RefeÍéncia,

§.1.1. A
assinada

5iyt papsl ütlbadq, o. n! do

Flirdo de

perêito

CiNtaüO; §{]tâs

&1. i{. da .di) ,or &çprsselr&te. dss&ads peiq

Tcrmo de



10. cLÁusuLA DÉcIua- sn NçôES ADMINrsrRATrvas

1.1 . Cometc infioção ryrrei"isBàtivs. nos termos da Lei Do 14.133 de 2021. a Contratâda que:
1.1.1. inexeqrÍâr totnl ou pa.ciah* q*fq** a.. obrigagõcs ;;il* .* 

"a.""rür"i, 
a,

eoniru4gão;
I.l .2. etsejar o retüdammto da errccuçâo do oUieto;
I ,l.3. faudar na execução do coatatol
1.1.4- co&po$?lí-__.§e d.raodçjüúd;ônçs;
1-1.J.

1.1.6;

1.3.4- iiqpedàrcEtô dÊ .§.§iBr e coobfâr çoa o MunlcÍpio do,.f;»sae-on Sr âÂdê, aoqi o€eltsç{Ige§LÊi .dss§iz{@*teüdifri.op, Sisbrr-lÊ.de,edê q*ôpnf, Cu e.Up..}rUa pçie pn* a" urecincg aEost

l-3'5. {§ClAfê& de inidoaeidade par-* licÍrar o{ conr}@r. co.rq a.d&i!.{§üêçâo..}ú.!li!a çaqumrop'fd&,.i'*..í dt§tiv§§.drt{ád5q6ç5 6a.pe.i§âq,§u.$til*üi sga promqyidê€,ra§litaçâs p§f,aúrô aprópria autoridade q,e aplicou a peoalidade, que seÉ eonoedida *.pr. q", . C-*ããlã-, ;;ContrêÍa,tlc p€los prsjuizos casado6;
1.A Taabém fican: sqicitar fu pcoalidades da Lci 14..t33130?I, a coÍrlÍaisda que:I'41 

. 
Ísát!â sEacq goa§grá*ôs ddairi,va por pfâddar,,il]*r;G;rdE fiseal norecolhiraeno de quaisquer t ibutos;

I i : ,:* r*cado atos ilícir,os vismdo a &qsrar os objcrivos ds [ciração;r.+..r. oüionstrc não possuir idoneidâde prra contatar com â Arrministrção eu virtude de atosilicirostrlra!çêdç_s,

i.5. A apücagão de qusrqua das pctulidades previstas realia-se_á em proceero aúoinjsfativoqqô assêglgsi o,§úiuiâlitcíriô é.á,aoxpta defesa à CoqqqBda, obsçryarrd.p*çg- prs§odúàto p;;islona Lei n" 14.I33 de 2021.

t§ t! r Â.. r§

açima.6cará

leves, s$im aquelas qre não acarrelem prejuÍzos

e.aso de

|,).J^
PeÉ9iitieil dis stbifem

êg§! o. .§u ünidadÉ

eoúàt§.têq{ir {issitl



1.6. _ A &loÍidade compe&rte, rra aplicaçao dâs sanç&s, lcvará eÍn consideração a grírvidade dâ
condutê do infraror, o ca.áter ed'caÍivo da pena, beu como o dano caudo à aami:ristraçao,
observado o principb da proporeionalidade
1.7. As peualidades saâo okigatmiamente regist$drs no Sistema de Cadâsro hprio da
PMP/IUA.

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA - REscIsÃo

12. cT,,iUsULA DÉCIMA §EGT,IIDA - VEDAÇÕE§

lir. cr.,Àugur.ergçq6rI]$eçU*&-.Eo§.cÂso§,oMrsso§

I 1.5.1 . Balenço dos eveatos estduais já cunopridos ou pacialnente cumpridos;
tt.5.?,Sdraçãodo.**qgãesqros:ilii&rdx-eiritalidaridp$. I
1 1.5.3. Iídeüizações e 'nuttaç.

1.3.l Év.edq4eàeo§T8ÁIÂDA
ll1.t e*i§iúéf om.,l4*af:esà te*o de Conr6 para qualgrer qriral& Íier.r4oeira,;
1?*1J- ir@toryer a &S$& cos.§srrrâl so!. d*gasãô Oe i"rdt rplercd"- por lêtrçCOI.üRÀTÁIí1E" sefoo noe casos prwisos em lei
l2.lJ. S[bcorfetar.

da

13.1. Os casos omissos serão dccididos pera CONTRATANTE, sogr,ndo as dieposições contüas
na Lei no 14.133, de 2021 e demais noÍÍnas gersis J il,r"õ; 

"- "o.r*" àmini"toir* .,
sxbsidiariamenre, segundo as üsposições conridis na Lei n" irizi, a" 1990 - Código ;e úà; i;
Consumidor - e normas e princ$ios gerals dos cor atôs.

.r. & gnÂ à§

1.1.1, 0 de eonaem §§ re§.iBdiôo nas à.i$tg,§ss Xe.y,içAí aa l.§i

q.lla& a eaqôscià q.lrqiissia

ll.r. , icia:r foÍmâlllenÍe motivafu, assegura:do-se à

dê CqlrI§AIÂN§ sir cÉs§ de ,reqeirã.oll,4:
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POr ôxttâio, no

da execuçío deste Terrro ds Contato será

CO&r.4ls foi.lavÍado irrr Ees (úes) vlas 0ç
à§itiq.iio pslssr c§#mrqts§l
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REF: PROCESSO No 094i2025 - PÀRTES: SECRETÀRIA MUNtCtpAL
D€ SAUDE DE PASSAGEM FRANCÂ. MA, AÍRAVES DO FUNOO
MUN'CIPAL DE SAUDE DE PASSÀGEI,I FRANCÀ.MA E A EMPRESÀ
LIDEF FARMÁ DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDÁ, CNPJ
No 45 902 á14,000|1-44- OBJFTO É O REGTSTRO DE PREÇO PARA
FUTURA E EVÉNIUAL CONT&ÁTAÇÃO DE EMPREú PÀRA
I-ORNECIMENTO DE MEOrcAMENTOS, CORRELATOS, INSUMOS
PARA LÂBORÂTóR§ E OOONjTOLÕâCOS. VTSANOO SUPRIR ÁS
NECESSIDADES Do ITI3SPITAL PoSTos DE SAÚDE E N,!S
UNIDADES BASICAS DE SAÚDE (UBS), . VALOR GLOML: RS
ssg s94,52) NOVÉCENTOS E NOVENTA E NOVE MjL. NOVECENTOS
E NOVENTA E OUATRO REAI§ E CINOUENTA. úA CENil'OS_J.
DoTAÇÂo ORçÂMENÍÀRTá,: 1 ÉREFEIT.URÀ MiJ IGIPAL DE
PASSA€EM FRANCA O? PODÊR EXECUT'VO 02 OE SEGRETARIA
DE sAúDÊ oã]soo §EoRETARIA DE sÁúDE to sÀúDi ;o so;
ATÊNçÃo BÁslcA 10 301 ooo3 ADMtNtsTRÁoÃo E MANurÊNCÃo
oo sEroR 10 30l 0003 m4s oo0o MAtyuTENdÃO OIS lrrvroaôes
DA sÉcREíÁRB sÉ sAúoe :.g.go_so.oo ueiEanl op colsur,lÀ
FUNoo DE SAUDE 4 FUNDo MuNtctpAL DE sAúoE 02 poDÉR

- ExECUlvo 02 17 FUNclo MUNtclpAL D€ SAúDE 021700 FUNú
MUNtctpAL DÉ SAúDE 1o SAúDE í0 301 ATEl.tcÃo BÁsrcA í0 30i
OoO3 ADMINISTRAÇÃo E N,ANUTENçÃo oo sEron 10 301 oo03
2069 0ô00 MANUTENçÃo DAs ATMDADES ADMtNtsTnATUA Do
FMS 3.3,9O,3O.OOMATERIÁI- OE CONSTJMO 4 FUNDO MTJNICIPAL DE
SAÚDE 02 PODER EXECUTIVO 02 1r FUNOO MUNIOIPAL DE
SAúDE oz17oo FUNDo MuNlcrpÁt DE süoe rs úr;ãa lã ár
ArENÇÃo âÁslcÂ í0 aol oofi sAúoF prnÀ TôDros iõ ooi ooer
2O4s OOOO MANUÍENçÃo DÂs ATIVIDÀDES DAS UNIDADÊS
BASICAS DE SAUDE 3,3.SO3O.OO MATERIAL DE CONSUMO 'FUNoo MUNrcrpAL DE sAúoE oz pooeR elacunvõ ôi ri
FUNDo MUNrctpAL DE SAúDE mi70o FUNDo MüNtctpAL DE
sAúDE 10 sAúDE 10 3ol ArENçÀo 8Ásrú iosol-,;àb; üúD;
PARA ToDos 10 30í 00fi 2053 0000 MANUTENçÃo DAS
ÂTrvtDADEs BÁacAs DE sÂúoE 3-3.so.3o.ooMlrÊRlql oe
coNsuMo 4 FUNDo rruNtclpAl- DE SAúDE 02 poDÊR
ExECUrvo 02 17 FUNDo MUNrcrpAL oe snuóÉõzrioo ruuoô
MuNrctpÂL DE sAúoE. 10 sÀüD€ to ro: asssrÊúrÀ
HosprrALAR E AMBULAToRT,A! 10 302 oosl sruoE pme rooôsr0 302 oost 2057 00oo MANUTENçÃo DAs ATtv[]ADEs Do
HOSFIIÂL PÊEFEITO AFOT.I§O COSTA 33.q}.3O.OO MATERIÀI DE
coNSUMo 1 FUNDo MUNtcipAL oE SAúDE 02 poDÊR
EkEcuIVo 02 i7 FUNDo MUNtctpAL DE sAúDEo2i7m FUNoo
MUNTcTFAL DE sÂúoE í0 sAúDE 10 3o3 srlpoRÍE iiôirúiiãõ
E rERÀpÊulco 10 303 0091 sAúDE pARÂ Tooos ro go3 oosi-- 2061 0000 MANUTENÇÃo DAs ATrvtDf)Es Do pRocRÂMA
FARMACIA EASICA 3,S,9O.3O.OO MATERIAI. OE CONSUI4O PRAZO
DE VIGÊNcn: 12 (§ozÊ) ME§E§, A eoNTAR DÁ DAIÂ DE sUA
ASSINATURÂ - BÂSE LEGÁL: LEt Nó 14.13:U202Í- SteUrÁnnS:
SECRETARIÂ MUNICIPAL DE §ÀUDÊ A SfiA. CEÀ}IE CÁRDÔSO
MENEZÉS P€LÂ CONTRAAA{TE E Ê HOSPIIAL!{ DI§TRIBUIDORA
DE MEDICAMENTO.S EIRELI CONTRATADA
PASSAGEM FRANCÀ - MA, 06 OE OVEMSÊO 20ã:

T, Gg poNTEs sALÊs
AGENIE oE coNTRÂTÀçÃo

ldêntifi câdoc 278&€536854892baàg4âOê5çSô3Si B&rg240d87cerré

r.vr./w.p;tssôgentíranca nra. gcv_ba

!rA§:c oFÍÇlAL lMrJNtsip,Ç tE rÂssAssilt r§,xscA. MÁ
\ ol_,x - N. t. t.rj,_|r:5... n j at Í:,jlEtJ trR{} rr: 2 lli
rssit . 2!ô5"243x

§l!rnicipio de Patssitge§.. Fílllt.a t*Â

§s&wxs e#§*§e&"

Ê!lÉr-. ai, , r.r:,:.., a;..1.i.r ..:,iir::r.

& Eã'iil!:i!iL'l';'jii'itiiril, EXECUÍIVO



REF: PÍocêsso no 003/2026 - DTSPENSA DÊ L|CITAÇÃO 00212025 -
ÓRGÃO: Sêrviço Autônomo dê Água ê Esgoto (SAAE) DE PASSAGEM
FRANCA-N,4A e a êmpresa L DE C LOPES ([,41X GRAFICA), inscrita no
CNPJ no 59.293.828/0001-28. OBJETO: contrâtação dê êmpresa para
prestação de serviços gráÍicos, para atender as necessidades do
Sêrviço Autônomo dê Água e Esgoto (SAAE) no munlcípio dê
Passagem Franca/MA VALOR: R$ 61.895,00 (sessênta e um rnil,
oitocentos e novênta ê cinco rêâis). DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 6
SERVIÇOS AUTONOI\4O DE ÁGUA E ESGOTO - SAAEO2 PODER
EXECUTIVO 02 19 SERVIÇO AUTONOMO DE ÁGUA E ESGOTO -
SAAE O219OO SERVIÇO AUTONOMO DE ÁGUA E ESGOTO - SAAE
17 Saneamento 17 122 Administração Gêral 17 122 0003
AD|\4NISrRAÇÃO E NTANUTENÇÃO DO SETOR 17 122 OOO3 2Oa1

C' 1 IVANUTENÇÃO DO SERVIÇO AUTONOT,IO DE ÁGUA E
Êt+oTo - sAAE 3.3.90.39.o0OUTROS SERV|ÇOS DE TERCETROS -
PESSOA JURIDICA. BASE LEGAL: Art. 75, inciso ll, nos termos da Lei
n." 14.13312021. PRAZO DE VIGÊNC|A| 'l2 (doze) meses, a contar da
assinatura do Contrâto. RATIFICAÇÃO: Fábio Rocha Diretor do SAAE
-Passagêm Franca /l\,44, 11 de mârço de 2026.

ldent ficador: 5349-4a29ce43ab690976aege1 4fa4fd4c'1 3c6Be7cd74

avtso DE RAT|FtcaçÃo DA tNExtGIBtL|DADE No 002/2026

OOOO I\,IANUTENÇAO E FUNCIONAMENTO DA REDE IVUNICIPAL DO
EDUCAÇÃO rNÊANTTL - 30% 3.3.90.30.0oMArER|A1 DE CONSUT\,,rO

001.001 Recursos Próprios do Município 2 FUNDEB 02 PODER
EXECUTIVO 02 16 FUNDEB 021600 FUNDEB 12 Educação 12 365
Educação tnfanrit 12 365 ooo2 EDUCAÇÃO NA PRlt\,,lElRA INFÀNCIA 12

365 OOO2 2087 OOOO t\,4ANUTENÇÃO E FUNCIONAI\.4ENTO DA REDE
t4uNtctPAL DO EDUCAÇÃO INFANT|L - 30% 3.3.90.30.00 I\,IATERlAL
DE CONSUI\,4O 001.001 Recursos Próprios do Município - BRASIL
NORDESTE LTDA, inscrita no CNPJ sob o no 05.263.940/0001-97 -
representada por ANTÔN|O ELÃNlO FREITAS CAMPELO -
RAT|F|CAÇÃO: MÁRC|A MENEZES SOUSA - Secretária Municipal de
Educação de Passagem FÍânca (MA), 1'1 de março de 2026.

ldentiÍicador: 3525-31 73ç49bÍa52a0Í97 b8c1 2d6e58e7cb64egcc43e

ldentificador: 3525-c9e0769b2f5a1 145e2109d8dbd677276d5068cbc

PORTARTA N" 3ô/2026, DE t'i OE MARÇO DE 2026.
Díspõe sobre a NOMEAÇÃO para cargo de livre provimento em
comíssáo
O Prefeito [,4unicipalde Passagem Franca, do Estado do À,4ârânhão, no
uso dâs âtribuiçóês legais quê the são confêridas pelo inciso I do Artigo
62 da Lêi Orgânica Municipal e pelo Artigo 13 dã Lêi n'397/20'18,
RESOLVE
Art. '1" Nomear JOSÉ SILAS MADEIRA MOURTA, portâdor dâ carteira
de ldentidade no 7'".*'7. SSP/Pl, e CPF n" '-'.603.193-", para exercer
o cargo em comissão de Agêntê dê PatÍmônio, deste l\.4unicípio.
Art.2" Êsta portariâ ênlra em vigor na data de sua publicação, com
efeitos rêtroâlivos a 01 de maÍço de 2026.
Publique.se, Registrese, cumpra-se.
Gabinele do Prefêito l\runicipal de Passagem Franca, '11 de mârço dê
2026.

FRÂNCISCO MENEZES SOUZA
Prefeito [.4unicipâl

ldêntificâdor: 3525-53441036a344dbfa5c410eca0235c359ddf62da1

Oúnro orrcnl .l§S§r.129ô§;2rl3x'iiàsiôr'ú:RÂHêÂ

REF.: Processos no012/2026 - tNÊXtGtBtLtDADE 00212026 - ÓRGÂO:
P--FEITURA MUNICIPAL DE PASSAGEIvI FFRANCA - lúA através do
S,-RETARIA l\.4UNtClPAL DE EDUCAÇÃO - OBJETO: Aquisição de
livros didáticos dêstinados aos alunos da rêde mun cipal de ensino de
Passagem Franca-À,4A. - PRAZO DE VIGÉNCIA: 12 (dozê) meses. a
contar da assinatLrrê do contrato - VALOR TOTAL R$ 250.200,00
(duzentos e cinquenta mil e duzêntos reais) - AMPARO LEGALi Art. 74,
inciso L da Lei rederatno 14.133/2021- DOTAÇÀO ORÇAi.4ENTÁRtA: 1

PREFÊITURA MUNICIPAL DE PASSAGEM FRANCA 02 PODER
ExEculvo 02 07 SECRETARTA DE EDUcAÇÃo 020700
SECRETARIA DE EDUcAÇÃo 12 EDUcAÇÃo 61 ENSINo
FUNDAÀ,4ENTAL 12 361 ooo3 ADt\,4rNrsrRAÇÃo E [,4ANUTENÇÃo Do
sEToR r 2 36 r 0003 2082 0000 t\,tANtJTENÇÃo DAS ATtvtDADES DA
SECRETÁR|A DE EDUCAÇÃo 3.3.90.30.00 t ATER|AL DE
CoNSUI\,4o OO1,OO1 REcURSoS PRÓPRIoS Do MUNIciPIo
REcuRSos pRópRtos Do [,,luNtcÍpto i PREFEITURA t\,,luNtctpAL
DE PASSAGEi,4 FRANCA 02 PODER EXECUTIVO 02 10
I.4ANUTENÇÀo E DESEN. Do ENStNo r\.,rDE 02looo NTANUTENÇÃo
E DESEN. DO ENSINO MDE '12 Éducação'12 361 Énsino Fundamentâl
12 361 0003 ADt\4rNrsÍRAÇÃo E MANUTENÇAo Do sEToR 'r2 361
0003 2074 0o0o |\TANUTENÇÃo DAS ATtvtDADES ADMtNISTRAIVA
DO i,íDE 386 3.3.90.30.00 MATERIAL DE CONSUI\i]O 001.001
Recursos Próprios do Município 2 FUNDEB 02 PODER EXECUTIVO 02
16 FUNDEB 021600 FUNDEB 12 Educaçáo 12 365 Educâção lnfantil
12 365 0002 EDUcAÇÃo NA pRr[rErRA TNFANC|A 12 365 ooo2 2087

A PREFEITURA MUNICIPAL DE PASSAGEM FRANCA - MA, vem
divulgar correção a publicação do EXTRATO DO CONTRATO
17412O251PMPF, ADESÃO N" 028/2025 - CPL/PN4CN4-MA. pubticado no
Diário Oficial do Município de Passagem Franca/MA. em 05 dê
DEZEÀ,BRO de 2025 - VOL. tX, N. 2143t2025 - PÁG|NAS 02.
COIúUNICA a todos que: ONDE SE LÊ: - R$ 999.994,52 (Novecentos e
noventa e nove mil, novecentos e noventa e quatro reâis ê cinquênta ê

dois centavos) LEIA-SE R$ 909.994,52 (Novecentos e nove mil,
novecentos e noventa e quatro reais ê cinquenta e dois centavos) -
Órgão Gerenciador: Prefeitura [4unicipâl dê Candido l\,4êndes-Ma.
Pâssâgem Frânca - lú4, 11 de mârço dê 2025. Tiago Pontes Sales.
Agente de Contratação.

... .. .§FRÁÍA DE Àvrso bÉ ÉxrRAIo Do coNTR sa a74212!;:{ptiitéi: ,' :,'

. AV1SO DE RATIFICAÇAO DÀ |NEXIGIBILIDADE N. ô02,'202ô

PORÍA§'A N' 3612026. DE 11 DE MARCO DE 2026
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& Ê3rrE Do rí r lillo
rT!U,IIAI DECOI{TAS

CoNTRATO 174t2025
Entê: Passagêm France Enüdâdê Licit ntê: FUNDO MUNtCtpAL DE tD pÍocêdhênto: ÂA0282025

sAUDE (FMS) - 12.009.188/0001-18

lD Contrâto: CT'1742025 Número Conbato/Ano: í74l202S CpÍ Cnpit 4S.}O2.414oOO1- 4

l{úmero Procas§o/Ano: 094/2025 Deta Asslnatrra: 06/j 1/2025 Data lnlcloi 06/1 1/2025

Dâta Fim: 06/1'112026 Vabr: R§ 909.S94,52 Statu3: lnioímação aceitâ

obiêto:
contrataÉo de ômpresa pâra íom€cimento de medic€menlos, correlâlos, insumos para leboralório e odontológicos, visândosuprirâs necessidadês do
hospital, postos de saúde e nas unidadâs báscas de saúde (úbs)

Procedimento

Ente: Passagem Francal

Procêdimênto: AA - Adesão a Atâ de Re{istro dâ
Preço

Sislêm. PÍegào: -

Válo. Eatimado: RS 909.994,52

Númê.o Procedirn.ntoÍAno: 28/2025

Entldâdê L|êitentê: FUNDO MUNICIPAL DE
sAUDE (FMS) - 12009188000118

D.tá Public.çào: -

Número PÍocê6so/Âno: 094/2025

Total Altêraçáo Contratual: 0

CÍlt&io: -

Deta Adeaào: -

O.t Sessào: -

SanÇão Contratâdo

Alteração Contratual

Substitutivo Contrato

Total Sanções: 0

ErÍidede Contratante Contrâtado Iipo Dâtá lnÍcio Deta Fim Amplitude

Eúidâde Contretáíte CpfAutorÍdâde Tipo Têrmo Data lníclo Oata Fim

Entldadê Contrrtentê Contrátrdo ld Coítrâto Pncp

Tolal Substitutivo Contrato: 0

págin a 1 de 1

l{úmero Lei/Ano:
$p.ocedimentô. numeroLei,4lprocedimeolo.anoLei

Flnalidadê: 1 -Alie.taçáo de hens móveis ou

Regtme Erecuqào: 5 - Fomêcimento

CPF Aütorldadê: 282.9 í 2.983-00



E':' PAssAGiE'''
FaÂNcÂ

PORTARIÂ N" 78 DE 14 DE FEVERETRÔ DE 2025.

Dispõe sobre a DESIGNAçÃ} de fiscal de

Contrato§

o Prefeito Munircipal de Passagem Franca, do Estado do Maranhâo, no uso das atribuições

legais,

RESOLVE

AÍt. 1" F§RNÂND&S. DA SILVÂ, poíadora da Carteira de

Identi -378.463-03. lotada na Secretárria de

Saúde, Assi§ência ca" portâria

67/202s, DA§AUDE, que versem sobre

peÍante a Administração Pública

tut.2" - E

Publiq

fevereiro de 2025.

FRANCISC O MENEZES SOUZA
Prefeito Municipal

Q rn*cn nnrsrÍ)ENrE MEorcE s/f.r - cENTRo, mssAcEM FRANcÂ - cEp: 65ó8o-ooo

,& cne* ro*aa.§70lo0or-n



soI,rcrrAÇÃo nn PAcAMENTo

À rnnrrrruna MUNrcrpAL DE pASSAGEM TRANCA-MA
DEPARTAMENTO FINANCDIRO

LIDER FARMA DISIRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, soliciia os pagâmentos das notas licãis,
reÍerenle a âquisiqâo de mêdisâmentos, insumos e corÍ€latos de interessê dâ secretaria municipal de saúde dê
Pâssâgem Franca/MA, confurme descriçáo e valor abâixo:

coNTRATo fi4r2o2'tpupl - pRoc. ADM. 94/2020 - ADEsÃo 02sl2025

oaoos aancÁnlo
Banco: BANCO DO BRASIL - AG: 554-l CIC: 43-4

NF

634
635
636
637
638
639

0

EMssÃo
31/03/2026
3tlo3/2026
3LlO 2026
3t/03/2026
3r./03/2026
?t/w2a26
3110312026

João Lisboa - MA, 31 de março 2026

VATOR

29.764,85
51.166,35
52.700,25
26.421 ,14
68.634,08
35.047,86
26.240,00

LIDER FARMA DISTRIBUI

DE MEDICAMENTOS

LTDA:45902414000144

DOR{, Assinado defoma digitalpor LIDrR

:i ÍARMA DISTSÍBUIDOflA DE
.:'IúEDICAMÊNTOSLmA:459024140O0144

. ,.,,' Dadô§: 202ó.0t.31 09ú3:41 -ol'oo'

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNP J nô 45.902.4 1 4/A0A1 -44

Hélcio Leal Barbosa Cavalcante
CPF: 037.977.693-69
RG:0169862620014
(Socio - Proprietârio)

iii§T§i&tiroôliA DÉ &eoi{Âi§E§iÕ§
Lider Farrna

11-7§0515'9 teel'ô§9?i,ooo
flua NêstoÍ, 288 lCidade Nova



rDÂ os FFoouÍos/ §turÇc @

EMI§ÂO 3í032026 - DESI /REM FI]N DO M UN CIPAL OE SAUOE. PASSAGEM FRANCA MA ' VALOR ÍOTAL R$ 26 427
NF-e

N" 000.000.637

SERIE OO1

IOENTIF CAÇÀO E Â§ NÂÍURÁ DO RECEBEDOR

DET F CAÇCODOEMITETE

LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE
M EDICAi./1ENTOS

rf,m
§m

R NESTOR 284 . ODADE NOVA .
cEP 65922-000 - 

"OAO 
LISaOA - MA

TEL (99)815+4509

DANFE
DOCUM ENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELEÍRÔNICA

O. ENTRA DA
I , SAiDA

No 000.000.637 fl. í /1
SÉRIE oO1

1

il1fl fl illl tiltililllillllll llillillll lllllllll I ll llllllilil llllllll I lil

2126 0s45 9024 14m 01rt4 56@ 1m0 m06 3716 1956 1 104

Consltâ ê arteÍlicjdde rto pcí1d l]donã daNF ê
www.rf ef zádagor' bí/PoÍlã

o] m dte cla Sáz Auloíizdüâ

VENDA I,I ERCADORIA DENTRO UF. SAIDA

PRor,.co,o oE auroRizÁÇÁo oE us

421 2ffo12183219 0'l I (]4/mÂ 08:»:35

127508í 39

NscRrÇÁo EsrÀDLrÂL Do §r8sr rR I

45.9J2.414cco1-4

FUNDO IUUNICIPAL OE SAUDE - PASSAGEM FRANCA-MA 12.009.18&0001 18 31t8tm26

RUA SQUEIRA CAI\4POS SII CENTRO À56aG0m 31tút2026

PASSAGÉM FRANCA t\,,14

DES"T NATARIO/ REM ETENTE

CALCULO DO MPOSTO
BA* DECÀLCLILO DO CMS

r RA NSPORÍA DOR / VOL UM ES ÍRANSPORTAOOS

9. SEM FRETE

DAOOS OO PRODUTO/gRV ÇOS

3106

i1106

DADOSAD]CIONAIS

0.m 0,00 0,00 L84{),07 26.427,74

0,000,00 0,00 0,00

3r 06 AUT LBROM OE ESCOP ]O MG 060 5102 4t3 oool a7a 289.10 000 0 o0 00 00c 000
BUÍILBROM OE ÉSCOP + DIPIRONA

10MG/250MG"
m0 5142 070175oool 332.54 000 000 000 000 000

3106 CEFTRIAXONA 1G iV S/DIL 060 5102 6a3 ooo 0c0 000 000
CLOR DRATO DE HIDRALAZINA LNJ 5142 800613 oool 4904.00 000 000 000 000 000 000

OEXÀMETASONA4MG N.I 30049099 060 5102 I 5oO Ood 0.s6 000 000
DEXÀMETASONA SUSP 12OML rss.oool 1.90 457 20 000 0.00 000
DICLOFENACO OE POÍASSICO 25MG INJ 1 713ood 2.00
D P RONA sOOMG/2ML INJ 30049099 060 5102 2 063 ood 171229 000 000

3106 DRAMIM 86INJ sOMG 1ML 30049099 060 5102 st3 oool 000 0.00 00 000 0
'HIDROXIOO OE ALUMINIO + HIDROXIOO 060 5102 163 oool 000 000 000 000 000

I] ÔSCINA SIMPLES IN,IFTAVFI 060 s6s oool 000 000 000 c00
IB!PROFENO ] OOMG SUSP 3004s099 060 5102 5oo oool 281 140500 000 000 000 000 00

31m 060 5102 2 s63 00d 015 000 000 000 0 o0 000
3T06 000 000 000 000MEÍRONIDAZOL + NISÍANÍ|NA 100MG +

20.000ut/G"
30049099 060 5102 TB 18 8525ooool 471254 000

31C6 SULFÁÍO OE MORF]NA lOMG/ML
SOLUCAO NJEÍAVEL

060 5102 355131oool 465,05 000 000 000 000 000

NFl.XMAçÔESCOMFTEMENTAF€S

Clientq (543) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - PASSAGEM FRANCA-MA - FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE DE PASSAGEIU FRANCA.I/A - HOSPTAL, POSIOS DE SAUDE E
NAS UNTDADES BASCAS DE SAUDE (U8q. DE ACORDO COM O CONTMTO N. 1742025,
4D,m8i2025. (MEDTCÁr\4ENTO HOSSTALAR)
C,Sf .t (tu:6í27 ,74
Írib. ?íox. R$ 3.íí,53 F€dêíd ê5.285,55 E$dud, FoÍÍqlBPÍ/€ínpíêsoíÍÉro.coín.bÍ
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0110412026. 1016

§ac&er*nt* pt §Âã§tssÂ
N" 9902207137

Validação do DANFE
CH.AVE DE ACESSO
2126034590241400014455001 000000637161 9561 1 04

NU MERO DO PROTOCOLO TED
996535610

DÂDOS DO EMITENTE
Nome/Razão Social
LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Município / UF CPF / CNPJ

2105500 - NrA 45.902.414t000144

Nome / Razão Social
FUNDO I\,,IUNICIPAL DE SAUDE - PASSAGEM FRANCA.MA
Município / UF CNPJ

2107902 - MA 12.009.188/0001_18

lnscrição Estadual

12.750.813-9

DADos Do DÊsrrNÂTÁRro

DADOS DA NOTA FISCAL
'da Nota Fiscal N. Formulário

637 0
Base de cálculo do valor do lcMs

0,00 0,00
Valor Total da Nota
Fiscal

26.427,74

Base Cálculo do ICMS ST

0,00

Valo. do ICMS ST

0,00

Data Emissão
3',10312026

IÍENS DA NOTA

Descrição do Produto

BUTILBROM.DE ESCOP 10 MG

"BUT]LBROM.DE ESCOP + DIPIRONA lOMG/25OMG"

CEFTRIAXONA lG I.V S/DIL

CLORIDRATO DE HIDRALÂZINA INt.20t'4G/ML

DEXAT4EIASONA 4MG IN].

DEXAN4ETASONA SUSP 120 N! L

ÍCLOFENACO DE POTASSICO 25MG IN].
-6tprnorua sooMc/ 2ML rNl

DRAf4Il..l 86 INI 50luc 1N,lL

"HIDROXIDO DE ALUIUINIo + HIDRoxIDo DE MAGNESIo"

HIOSCINA SIMPLES INJEIAVEL

IBUPROFENO lOOMG SUSP

IBUPROFENO 3OON4G

"METRONIDAZOL + NISTANTTNA 100MG + 2O.OOO UIlc',
SULFATO DE MORFINA 1ON4G/N1L SOLUCAO INJETAVEL

Quantidade
413

475

683

613

1500

188

t7 t3

2063

s13

163

869

500

2563

250

Valor Unitário

0,70

o,70

3,90

8,00

0,96

1,90

2,OO

0,83

4,80

4,99

1,22

2,81.

0,15

18,85

3,55

TOTAL DOS ITÉNS 26.427,74

DADOS DO PROCESSO DE PÀGAMENTO

No da Nota de Empenho,/ Contrato Data de Emissão

1t42o2s 3ito3t2o26

https://sistemasl .sefaz.ma.gov.brlsiscei/listllmprêssaoDanÍe.do?mêthod=imprimirDanfê&numeroDanfe=2'Í 26034 59024140001445500100000063716 1t2

Rêclbo DANFE



0110412026,10:16

DADOS DO RESPONSÁVEL

CPF

28291298300

Nomê

GEANE CARDOSO MENEZES

RESERVADO AO ÓRGÃO PÚBLICO PARA
VALIDAçÃO

Data da Validação
otl04l2026

GEANE CARDOSO ÊNEZES ,/ 2a29129a3OO

https://sistemasl .sêfaz.ma.gov.brlsiscei/listllmprêssaoDanfê.do?mêthod=imprimirDanÍê&numêroDânfe=212603459024140001445500100000063716. .. 2J2

Recibo DANFE



01104/2026, 08:56
Consunâ Rsgularidâde do Empregdôr

Vôltâr knprimir

a*txÁ rEElÉI'ÃL

CeúiEcado de Regularidade
do FGT§ -CRr'

Inscrição:
Râzão

t:

4s.902.474/OOOt-44

UDER FARMÀ DISTRISUIDORÀ DE MEDTCA}1E§TOS L.IDA

RUA NESTOR 288 I CIDADE NOVÂ / JOAO USBOÁ ,/ MA / 65922_000

A Caixa Econômica Federâl. no_uso da atribuição que lhe confere o Art.7, da Lei 8.036, de 11 de m-aio_de irro, ãe'iifi#"qr.lá] I""",u 0u,", 
"empresa acima ídentificada en-contra__se á ;M;ã"';;órt". p"ran," olundo de Garantia do Tempo oe servic! _ FGTS.

o presente Certificado não servirá..de 
-prova contra cobranç dequaisquer débitos referentes a contribuiçõe. 

"for-án.arã* devidos,oecorrêntes das obrigações com o FGT5 
, - -, -- e,,ve,:,

validadê: t S/03/ 2026 a L3/04/2A26

CertiÍ:cação Númêrc: 202603150S07625073116e

Informaçâo obtida em OL/O4/2O26 08:56:39

A_ 
_utilização deste Cêrtificado. para os fins previstos emcondicionada a verificacâo oe autenticidade no site dawww.caixa.gov.br

Lei estâ
Caixa:

htlps://eonsulíâ-caf.caka.gov.bÍ/cônsulbcrÍ/pâgâs/corBuhbEmpI€gedo..is,

1t1

Endêreço:



r

Silnoçõo de Reguloridode do
Emprcgqdor

Dúvidas mais Frequentes I lnício I V

A EMPRESA abaixo identificada está REGULAR perante o FGTS:

lnscrição: 45.902.41 41OOO1 44
F.-:ão sociar: L,DER FARMA DrsrRrBUrDoRA DE MEDT.AMENT.' LTDA

Resultado da consulta em üfi4t2026 A9:41:25

Obtenha o CertiÍicado de Regularidade do FGTS - CRF
Consulte o Histórico do Empregador

Voltcr

o uso destas informações parâ os fins previstos em lei deve ser precedido de verificação deautenticídade no site da Caixa: www.caixa.gov.br



Ns Cêrlidão: 010700/26 Data da 09/0112026 10:38:10

lnscrição Estadual: 127508139 CPF/CNPJ:45902414000144

Râáo Social: LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Endereço: RUA NESTOH,288 CEP:65922000 - CIDADE NOVA

TelêÍone: (99)981544509 Município: JOAO LISBOA

CERTIDÃO EMITIDA GRATUITAMENTE.

GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBEO

UF: MA

CertiÍicamos que, após a realização das consultas procedidas no Sistema desta Secretaria'

substanciado pelos artigos 24O a242,da lei nq 7.799, de 1gt12l2}O2 e disposto no artigo 205 da lei

ne 5.172,de 25 de outubro de 1966 (código Tributário Nacional), não constam débitos relativos aos

tributos estaduais, administrados por esta Secretaria, em nome do sujeito passivo acima

identificado. Ressalvado, todavia, à Fazenda Pública Estadual o direito da cobrança de dívidas que

venham a ser apuradas e nâo alcançadas pela decadência.

Data lmpressão: Ogl1l 12026 1 1 :40:15

validade da Certidão: 90 (noventa) dias: 09/04/2026'

A autenticidade desta certidão deverá ser conÍirmada no endereço:
http://portal.setaz.ma.gov.br/, clicando no item "Certidões" e em leguida em "Validação de Certidão Nêgativa

de Débito".



0110412026,09:42
Certidão Nêgativa dê Débito r:

No da Certldãor 010700/26

Dâtâ de validade: 09lo4/2o25 to:3atlo
Data dê Emis5ão! 09/01/2026 10:38r10

lnscrição Estaduât: 127508139

CPFlCNPJ: 45902414000144

Razâo SociâI: LIDER FARI4A DISTRIaUIDoRA DE 14EDICAI4E}JTos LTDA

ffiXurmmo&pffi*a&âK*te*

Desenvc:yidr pêiê Sei./CCÍÊ|C . 2OCS"20C.q

**x**§l*,ílt**d***{eí*,

§g

Rosullâdo da Vâlidação dâ Certidão de Débito

E@

https://sistemasl 'sefâz-ma.gov.brlcêrtidoês/jsp/validâcaocêrtidaoNegativa/vatidacaocertidaoNegativaRêsultado.jsÍ
1/1

tÍ.or" ca"s iltà



G_O-VERNO DO ESTADO DO MARANHÃO
SEcRETARTA DE ESTADo ú-iÀiÊ'r,ibr

ceRnoÃo NEcATtvA oe oívloe AilvA
Ne Cerüdão: 003370/26 Data da ü fi4/2026 0B:SB:09

lnscriçãoEstaduat: Í27508Í39 cpF/CNpJ:45902 414000144
Razão Sociali LIDER FARMA DISTRIBUIDoBA DE MEDIoAMENToS LTDAEndereço: RUA NESTOR, 2BB CEp:65922000 _ CTDADE NOVATêlefone: (99)9g1S44S09 Município: JOAO LISBOA UF: MA

certiÍicamos que' após a realização das consurtas procedidas no sistema desta secÍetaria e naforma do disposto do artigo í56, da lei ne 2.2g1, de 2g/12/lg62,substanciado peros artígos 240 a242 da reí ne 7 '7gg, de 19/12/2002, bem como prescreve o artígo 205 da rei ne 5.172 de 25 deoutubro de 1966 (código Tributário Nacionar) não constam débitos inscritos na Dívida Ativa, emnome do sujeito passivo acima identificado.

Validadê da Cêrtidão! 90 (novênta) diâs: OU06/2026.

A autenticidade desta cêrtidãô deverá ser.conÍirmada no endereço:
::'Jij:xi,t'r"j?., 

ma sov'br/, cricando no *", ;óãiioà"";'Jãm 
s"srioa em ,,varidaçâo 

de certidâo Nesativa

cERroÃo EMtrÍDA GRATUITAMENTE.

Data tmpres§ão I 01 /04/2026 OB:Sg:Og



01 10412026, 09:42

§*e§Í*&§àk,*ffiâe§**§*

caRTrDÃo vÁLrDÀ!
l{o da C€rtidão: 033370/26

Dàta dê vaÍdadê: 3010612026
Dâte dê Emissãor O110412026 08r58:09

Insc.igão Estaduel: 127508139

CPFIcÍ{pJ: 4S902414000144
Ra:.áo sociâI: I..IDER FARMA DISTRIBUIDoRA DE í\4ÊDIcqMENTos LTDA

oes€rvúlri.la pêia liêÍêzlco.rlc , ?cc5-2!ca

{i* e *$

ry

CêrIidão NêgativaDtvtdaAtivâ Oívida

Glrel

https://sistemasl.sêfaz.ma.gov.brlcartidoes4sp/varidacãocêíidaoNêgâtivaDivida^tiva,/vâr
idâcaocêÉidaoNegativaDividaAtivaRêsuttado.jsf

1/1

::r Certidão Negatjva de Débito :::



MINISTÉRIO DA FAZENDÀ

ÊiiJiHffi f áêsffi5"'Ê$"#13"*ãiff iL,

CERTIDÃo PosITIvA coM t
.=Jr?l?,""1TEfrflIir?rlrrTrrosRELAfl vo§AosrRrBuros

IiFjj..l".r:lIâ'J[â,i:rRrBurDoRADEMEDrcAMENrosLrDA

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar êresponsabilidadê do suiêito passivo a"ir" lo"ntiiálo q"u-' 
or Ç rnscrever quaisquer dívidas de

a sêr apuradas, é cêrtiÍicâdo que:'l constam débitos administrados pera secretaria da Recêitâ Federar do Brasir (RFB) comexigibitidâde susoensa nos termos or rrt. idl àll"i'nü.rrr, de 2s de outubro de igee _códiso rributário Nac,::ar (gIN,; ; ;bj;,""*''J""i..o judicÍar que detêrmina suadesconsiderâção para Íins dê certificâ';" ;" ôiárüJl",ilcâr. ou ainda não vencidos; e
2. não constam inscricões e

r.rr"iorriiÃêiivl. 
,,ywcs Êft Dívida Ativa da União (DAU) na procuradoria_Gerâl da Fazêndâ

*lfg: 
disposto nos arts 2oS ê 206 do crN, este documento tem o§ mêsmos efeitos da cêrtidão

Esta certidão é várida pâra o esta^berecimento matriz e suas firiais e. no cêso de ênte Íêdêrâtivo. oâra:ü"T"T"""'":ín: !Tli: Ht{ij da administração iiã, 
" "," 

ri"*rroos. Rerêre-sê à situaÇão do
n"" ,rí,ea" ,"iaiã ô:;#,H;"?,:i:ff}; ;:,ffr"%,llf,:Jt*:Í?^l*;;;"iiJ;,§;,::
A acêitação dêsta cerlidâo estáendereços.r'np'rrru.g""i-l",jffirjffiT;ridrlricação de sua autenticidadê na tnternet. nos

Certrdão emitidâ gratuitamente co
Emrrrda às 17:31:o.t do diâ i 6/01#,1:": 

na Portaria coniunta RFB/PGFN no ,í.7s1. de zt1ot2o14.
valda até 1StOllZO26. .ozti <hora e data de Brasília>.
Código dê controte da cêrtidão: 6DDF.B9B7.2254.D23B
euarquer rasura ou êmenda invalioara este oocumãn-t-ol



0110412026, 09:43

Ípn"**"t"e*

= Servtços da Receita Federal

Resultado da Consultâ dê Certidão de pessoa Juridica

$ q EhtÍar com gs!ôr

Resu[tado da Consulta de Certidão

â )O ) Re§uiiado conslna

CNPJ

45.902.414,/OOO|_44 41,/ 04 / 2026 a Ot/ 04./ 2c.26

Retâção das certidões êmitidas por data de val.idade

cód;go dê Controte a Tjpo ; Data - Hôra de Emissáo: Data dêVôl.idâde a Situação e
6DDF89872254.D238 Positjw com êfejtos dê negativa t6/o:] z116 _ 77:37:c)1,

Exibk 5 1-1de 1 itens

15/07/2A26 Vátida

Páginêr 1

Vátida: Prazo de vatidade da certidão êinda não vencido. A certidêo pode ser utjtizâda em qua[quer êto em que for necessára

ê Voltar
I Avaliarsêrviço

m

q Nôva Consuttâ

https://sêrvicos.recêitafodêrâl.gov_brlservico/certidoes/#/home/cnpy'consultar/resuttado

1/2



Páginâ 1de 1

PODER .fI-}DICIÁRIO
üT]STIÇA DO ?RÂEÀLHO

CERTTDÃO NEGÀTTVÀ DE DÉBITOS TRÀBÀLHISTÀS

Nome: IJIDER FÀRMA DISTRIBUTDoRÀ DE MEDTCÀMENToS LTDÀ (MÀTRTZ EFII,IAIS)
cNPü: 45 .9O2. 4L4/ OOOL_44
certidão \". 3756298 /2026
ExpediÇão: L6/ oL/2o26, às 17:26:00
validade: rs/07 /2026 - L8o (cento ê oitênta) dias, contados da darade sua expedição.

certifica-sê quê LIDER FÀRMÀ DTSTRTBITTDORÀ DE IíEDrCÀüEII?OS LTDÀ (UATRTZE FrÍJrÀrs). inscrito (a) no cNp\T sob o n" 45. g02,4t4/ooo1,_+1, rirÃocollgTÀ cômo inadimplente no Banco NacionaL de DevedorêsTrabalhistas.
Certidão emitida com base nos arts , 642_A e 883_À da Consolidaçãodas Leis do trabalho
13 . 46? / 2oL7 , e no etá ilffi;;"::"::,ff'ã: li'ã""I;,,"i 

,,;nnuo",,,r0,,,, 
."Os dados constantês destâ Certidão são d.ê responsabi I idade dosTribunais do Trabalho.

No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relaçãoa todos os sêus estabelecimentos, agências ou filiais.A aceitação desta cêrtidão condic-iona_se à verificação de suaautenticidade no portal do Tribunal superior do Trabalho narntêrnet (htEp: / /www.tst. jus.br).
Certidão emitida gratuitamente.

rlrFoRtdÀçÃo rupoRTÀI[TE
Do Banco Nacional de Deved.ores Trabalhistas constam os d.adosnecessários à identificação das pêssoas naturais e jurídicasinadimplentes perante a ,JusEiça do TrabaLho quanto às obrigaçõesestabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou emacordos judiciais trabalhistas, incLusive no concernente aosrecolhimentos prêvidenciários, a fronorári-os, a custas, aemolumêntos ou a rêcÕlhj-mentos determinad.os em 1ei; ou decorrentesde execução de acord.os firmados perante o Ministério público doTrabalho, Comissão de conciliação prévia ou demais títuIos quê, pordisposição 1egal. conti.rer força 

"*."rrii..".

Iúvides ê sugesrõêê | cr.:dt"tst. jirs.br
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Certidão Negativa de Débjtos Trabalhtstas

Vâlidâr Nova eêrtídãÕ Emitir Cêrtidâô

Operação efêtuâdâ com sucesso

tps://cndt-certidao.tstjus.brlinicio.faces

1/1

Validação de certidão de débitos emítida

,h"#J:x.";",,ffi lXX"ff fi 1f.ã;::lt,ffi 
i, 
jff ;T.":"Í,,ff :



PREFEITURA MUNICIPAL OE JOÂO USBOÁ
SECRETARIA DE FIÍ{ANCAS
CNPJ: 07.ít00.300000, -í ó

Âvsnida tmpâratÍiz, .lggt _ Canto. Joâo Lisboa - MÂ CEp:65.@{00

09/032026 16;43:0Í

ÂNONYMOUS

A Prefeitura do MunicÍôiô íJe J.oao_LrsBoÂ-MA CERnFrcÀ, que o contÍihuinte L,DER FARMADrsrRrBUrDoBA oe uerjrcaruerro-s-iióã, iátoãi,J'lill..crito{a) sob o cN pJ 4s.so2.414to,,144 abaixoguatiÍicado, en@ntía-sê êm siruação.reguraipJããüã'ÊazErvon puBLrcA MUNrcrpAL Do MUN,cipro DEJoAo LlsBoA-Mn nao consáó oeoit ã[iüpãr]in$ái', o, nao 
"* DÍvida Ativa, âtá a prêsente dara.

,gô"ff'J""r*ir3iffif^ffSa9 MuÍicipaljnsc*vêre cobraÍdébiros posreríorÍnenê comprcvadÕs, ou quê
artiso í4e da Lêi reoerar nb s.r?lir$lta 

no códiso rÍibutário Municipã -'õM;ld;õ;; bsar prêüsra no

DADOS DA EMPRESÂ:
- CNPJ: 4S.qOZ.41 41OOO1 _44

Razâo Social: LIDER FARMA^DIS-TBIBUIDoRA DE MEDICAMENToS LTDAEndereço: RUA NESTOR, zAe CrOeofNôíA 
i yE 'r,Le,\

tnscrição: 640532-0
EnquadÍâmêfto: ts§ stMpLE§ NACTONÂL
Data de lnicio: o4to4t2o22
Atividade principal: 4644301
Nome ra,,tasiã,,ióãã"fi"^"air=i33.,ilâBâ?Êr,á.rri.{í?cAMENros E DRocAs DE uso HUMANo
I ntormaçôês Adicionais:
Observações:

CERTIDÃO NEcATIvA DÊ DÉBros E DA Dí,DA ATrvÂ i,ruNrcrp^L,cND Ne Ír4fa026
AUTENTTCAçÃo : 9Í YF-E8E!

-A ReÍerida Cêrridão terá validadê até 06i/07/2026,

JOAO LISBOA_M r," ogto3t2o26



HÁ§sXêhli
FR/[TI{CA

PARECER DO CONTROLE INTERNO
Trata-se de análise de Solicitação de pagamento referente ao processo

administrativo acima identifi cado
O exame tem a finalidade de apresentar o parecer opinativo do presente processo de

pagamento, para isto utilizando-se das peças documentais da composição processual e da
análise dos atos administrativos de acordo com as normas e legislação vigentes sobre a
matéri

so em
referênc
análise

u se]a,

respons ilidade
a cada si

técnicos,
instrução ento da presente despesa

umen

Os trabalhos foram desenvolvidos e fundamentados na Constituição Federal, bem
como nos princípios que regem a Administração Pública, Lei Federal no 14.13312021 com
suas alterações, Lei Complementar n" l0l/2000 e Lei Federal 4.320/64
CONCLUSÀO

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

GIZF,I,I,E MENR,ZR,S S OS VIEIRA
Controlado

ROSÂNIA B OSTA
Agente de Controle

PROCESO ADMINISTRATIVO N" 0104260r9

OBJETO
Solicitaçâo de pagamento da Nota Fiscal de n'000.000.637 no valor de R$
26.427,7 4 (Vinte e Seis Mil, Quatrocentos e Vinte e Sete reais e Setenta e

Quatro centâyos). Referente â contrâtâçáo de empresa para fornecimento de
medicamentos, correlâtos, insumos para Iaboratórios e odontológicos.
Contrato 17 4l2025lMPPF, Proc. Adm. n" 09412025, Adesáo n' 02812025.
Atendendo as necessidades do Fundo Municipal de Saúde do Município de
Passagem Franca- MA.

CREDOR LIDER FARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Comprovante de Protocolo
administralivo

cal de Contrato

2 Ordem de Fomecimento :,:7.:..: ,r.Sirlicitaçãó:ilclPagamento da Empresa
J llNôial Fiscal ii\lestada

Contrato e Termo de Apostilamento do
Contrato. Publicação do Extrato do
Contrato e Errata no D.O.M

9 Certidões Válidas

5 Comprovante de Envio do SINC-
Contrata

l0 Nota de Liquidação

PFIAçA P§IESIDaNTE M€OlCE" SIN - CENTFI(f. P/lSSA,(3§rvl FRANC.Â - CEP: é5óAO-OOO

'F' crucr, lo-43a.s7o./ooor-11{Ú']. '

I

não podendo esta CGM se

.,êrmos de recebimento, pareceres
que durante a

I

4



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
R SIQUEIRA CAI\,4POS

12.009.188/0001-18 Exercicio: 2026

ORDEM DE PAGAMENTO Páglna 1

ORDEM DE PAGA],{ENTO 406013

DATA: 06/A4/2A26 vENcTa 07/A4/2026 PAG'ro: A6/04/2A26
Credor..: L]DER EARMA DISTRIBUIDORA DE MED CNPJ: 45.902.4I4/OOOI-44 COd: 9OO

Endereço: RUA NESTOR

Cidade. . : .]OAO IISBOA CEP:

Discriminaçâo . . :

REFERENTE A CoNTRATAÇÃO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, CORRELA

TOS,INSUMOS PARA ],ABORATORIO E ODONTOT,OG]COS. SISANDO HOSPITATS,POSTOS DE SAU

DE E UNIDADES BASICAS DE SAUDE,CONEORME CONTRATO N211 4/2A25IPMPF PROC.ADM.N:

Despesa Bruta: R9 26.427,74

EMP/SUB N LOCAL EUNC]ONAL NÀTUREZÀ VALoR ANULAÇÀO DESCONTO LIQUI DO

R§ 26.421 ,14

Rç 26 . 427 ,7 4

R§ 0,oo R§ 0,oo R$ 26.421,14

Despesa Í,íquida:

PAGUE-SE / / GEANE ÇARIJUSU MEN S
SECRETÁRIO DE SAÚDE

Pagamento efetuado com o(s) seguinte (s) Recur:so (s):
Cheque Va IoI R§

01 l

TOTÀL. R§ 26.421 ,14

Despesa paga em O6/04/2A26 Com os recursos acima discriminados

/.t lzr:tt 
"r''r

JOAOUII\,I FRANCISCO DE SOUZA JUNIOR

SECRETARIO DE FINANÇAS

RECIBo: Recebi (emos) o valor constante dêsse(s) Empenho (s)

Nome :

CGC/CPE

)a áf i 1t

, 't-- i_aa:li:-l,ri a i _.:_':' ar :ai:a: fe:-1.:,t '.1 :l]t'Ji -a ar ai-iã:..l i.r il rl _ 'i 'i 'l 
rl l

' i::iOR,'02170ô .
.,r. Rs 0.00.irrr .Rg 26.427.74

ORDEM DE PAGAMENTO



O6/e4/2O26 - BÁ,{CO 0O BRASIL - 12i37|27
24L2O2AL2 SEGUÍ{DÂ VIA OOOL

COT,IPROVAIITE DÊ TRÂNSFERETTC

DE CONTA CORREIITE P/ CotlrÂ CONREI{ÍE

CLIE TE: itÂ 21O79O FÍíS EüEtJoA
AGEiaCIA: 2412-0 COilÍÂ: 26.746-5

DATA DA TRAIiSFERETiCIA 06Ig4/2026
NR. oOCUI,IENTO ssO.s54.W.Ot.043
vÁLoR TOTAL 26.427,74
****** Tna|SFERIDO PÀltA:
CLIENTE: LIDER F D II LTDA
ÂGEtlCIÁ: OS54-1 CoNTÂ: 43-4
NR. Do€tl,lENTO 552 .472.000.026.7 46

ttR. ÁuTEt{TrcÀcAo E.c7E.7Àa.2É7 .6EÀ.CF2


