
^  FUNDO MUNICPAL DE SAÚDE DE TIMON
^  ̂ Endereço: Rua Eulalio da Costa Sousa

Cidade: TIMON

"SàrHCTskl, CNPJN»: 11.410.879/0001-66 2026

NOTA DE EMPENHO N° 506013

CÓDIGO CLASSIFICADO DA DESPESA EMPENHADA

02 PODER EXECUTIVO

16 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE - SMS

18.01 FUNDO MUNICIPAL DE SAODE - FMS
10.302.1012.212S.0000 Manter e Expandir o Atendimento do CAPS

3 3 90 30

3.3.90.30.99

SALDO ANTERIOR

MATERIAL DE CONSUMO

OUTROS MATERIAIS DE CONSUMO

474.550,00

EMPENHADO ATÉ A DATA

25.450,00

VALOR OESTE EMPENHO

0.235,00

SALDO ATUAL j

466.265,00

FICHA: 1401 DATA: 05/05/2026 LICITAÇAO: PREGÃO ELETRÔNICO N* 1954 PROCESSOa9S4

CREDOR..: 3A DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA CONTRATO PE12026FMS

CNPJ/CPF: 12.973.000/0001-07

ENDEREÇO: PROFESSOR VALTER ALENCAR

CÓDIGO: 4308 CIDADE:TERESINA U.F.:PI

N' 1690/BBAIRRO: MACAUBA

Disoriminagão do Material e/ou Serviço..:

^ALOK QUE SE EMPENHA REFERENTE A AQUISIÇAO DE MEDICAMENTOS CONTROLADOS D^STINMOS AS AÇOES
□E ASSISTÊNCIA A SAÚDE DA MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE CONTEMPLADAS NA PAS DO MUNICÍPIO,
RELATIVO A RECURSOS ORIUNDOS DE EMENDA PARLAMENTAR ESTADUAL VIA ™®reRÊNCIA FUNDO A
ESTADUAL PARA O CUSTEIO DA MAC, VINCULADO A UNIDADE CAPS AO COM CNES: 3796876, CONFORME
PORTARIA Í335/2026-SES. LOTE 10. CONTRATO N' 01/2026, SINC N' PE12026.

8.285,00

Fonw de Recu«oa: Transferências nindo a Fnndo de Recursos do SUS provenientes do Governo Estadual
Código do Apliaçâo: Emenda Estado

TIPO DE EMPENHO: ES - Estimativa VALOR TOTAL. . . : 8.285,00

Valor por Extenso:

oito mil, duzentos a oitenta e cinco reais ******** * ********* * **

Autorizo o fornecimento dos materiais e/ou a execução dos serviços a esta Entidade
obedecidas as condições deste documento.

OÃVILA CLAUDINO DE O. COSTA BEZERRA
SECRETÁRIA MUNICIPAL DE SAÚDEEMPENHO AUTORIZADO EM: 05/05/2026 SECRETÁRIA MUNICIPAL DE SAÚDE

10 VALOR REFERENTE A ESTE EMPENHO, FOI DEVIDAMENTE DEDUZIDO DO CRÉDITO ORÇAMENTÁRIO.j

EMPENHADO EM: 05/05/2026
Clari,-.;,íí ■.'■.•'is; ■•'irts

t: / r :-V
CiT :



FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE TIMON
Rua Euléiio da Costa Sousa, N» 560, Parque Piauí, CEP: 65.631-310:

11.410,879/0001-66

NOTA DE LIQUIDAÇÀ

50S013 I 1

í

NOTA DE UQUIOAÇAO N' FICHA 1481 DATA 25/06/2026 REQUISIÇÃO rr

iicrTAçAO: PREGAO eletrônico 000029/24 VENCIMENTO 25/06/2026

NOME. SA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

ENDEREÇO PROFESSOR VALTER ALENCAR

12.973.088/0001-07

TERESINA

FONTE OE RECURSO OESCRIÇAO DO MATERIAL EiCAI SERVIÇO

1  oo EM>ci«. Con«.i. VALOR QUE SE EMPENHA REFERENTE A AQUISIÇÃO
621 Tí»n»terSnc>aiFijnao#Furuoa«R»a«<i»ae5USpwenmii«í DE MEDICAMENTOS CONTROLADOS DESTINADOS AS
00 Rw«0» OmiaétK» AÇÕES DE ASSISTÊNCIA A SAÚDE DA MEDIA E ALTA

iM FiiNnoMiiN,np»i riRRAinc COMPLEXIDADE CONTEMPLADAS NA PAS 00
«  MUNICÍPIO, RELATIVO A RECURSOS ORIUNDOS DE103 Dr^ia. E«aa PARLAMENTAR ESTADUAL VIA

TRANSFERÊNCIA FUNDO A FUNDO ESTADUAL PARA O

CÓDIGO: 4308

VALOR TOTAL

Liquido
8.185,58

Desconto

99,42

8.285,00SOMA

9672 9999.U00.00 8A IRRFPJ EFORBNF-FMS

TOTAL DE DESCONTOS

VALOR 00 EMPENHO UQUIOADOATÉADATA VALOR OESTALIQUIDAÇAO

3.285,00 8.265,00

VALOR A SER PAGO R$

oito mil, duzentos e oitenta e cinco reais '

SALDOALIOUIDAN

02

18

3.3.90.30.99

classificacAo da despesa empenhada

PODER EXECUTIVO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE - SMS

MATERIAL OE CONSUMO

10.302.1012.2126.0000 Manter e Expandir o Atendimento do CAPS

AOESPESA REFERENTE a ESTE EMPENKOfSUBEMPENHO FOI DEVIDAMENTE PROCES&ADAA.IOUIOAOA

25A)6/2026

DRDQAOE PAGAMENTO PAGUE-SE:

DÁVILA CLAUDINO DE O. COSTA BEZERRA

SECRETARIA MUNICIPAL D£ SAÚDE



FUNDO MUNICPAL DE SAÚDE DE TIMON
Rua Eulalioda Cosia Sousa

11.410.879/0001-66 Exercfcio; 2026

ORDEM DE PAGAMENTO Página 1

ORDEK DE PAGAMENTO 02814

PAGTO: 25/06/2026

Credor..: 3A DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS CNPJ: 12.973.088/0001-07 Cod: 4306

Endereço: PROFESSOR VALTER ALENCAR

Cidade..: TERESINA CEP: 64016-096

Discriminação..:

VALOR QUE SE EMPENHA REFERENTE A AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS CONTROLADOS DESTI
NADOS ÀS AÇÕES DE ASSISTÊNCIA Â SAÚDE DA MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE CONTEMPLA
DAS NA PAS DO MUNICÍPIO, RELATIVO A RECURSOS ORIUNDOS DE EMENDA PARLAMENTAR

Despesa Bruta:

Despesa Liquida:

R$ 8.285,00

EMP/SUB tJ. LOCAL FUNCIONAL

TOTAL .

NATUREZA VALOR ANULAÇRO DESCONTO LÍQUIDO

R$ 8.185,58

RS 6.285,00 RS 0.00 RS 99,42 RS 8.185,58

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

Banco I Conta I  Cheque

TOTAL. . .

Valor RS

RS LiBs.sa
Despesa paga em 25/06/2026 Com os recursos acima discriminados

Tesoureira da Secrelaria Municipal de Saúde



i  \ ESTADO DO MARANHÃO
'  PREFEITURA MUNICIPAL DE TIMON

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

CNPJ nM 1.410.879/0001-éA

SOLICITAÇÃO DE EXECUÇÃO DE DESPESA N° S90-E/2026
1. DADOS DO FORNECEDOR/CREDOR:
NOME: 3A DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA CPF/CNPJ:

12.973.088/0001-07

ENDEREÇO: Av. Vailer Alencar, 1690/B, Maeauba, CEP: 64,016-096 CIDADE/UF:
Teresina-PI

2. DADOS DA DESPESA:

UNIDADE GESTORA; Fundo Municipal dc Saúde

PROJETO/ATIVIDADE: 2126

FONTE (S) DE RECURSO (S): 102-103

DISPENSA/INEXIGIBILIDADE NS;

ATASRPN»: LIBERAÇÃO N2: CONTRATO N»;

009A/2025-PMT I i 01/2026

NATUREZA DA DESPESA; 33.90.30.00

MODALIDADE DE LICITAÇÃO: Prega© Eletrônico n" 029/2024
PUDN9 252/2026

PUBLICAÇÃO DOM N8: S1NCN2; N2 PARCELAS;

3344/2026 I PE12026 | 01

Aquisição dc Medicamentos Controlados destinado ús açôcs direcionadas à ação dc Assistência à Saúde
da Media e Alta Complexidade comlempladas na PAS do município, relativo a recursos oriundos dc Emenda

Parlamentar Estadual via transferência Fundo a Fundo Estadual para o custeio da MAC, vinculado a
unidade CAPS AD com CNES: 3796876, conforme Portaria I335/2026-SES.

3. DETALHAMENTO DA DESPESA: LOTE 10- MEDICAÇÃO CONTROLADA
Iteni Unid Qdade Dcscriçflo
2  " UND { lüDDÒ ' ALPRAZOLAM2MG COMPRIMIDO
3  UND I 12000' AM1TRIPTILINA25MG COMPRIMIDO
4  UNDi 10000 AMlTRIP'nLINA75MO COMPRIMIDO
6  ] UND 12000 BR0MAZEPAM3MG COMPRIMIDO

7  ÜND" 12000 BROMA2EPAM6MG COMPRIMIDO

~~ÍÕ ~ "D^ I2Ü00 CARBAMAZEPINA 4ÜOM(j COMPRIMIDO
11 UND 8000 CARBONATO DE LITTO 300MG COMPRIMIDO

12 I UND I 1500 I CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDO
Total RS 8.285,00 (Oito mil e duzentos e oitenta e cinco reais).
4. ASSINATURAS/CARIMBOS:

Marca Pr.Unit Pr. Total

Genned 0.06 600.00

Germed 0.02 240,00

Germed 0.13 1.300.00

União 0,05 600,00

Quimica

União 0,07 840,00

Quimica

Crislália 0,3! 3.720.00

HÍDolabor O.II 880,00

Eurofarma 0,07 105.00

DATA: 05/05/202G DATA:05/05/2026

SOLICITANTE

Estimativo

s.;ORD€NÃMR-£^É'&'EgESA

Jo3o G(í!m3ras$ Costa Júnior
Ana'isl3 Suptfior Especíaüsla
- portariô; 107'2025-GP ■



ESTADO DO MARANHÃO

PREFEITURA MUNICIPAL DE TIMON

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

CNPJ n° 11.410.879/0001-66

ORDEM DE FORNECIMENTO DE MATERIAL N° 395-E/2026
1. DADOS 00 FORNECEDOR/CREDOR:
NOME; 3A DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA CPF/CNPJ;

12.973.088/0001-07
ENDEREÇO: Av, Vallcr Alencar, 1690/B, Macauba,CEP: 64.016-096 CIDADE/UF:

Teresina-Pl
2. DADOS DA DESPESA:

UNIDADE GESTORA: Fundo Municipal Je Saúde

PROJETO/ATIVIDADE: 2126
PUD Ne 252/2026
CONTRATO N9:01/2026

FONTE (S) DE RECURSO (S): 102-103

NATUREZA DA DESPESA: 33.90.30.00

NOTA DE EMPENHO NS; 505013

SINC N9: PE12026

Aquisição dc Medicamentos Controlados destinado às ações direcionadas à ação de Assistência à Saúde
da Media e Alta Complexidade comtcmpladas na PAS do município, relativo a recurso.s oriundos dc l:'.mcnda

Parlamentar Estadual via transferência Fundo a Fundo Estadual para o custeio da MAC, vinculado a
unidade CAPS AD com CNES: 3796876, conforme Portaria 1335/2026-SES.

3. DETALHAMENTO DA DESPESA: LOTE lO-MEDICAÇÃO CONTROLADA
Item UniiJ Oiladc Descrição Marca Pr.UnIt Pr. Total
2 UND lOOOO ALPRAZOLAM 2MG COMPRIMIDO Germed 0.06 • 600.00 ■

3 UND 12000 AMITRIPTILINA 25MG COMPRIMIDO Germed 0.02 . - 240.00 •
4 UND 10000 AMITRIPTILINA 75MG COMPRIMIDO - Germed 0.13 1.300.00
6 UND 12000 BROMAZEPAM 3MG COMPRIMIDO União 0,05 600.00

uuimica
7 UND 12000 BROMAZEPAM 6MG COMPRIMIDO União 0,07 840.00

química
10 UND 12000 CARBAMAZEPINA 400MG COMPRIMIDO -- Cristal ia 0.3! 3.720,00
II UND 8000 CARBONATO DE LITIO 300MG COMPRIMIDO " Hinolabor 0.11. 880,00
12 UND 1500 CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDO Eurofarma 0,07 ' 105.00 "

Total RS 8.285,00 (Oito mil e duzentos e oitenta c cinco reais).
4. ASSINATURAS/CARIMBOS:

DATA: 05/05/2026 DATA: 05/05/2026

ORDENADOR DE DESPESA t^^if^ftsS^D^/CREOOR



DISTRIBUIDORA
DISTRIBUINDO SAUDEI

Teresina-PI, 21 üu maio dc 2026.

REQUERIMENTO

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE TIMON - MA

A Empresa 3A DISTRIBUmORA DE MEDICAMENTOS LTDA, Inscrita no CNPJ sob o
n" 12.973.088/0001-07, portadora da Insc. Estadual n" 19.481.908-6,. sediada na Avenida Valter
Alencar. N° 1690. Bairro Macaúba, CEP.: 64.016-096, na cidade de Teresina- PI, vem por meio
de.ste. solicitar a Vsa. Exa., o pagamento referente a entregas de mercadorias na Fundo Municipal
De Saúde De Timon - MA, conforme nota fiscal n''19382, sendo ela no valor de: R$ 8.285.00 (Oito
.Mil Duzentos E Oitenta E Cinco Reais).
Dados bancários:

DEPOSITO EM CONTA CORRENTE - BANCO DO BRASIL - AGENCIA: 3219-0 - CONTA:

8138-8.

Reiteramos nossos votos de satisfação e apreço.

3 A AuMdodqllalinenieporSA
-aSTRIBUDOBAOE

niSTRíRiUIO I r\IDUIUVJLn)A;l»T3O6SD0OIO7
DA r^C --N0 C»efl.CN»3A
IaM UD DISTRlBUlOORAOe

MEDICAM6NT0S
MhU OAMENT'^D'^'2ewoM«»io7 wd».I 0rai.l,OU«ACSri9>i»>lOMii«iíM

Ra2é<rEu>ouoauia(Msle
aocumínta

LTDA:129730eiSS'^.í.^.
n/\r\nAr\-T Fmunr Raaear Vnta:
8000107 »2Í3 0

3A DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
AV. PROFESSOR VALTER ALENCAR. 1690 • MACAÚ8A • TERESINA-PI • CEP.: 64.016-096 • FONE/FAX: (86) 3223-6236

E-MAiL: dlstrí.3a@hotm«U.com • CNPJ: 12.973.066/0001-07 • INSC. ESTADUAL: 19.461.908-6
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24/06/26.08:51 Portal da Nota Fiscal Eleírônica - Autorização de Uso

Dados da NFe

' Chave de acesso

22-2605-12.973.088/0001-07-S5-OOZ-000.019,382-100.019.363-7

! Número NF-fi ;

1S3S2

; Tipo de Operação
.  l-salda

^Oata de emissão

i 21/05/202610:58:09-03:00

Emitente

; Razão SíKial do Emilente

í 3A DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Tipo de Emissão

1 - Normal

CNPJ do Emitente

12.973.083/0001-07

Destinatário

Razão Social do Destinalário

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE TIMON

Autorização de uso;

CNPJ do Destinaléiio

11.410.879/0001-66

íAuíorização de uso
; 21/05/202610:58:09

; Base de cálculo do ICMS

; 7.445,00

Núrnero do Protocolo

222260012038328

Valor do ICMS

893.40

(Data/Hora Impressão: 24/06/202608:51:17

Digesl Vakie tia NF-e

s3GiK588zm6wqsW+ERF9uCmHr>:k=

Vaior Total da NF-e

8.285.00

Válida somente com a apresentação conjunta do Documento Auxiüar da Nota Fiscal i:

Eletrônica - DANFE i

httpsJ/www.nfe.tazsrtda.gov.br/portal/consuttaAutorizBcaoUsa.aspx


