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Data e hora da consulta: 14/05/2024 16:29
Usuario: *** 009.471-**
Impressdo Completa

TeESOURONACIONAL

Nota de Empenho

~—UG Emitente

Cadigo Nome Moeda
80013 TRIBUNAL REGIONAL DO TRABALHO DA 12A.REGIAO REAL - (R$)
CNPJ Endereco CEP
02.482.005/0001-23 RUA ESTEVES JUNIOR, 395 - CENTRO FLORIANOPOLIS-SC 88015-905
Municipio UF Telefone
FLORIANOPOLIS SC 0XX48 3216-4115

Ano Tipo Numero

2024 NE 368
Célula Orcamentaria
Esfera PTRES Fonte de Recurso Natureza da Despesa UGR Plano Interno
1 214179 1000000000 339030 - -

Data de Emissao Tipo Processo Taxa de Cambio Valor

09/05/2024 Ordinario CD-3172/2024 - 1.600,00

—Favorecido

Caddigo Nome
50.529.629/0001-00 ADEMANA MATERIAIS DE PRODUTOS HOSPITALARES LT
Endereco CEP
ALEXANDRE HERCULANO 197 CONJ 1710 GONZAGA 11050-031
Municipio UF Telefone
SANTOS SP

~—Amparo Legal

Cadigo Modalidade de Licitacao

139 DISPENSA DE LICITACAO

Ato Normativo Artigo Paragrafo Inciso Alinea

LEI 14.133 /2021 75 - Il -
Descricao

Aquisicao de materiais de consumo médicos, odontoldgicos e de fisioterapia, para a Coordenadoria de Saude do
TRT12.

Local da Entrega

Informag¢ao Complementar

Sistema de Origem
SIAFI-STN

(Versao| Data/Hora Operacao
002 13/05/2024 15:54:03 | Alteragao

o
—_

de 2




Sistema Integrado
de Administragao Financeira A~
do Governo Federal ’

TeESOURONACIONAL

Data e hora da consulta: 14/05/2024 16:29
Usuario: *** 009.471-**
Impressdo Completa

Nota de Empenho

~—Lista de ltens

Natureza de Despesa Total da Lista
339030 - MATERIAL DE CONSUMO 1.600,00
Subelemento 10 - MATERIAL ODONTOLOGICO

Seq. Descricao Valor do ltem
001 Babador clinico descartavel com duas capas de papel e uma de plastico, 1.600,00

tamanho aproximado de 33x48mm, cores branca e/ou azul, sem
estampas. Produto com registro na Anvisa. Caixa com 100 unidades.
Obs: Validade para uso de no minimo 18 meses a partir do momento de
entrega, salvo aqueles com prazos de validade, ja de antemao, inferiores
a este periodo. Demais condicdes e especificagbes conforme solicitagao,
extrato do termo de referéncia, proposta e demais documentos
constantes no processo. Marca: HOSPFLEX

Data Operacao Quantidade Valor Unitario Valor Total
13/05/2024 Incluséo 80,00000 20,0000 1.600,00

—Assinaturas

Ordenador de Despesa Gestor Financeiro

KAROLINE DA CUNHA VIEIRA ALECIO JOSE RIFFEL

*** 834.179-** *** 502.639-**
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