PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA
SAO JOAO DA BOA VISTA - SP
CNPJ: 46.429.379/0001-50

DEPARTAMENTO DE ADMINISTRAGAO - SETORES DE COMPRAS, LICITAGOES E
CONTRATOS

Data: 03/01/2022 08:12:06
Emitido por: giovana.pereira
Pagina1/5

Sistema CECAM

PEDIDO DE COMPRA

Pedido de Compra: 4236/2021 Data: 09/12/2021
Modalidade: CONTRATAGCAO DIRETA - DISPENSA DE LICITACAO N°/Ano: 823

Proc. Adm.: 273/2016

Aplicagao: DMS

Justificativa: CONV 001/17 TA 09/21

Proc. de Pagamento:  751/2021

Tipo de Objeto: COMPRAS E SERVICOS

Objeto: OUTRAS PRESTACOES DE SERVICOS

Nome/Razao Social: 1668 - SANTA CASA DE MISERICORDIA D. CAROLINA MALHEIROS

CPF/CNPJ: 59.759.084/0001-94

Endereco: CAROLINA MALHEIROS, 92 - VILA CONRADO - SAO JOAO DA BOA VISTA - SP - 13870-720
Telefone: (19)3633-2222 / (19)99909-6496 / (19)98815-0399

E-mail: diretoria@santacasasaojoao.com.br - contabiliadde@santacasasaojoao.com.br -

contabiliadde@santacasasaojoao.com.br

Local de Entrega/Servigo:

Enderecgo:
Prazo de Entrega:

Condigao de Pagamento:

ALMOXARIFADO SAUDE

AV. DR OSCAR PIRAJA MARTINS, 1520 - JD. VILA EDWIRGES - SAO JOAO DA BOA VISTA - SAO PAULO - 138
IMEDIATA - CONFORME CONVENIO

A VISTA - CONFORME CONTRATO

Responsavel: Isabela

Observagao:

Os Materiais/Servigos que nao estiverem de acordo com este pedido serdo DEVOLVIDOS. O numero deste pedido devera constar em sua NOTA
FISCAL.

Emitido para: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA

CNPJ: 46.429.379/0001-50

Enderego: RUA MARECHAL DEODORO, CENTRO - Sao Jodo da Boa Vista - SP

N° Telefone: (19)3634-8010

Queira fornecer a esta ENTIDADE/INSTITUIGAO, o(s) bens/servigos abaixo especificados:

Centro de Custo: 01.15.03.0990 - PODER EXECUTIVO - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE - MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE - GERAL

| Produto/Servigo | U.M. | Qtd. | VI. Unit. VI. Bruto Desconto [ Imposto | VL. Liquido
017.001.01078 - CELEBRACAO DE CONVENIO SRV 1,00 2.363.743,03 2.363.743,03 0,00 0,00 2.363.743,03
DESCRICAO: CELEBRACAO DE CONVENIO
| Ficha | Dotagdo Orcamentaria Dest. Recurso Categoria Economica Valor
847  01.15.03.10.302.0010.2301.3.3.50.39.00 05.300.0007 3.3.50.39.51 - SERVICOS MEDICO- 2.363.743,03
HOSPITALARES PRESTADOS EM UNIDADES
HOSPITALARES
Total por Centro de Custo: 2.363.743,03
Empenho(s)
N°/Ano Data Ficha Centro de Custo Categoria Econémica | Valor
10430/2021 09/12/2021 847 01.15.03.0990 - PODER EXECUTIVO - 3.3.50.39.51 - SERVICOS MEDICO- 2.363.743,03
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - MEDIA HOSPITALARES PRESTADOS EM
E ALTA COMPLEXIDADE - MEDIA E UNIDADES HOSPITALARES
ALTA COMPLEXIDADE - GERAL
Total de Empenho(s): 2.363.743,03
Total Geral: 2.363.743,03

(Dois milhdes e trezentos e sessenta e trés mil e setecentos e quarenta e trés reais e trés centavos)

S&o Joao da Boa Vista, 28 de dezembro de 2021

Izabela Silva Ferreira Thamires Cristina Montiel Maciel

Chefe do Setor de Licitagbes em Substituigcdo Diretora do Dpto. de Administracédo
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Sistema CECAM

PEDIDO DE COMPRA

Pedido de Compra: 4237/2021 Data: 09/12/2021
Modalidade: CONTRATAGCAO DIRETA - DISPENSA DE LICITACAO N°/Ano: 823

Proc. Adm.: 273/2016

Aplicagao: DMS

Justificativa: CONV 001/17 TA 09/21

Proc. de Pagamento:  751/2021

Tipo de Objeto: COMPRAS E SERVICOS

Objeto: OUTRAS PRESTACOES DE SERVICOS

Nome/Razao Social: 1668 - SANTA CASA DE MISERICORDIA D. CAROLINA MALHEIROS

CPF/CNPJ: 59.759.084/0001-94

Endereco: CAROLINA MALHEIROS, 92 - VILA CONRADO - SAO JOAO DA BOA VISTA - SP - 13870-720
Telefone: (19)3633-2222 / (19)99909-6496 / (19)98815-0399

E-mail: diretoria@santacasasaojoao.com.br - contabiliadde@santacasasaojoao.com.br -

contabiliadde@santacasasaojoao.com.br

Local de Entrega/Servigo:

Enderecgo:
Prazo de Entrega:

Condigao de Pagamento:

ALMOXARIFADO SAUDE

AV. DR OSCAR PIRAJA MARTINS, 1520 - JD. VILA EDWIRGES - SAO JOAO DA BOA VISTA - SAO PAULO - 138
IMEDIATA - CONFORME CONVENIO

A VISTA - CONFORME CONTRATO

Responsavel: Isabela

Observagao:

Os Materiais/Servigos que nao estiverem de acordo com este pedido serdo DEVOLVIDOS. O numero deste pedido devera constar em sua NOTA
FISCAL.

Emitido para: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA

CNPJ: 46.429.379/0001-50

Enderego: RUA MARECHAL DEODORO, CENTRO - Sao Jodo da Boa Vista - SP

N° Telefone: (19)3634-8010

Queira fornecer a esta ENTIDADE/INSTITUIGAO, o(s) bens/servigos abaixo especificados:

Centro de Custo: 01.15.03.0990 - PODER EXECUTIVO - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE - MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE - GERAL

| Produto/Servigo | U.M. | Qtd. | VI. Unit. VI. Bruto Desconto [ Imposto | VL. Liquido
017.001.01078 - CELEBRACAO DE CONVENIO SRV 1,00 634.436,5600  634.436,56 0,00 0,00 634.436,56
DESCRICAO: CELEBRACAO DE CONVENIO
| Ficha | Dotagdo Orcamentaria Dest. Recurso Categoria Economica Valor
846  01.15.03.10.302.0010.2301.3.3.50.39.00 01.310.0000 3.3.50.39.51 - SERVICOS MEDICO- 634.436,56
HOSPITALARES PRESTADOS EM UNIDADES
HOSPITALARES
Total por Centro de Custo: 634.436,56
Empenho(s)
N°/Ano Data Ficha Centro de Custo Categoria Econémica | Valor
10431/2021  09/12/2021 846 01.15.03.0990 - PODER EXECUTIVO - 3.3.50.39.51 - SERVICOS MEDICO- 634.436,56
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - MEDIA HOSPITALARES PRESTADOS EM
E ALTA COMPLEXIDADE - MEDIA E UNIDADES HOSPITALARES
ALTA COMPLEXIDADE - GERAL
Total de Empenho(s): 634.436,56
Total Geral: 634.436,56

(Seiscentos e trinta e quatro mil e quatrocentos e trinta e seis reais e cinquenta e seis centavos)

S3&o Joao da Boa Vista, 28 de dezembro de 2021

Izabela Silva Ferreira Thamires Cristina Montiel Maciel

Chefe do Setor de Licitagbes em Substituigcdo Diretora do Dpto. de Administracédo
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Sistema CECAM

PEDIDO DE COMPRA

Pedido de Compra: 4238/2021 Data: 09/12/2021
Modalidade: PREGAOQ ELETRONICO N°/Ano: 94/2021
Contrato: 145/2021

Proc. Adm.: 11586/2021

Aplicagao: DEO

Justificativa: AQUISICAO DE CONCRETO BETUMINOSO USINADO A QUENTE - MASSA ASFALTICA

Proc. de Pagamento: 5129/21

Tipo de Objeto: COMPRAS E SERVICOS

Objeto: OUTROS MATERIAIS DE CONSUMO

Nome/Razao Social: 10122 - ALINE NICACIO - ME

CPF/CNPJ: 14.304.445/0001-70

Endereco: RUA SANTO ANTONIO, 73 - CENTRO - TAMBAU - SP - 13710-000

Telefone: (19)3673-5865

E-mail: alinenicaciome@gmail.com

Local de Entrega/Servigo:

Enderecgo:
Prazo de Entrega:

Condigao de Pagamento:

CONFORME EDITAL

CONFORME EDITAL - CONFORME EDITAL - SAO JOAO DA BOA VISTA - SAO PAULO - 00000-002
IMEDIATA - CONFORME CONTRATO

A PRAZO - 15 DIAS CORRIDOS - 15 (QUINZE) DIAS APOS NOTA FISCAL

Responsavel: Jodo

Observacgao:

Os Materiais/Servigos que nao estiverem de acordo com este pedido serdo DEVOLVIDOS. O numero deste pedido devera constar em sua NOTA
FISCAL.

Emitido para: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA

CNPJ: 46.429.379/0001-50

Enderego: RUA MARECHAL DEODORO, CENTRO - Sao Jodo da Boa Vista - SP

N° Telefone: (19)3634-8010

Queira fornecer a esta ENTIDADE/INSTITUIGAO, o(s) bens/servigos abaixo especificados:

Centro de Custo: 01.03.01.0001 - PODER EXECUTIVO - ASSESSORIA DE PLANEJAMENTO, GESTAO/DESENVOLVIMENTO - GABINETE
DO DIRETOR - PLANEJAMENTO - GABINETE DO DIRETOR - PLANEJAMENTO - GERAL

| Produto/Servigo | um. | atd | V1. Unit. VL. Liquido
016.007.00003 - CONCRETO BETUMINOSO USINADO A QUENTE TON 200,00 535,0000 107.000,00
(CB
DESCRICAO: CONCRETO BETUMINOSO USINADO A QUENTE
(CBUQ) FAIXA "D"
MARCA: JASEL
OBSERVAGCAO: AQUSICAO DO PRODUTO, COM ENTREGA
PARCELADA
Ficha | Dotagao Orcamentaria Dest. Recurso Categoria Econémica Valor
68 01.03.01.15.451.0004.1001.4.4.90.51.00 01.110.0000 4.4.90.51.91 - OBRAS EM ANDAMENTO 107.000,00
Total por Centro de Custo: 107.000,00
Empenho(s)
N°/Ano Data Ficha Centro de Custo Categoria Econémica Valor
10434/2021 09/12/2021 68 01.03.01.0001 - PODER EXECUTIVO - 4.4.90.51.91 - OBRAS EM ANDAMENTO 107.000,00
ASSESSORIA DE PLANEJAMENTO,
GESTAO/DESENVOLVIMENTO -
GABINETE DO DIRETOR -
PLANEJAMENTO - GABINETE DO
DIRETOR - PLANEJAMENTO - GERAL
Total de Empenho(s): 107.000,00
Total Geral: 107.000,00

(Cento e sete mil reais)

S&o Joao da Boa Vista, 28 de dezembro de 2021
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Sistema CECAM

PEDIDO DE COMPRA

Pedido de Compra: 4239/2021 Data: 09/12/2021
Modalidade: CONTRATAGAO DIRETA - DISPENSA DE LICITAGAO N°/Ano: 824

Proc. Adm.: 5130/2021

Aplicagao: Departamento de Turismo.

Justificativa: Contratagédo de show para Feira Gastrondmica do més de dezembro de 2021.

Tipo de Objeto: COMPRAS E SERVICOS

Objeto: OUTRAS PRESTACOES DE SERVICOS

Nome/Razao Social: 13621 - GUILHERME HENRIQUE MUNHOZ MARTINS 33919386841

CPF/CNPJ: 32.476.821/0001-95

Enderego: PEREIRA MACHADO, 272 - CENTRO - SAO JOAO DA BOA VISTA - SP - 13870-241
Telefone: (19)3623-2655

E-mail: gui.martins.munhoz@gmail.com

Local de Entrega/Servigo: ALMOXARIFADO CENTRAL

Endereco: Av. Américo Vaz de Lima, 160 - Jardim Capituva - SAO JOAO DA BOA VISTA - SAO PAULO - 13870-000
Prazo de Entrega: A PRAZO - 20 DIAS CORRIDOS - ATE VINTE DIAS APOS EMPENHO

Condigdo de Pagamento: A PRAZO - 20 DIAS CORRIDOS - ATE VINTE DIAS APOS NOTA FISCAL

Responsavel: Giovana

Observacgao:

Os Materiais/Servigos que nao estiverem de acordo com este pedido serdo DEVOLVIDOS. O numero deste pedido devera constar em sua NOTA
FISCAL.

Emitido para: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA

CNPJ: 46.429.379/0001-50

Endereco: RUA MARECHAL DEODORO, CENTRO - Sao Joao da Boa Vista - SP
N° Telefone: (19)3634-8010

Queira fornecer a esta ENTIDADE/INSTITUIGAO, o(s) bens/servigos abaixo especificados:

Centro de Custo: 01.16.01.0960 - PODER EXECUTIVO - DEPARTAMENTO DE TURISMO - GABINETE DO DIRETOR - TURISMO - GABINETE
DO DIRETOR - TURISMO - GERAL

| Produto/Servigo | U.M. | Qtd. | VI. Unit. VI. Bruto Desconto [ Imposto | VL. Liquido
017.001.02446 - APRESENTAGAO DE SHOW SRV 1,00 600,0000 600,00 0,00 0,00 600,00
DESCRICAO: APRESENTACAO DE SHOW

| Ficha | Dotagdo Orcamentaria Dest. Recurso Categoria Economica | Valor
950 01.16.01.23.695.0003.2007.3.3.90.39.00 01.110.0000 3.3.90.39.22 - EXPOSICOES, CONGRESSOS E 600,00
CONFERENCIAS
Total por Centro de Custo: 600,00
Empenho(s)
N°/Ano Data Ficha Centro de Custo | Categoria Econémica | Valor
10448/2021 16/12/2021 950 01.16.01.0960 - PODER EXECUTIVO - 3.3.90.39.22 - EXPOSICOES, 600,00

DEPARTAMENTO DE TURISMO - CONGRESSOS E CONFERENCIAS
GABINETE DO DIRETOR - TURISMO -
GABINETE DO DIRETOR - TURISMO -

GERAL
Total de Empenho(s): 600,00
Total Geral: 600,00
(Seiscentos reais)
S&o Joao da Boa Vista, 28 de dezembro de 2021
Izabela Silva Ferreira Thamires Cristina Montiel Maciel

Chefe do Setor de Licitagbes em Substituicdo Diretora do Dpto. de Administracédo



