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ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAROLINA 

DIVISÃO DE CONTABILIDADE 

EMISSÃO DE NOTA DE EMPENHO 

À Secretaria Municipal de Administração, Finanças, Planejamento e Urbanismo, 

Encaminhamos a Nota de Empenho n° 05050002, 05050003, 05050004 em favor da 
empresa J. T. MOREIRA DA SILVA - ME (CNPJ n° 17.029.351/0001-28), referente ao Processo 
Administrativo n° 033/2017-PMC, cujo objeto é aquisição de Medicamentos, de interesse da 
Secretaria Municipal de Saúde. 

Carolina/MA, 05 de maio de 2017. 

Assinado de forma digital por ALEX 
ALEX CHARLES ALVES CHARLES ALVES DA 

DA SILVA:80421920106 SILVA:80421920106 
Dados: 2017.05.05 10:45:23 -03'00' 

ALEX CHARLES ALVES DA SILVA 
Chefe da Divisão de Contabilidade 
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NOTA DE EMPENHO 05050002 
Maranhão 
Governo Municipal de Carolina 	 Data: 05/05/2017 
Fundo Municipal de Saúde de Carolina 
Exercício de 2017 	 Modalidade: global 

INTERESSADO 

Credor.... J T MOREIRA SA SILVA - ME 
Endereo.. RUA GETULIO VARGAS, 852,CENTRO-Bacabal-MA 65700-000 
C.N.P. ... 17.029.351/0001-28 
CG  F 	123944856 

CLASSIFICAÇÃO 	ORÇAMENT ÁRIA 

Unidade orçamentária 	 08 15. 	Fundo Municipal de Saude de Carolina Fms 
Func.programática 10 301 1505 2.037 Manutenção do Serviço Movel de Urgencia 

- SAMU 
Categoria econômica.... 3.3.90.30.00 Material de Consumo 
Fonte de recurso 	  010000 Recursos Ordinários 

Origem dos recursos.... Despesa fixada 

Processo de compra 	 licitação 	 Modalidade. pregão 
Número do processo 	 Exercício.. 

DEMONSTRATIVO 	DA 	DOTAÇÃO - em R$ 

	

Saldo anterior 	valor empenhado 	Saldo disponível 

	

80.000,00 	 393,00 	 79.607,00 

Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execução dos serviços, 
obedecidas as condições e especificações constantes desta NOTA DE EMPENHO. 

Histórico..: valor que se empenha para fazer face às despesas 
com termo de adesão ata de registro de preço de n° 
2103011207/2016 gerenciada pela Secretaria 
Municipal de Saude do Municiplo de Bom Lugar/Ma 
que tem por objeto, a aquisição de medicamentos 
destinados a Secretária Municipal de Saúde. 
conforme processo administrativo 033/2017. 

Item 	Quantidade unid, 	Especificação da despesa 	 valor unitário 	valor total (RS) 

001 	200,0000 COMPRI cloridrato de prometazina 15mg 	 0,30 
002 	100,0000 COMPRI aas 100mg (acido acetil salicilico) 	 0,05 	

60,00 
5,00 

003 	60,0000 FRASCO dexclorfeniramina 0,4 mg/ml solução 	 2,80 	168,00 
004 	50,0000 FRASCO adrenalina lmg/m1 in] 	 3,20 	160,00 

Carolina, 05 de Maio 	de 2017. 
Autorizo 

CLEBER ANTONIOLLI RODRIGUES DA SOUZA 
Secretário de Saúde 



..... 

......... , 

Maranhão 
Governo Municipal de Carolina 
Fundo Municipal de Saude de Carolina 
Exercício de 2017 

INTERESSADO 

Credor.... J T MOREIRA SA SILVA - ME 
Endereço.. RUA GETULIO VARGAS, 852,CENTRO-Bacabal-MA 65700-000 
C. N.P.)... 17.029.351/0001-28 
C.G  F 	123944856 

CLASSIFICkÇÃO 	ORÇAMENTÁRIA 

unidade orçamentária 	- 	08 15. 	Fundo Municipal de Saude de Carolina Fms 
func4rOgramatica 10 301 1502 2.035 Manutençâodo Programa Farmaçia Basica 

Categoria econômica.... 3.3.90.32.00 Material, Bem ou Serv. p/ Dist. Gratuita 
Fonte de recurso....... ...... 010000 	Recursos Ordinários 

Origem dos recursos.. . Crédito suplementar 

Processo de compra..... licitação 
Número do processo 	 

Modalidade. pregão 
Exercício.. 

DEMONSTRATIVO 	DA 	DOTAÇÃO - em R$ 

	

Saldo anterior 	valor empenhado 	saldo disponível 

	

590.000,00 	 586.238,00 	 3.762,00 

Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execução dos serviços, 
obedecidaS as condições e especificações constantes desta NOTA DE EMPENHO  

Histórico..: 	valor 	que 	se 	empenha 	para fazer 	face 	às 	despesas' 
com termo de adesão ata de 	registro de preço de n° 
2103011207/2016 gerenciada pela 	Secretária 
Municipal 	de 	Saude 	do 	Município' 	de 	Bot 	Lugar/ma 
que tem por 	objeto 	a 	aquisição 	de med¡camentos 
destinados 	a Secretaria 	Municipal 	de 	Saude. 
conforte processo administrativo 033/2017. 

Item Quantidade 	unid, 	Especificação 	da 	despesa 	 valor 	unitário valor 	total 	(R$) 

001 
002 
003 
004 
005 
006 
007 
008 
009 
010 
011 

7,000,0000 COMPRI 	ias 	100mg 	(acido 	acetil 	salicilico)- 

	

24:500,0000 COMPRI 	acido 	folico 	5mg 

	

15.000,0000 COMPRI 	albendazol 	400mg 

	

3,000,0000 	FRASCO albendazol 	40 	mg/ml 	suspensão 

	

15,800,0000 	COMPRI 	azitromicina 	500mg 	' 
- 	- 	1.400,0000 	FRASCO azitromicina 40mg/m1 	susp 

	

127.700,0000 	COMPRI cagtopril 	25mg 

	

1,400,0000 	FRASCO cetalexina 250mg/m1 	susp 

	

23.800,0000 COMPRI 	cefalexina 	500mg 	, 	' 

	

 1.600,0000 	FRASCO 	dipirona 	500mg/m1 	gotas' 	.- 

	

19.54-0,0000 	FRASCO dexclorfeniramina 0,4 mg/ml 	solução 

0,05 
0,18 
023 
2,85 
0,37 
5,80 
0,04 
8,20 
0,45 
1,00 
2,80 

: 

350,00 
4410,00 
3.45000 
8.550,00 
5.846,00 
8.120,00 

 6,108,00 
11.480,00 
10.110,00 
1.600,00 
54.112,00 

NOTA DE EMPENHO  C) () 5 00 3 

Data: 05/05/2017 

Modalidade: global 

CLEBER ANTONIOLLI RODRIGUES DA SOUZA 
Secretário de Saúde 



NOTA DE EMPENHO  0 5 0 5 0 O 3 
Maranhão 	 Folha: 2 
Governo:municipal de Carolina 	 Data: 05/05/2017 
Fundo municipal de Saúde de Carolina 
Exerdclo de 2017 	. modalidade: global 

0,1i 50/,00 
0,16 6.080,00 
0,15 	: 3.300,00 
1,40 -10.360,00 
0,90 . 	3.600,00 
0,12 4.560,00 
0,04 1,196,00 
0,04 3.192,00 
0,07 . 	1,120,00 
1,80 4.320,00 
0,25 5,500,00 
0;30 14.4'00,00 
0,25 4,000,00 
5,30 5.800,00 
8,40 13.440,00 
0,26 .4.160,00 
6,50 13.000,00 
6,20 . 	7.440,00 
4,75 5.700,00 
1,03 3.811,00 
0,19 6.080,00 
0,19 1.900,00 
0,18 ' 	900,00 
0,07 • 2.100,00 
0,25 	• 5.000,00 
1,80 5,760,00 
3,20 '6.400,00 
0,26 3.640,00 
3,05 5.795,00 
0,07 2.100,00 

11,30 11.300,00 
0,10 

r 
470,00 

0,25 , 	5.000,00 
0,15 15.000,00 
0,19 1.900,00 
1,80 2.700,00 
6,20 3.100,00 
0,18 5.400,00 
305 4.575,00 
0,20 6.,000,00 
0,30 10.800,00 
0,06 480,00 
7,60 10,640,00 
2,60 5,200,00 
4,25 7,650,00 
6,85 13.700,00 
0,30 300,00 
0,48 7.680,00 
0,12 3,600,00 
4,30 430,00 
3,90 390,00 

-012 	3.900,0000 COMPRI dexclorfenitamina 2mg 
013 	18A00;0000 COMPRI enalapril 20mg 
014 	22.000,0000,t0mPRI enálapril -  5mq 
015 	1.400,0000 FRASCO eritromicina 50 mg/ml• susp. 
016. . 	4.000,0000.00mPRI eritromicina-500mg 
017 	38,000,0000'COMPRI.furosemida 40mg 
•018 	29300,0000 COMPRI' glibenclamida 5mg, 
.019- 	.79,800,0000 COMPRI bidroclorotiazida 2.3mg 
020 	16,000,000 COMPRI mebemdazol 100mg 
021 	. 2.400,0004 FRASCO mebendazol 20Mg/mI susp 
022 	11;000;0000 UmfRI metformina 500mg 
023 	48.000,0000 comPRI'metformina-850mg 
024. 	- 16A00,0000 COMPRI metildopa 250mg 
'025 - 	1,000,0000. FRASCO metronidazol 40mg/m1 susp 
á026 	1.600,0000 BISMAG MetrOnidazol 10% creme vaginál• 
027, 	16,000j000 COMPRI netroMidazol 250mg 

'028 	2..000,0000 FRASCO micónazol loção a 2% .com 30g 
029 	1.200,0000 BISNAG Miconlzol creme vagimal 2% 
030 	1.200,0000 FRASCO 'nistítioa 100,000ui/mL.  susp 500m1 

..031 	3.700,0000 FRASCO páracetamol'200mg/MI gotas 
032 	32.000,0000 COMPRI paratcetamOl 500mg 
033 	10,000;0000unini predmisona 20mg 
034 	5.000,0000,  COMPRI prednisona 5mg 
035 	,30.000,0000 COMPRI propanolol 40mg 

,036 	.20.000,0000 COMPRI ranitidina 150mg 
037 	3,200,0000 EMVELO sais para feidratação oral 
038 	2.000,0000 FRASCO sulfato ferro-so 25mg/m1 
039 	14,000,0000 FRASCO sulfametoxaZol + trimetropina 400mg + 800mg 
040 	1,900,0000 FRASCO sulfautaútol + trimetropina 40mg + 800mg 
041 	30.000,0000.0m sulfato ferroso 40mg 
042 	1.000,0000 *CAIXA áciclovir 200mg 
043• 	4,700,0000{Omm atenolol 50mg 
044 	20.000,0000 COMPRI ciprofiducna 500mg 
045 	20.000,0000 COMPRI fluconaZol 150mg 
046 	:10.000,0000 COMPRI Metoclopramida 10mg 
047 	1.5003000 min metoclopramidalmq/m1 gotas 
048 	500,0000 FRASCO oleo mineral 100m1 
049 	30,000,0000. COMPRI 	20mg 
050 	1.500,0000 FRASCO - nistatina 
051 	30.000,0000 COMPRI paracetamol 750mg 
052 	3620,0000, COMPRI amoxic- ilina 500mg, 
053 	'8.000,0000 COMPRI acido acetilsalicico 500mg 
054 	1.400;0000 FRASCO amoxicilina'250mg/m1 susp: 
055 	2.000,0000 FRASCO' ambroxol xarope addlto 100m1 
.056 , 	1.800,0000 fRASCracebtofilioa xarope inf 
057 • 	2.000,0000. FRASCO acebfoficilina xarope adulto 
058 	1.000,0000 COMPRI aminofilina 100Mg • 

- 059 	.16A00,0000 COMPRI ampicilima 500mg 
.060 	30300;0000 - COMPRI atenolol 25mg 
061 	100;0000 FRASCO brometo de ipratropio 0,25n1 
062 	100,0000 FRASCO bromidrato.de fenotetol 5mg/m1 gotas 20m1 

CLEBER ANTONIOLLI RODRIGUES DA SOUZA 
Secretário de saúde 



............. 

NOTA DE EMPENHO 05050003 
Maranhão 	 Folha: 3 
Governo municipal de çarolina 	 Data: 05/05/2017 
Fundo municipal de Saúde de Carolina 
Exercido de 2017 	 Modalidade: global 

11.800,0000 COMPRI cloridrato de prometazina 25mg 
1,400,0000 FRASCO dexametasona 0,5 5m1 elixir 
1.800,0000 FRASCO simeticona 75mglml 

500,0000 UNIDAD glicerina supositorio pediatrico 
20.000,0000 COMPRI Ibuprofen° 300mg 
2.000,0000 FRASCO ibuprofeno 50mg/m1 gotas 
4.000,0000 COMPRI mifedipina 10mg 

12,000,0000 COMPRI nifedipina 20mg 
100,0000 POTE 	nitrofurazona lmg/g-500g pomada 

30.000,0000 COMPRI nimesulida 100mg 
1.800,0000 FRASCO mimesulidã 50mg /ml gotas 
30.000,0000 COMPRI simvastatima 20mg 
12.000,0000 COMPRI secnidazol lg 

800,0000 FRASCO salbutamol 0,4m /ml xarope 
2,500,0000 FRASCO polivitaminico complexo B + vitamina C) 100m1 
2.500,0000 BISNAG neomicina + bacitracina lOg pomada 
2.000,0000 FRASCO hidroxidop de alumio liq 100m1 
800,0000 FRASCO iodeto de potassio 20mg xarope 

16.000,0000 COMPRI dipirona sadia 500mg como 
1.000,0000 BISNAG cetoconazol 30g creme 

10.000,0000 COMPRI cetocamazol 200mg 
16.000,0000 COMPRI cimetidina 200mg 
1.300,0000 CAIXA ciclo 21 (0,15+0,03) 
1.000,0000 BISNAG dexametasona0,1% creme lOg 
1.800,0000 COMPRI diclofenaco resinato0 gotas 15ml 
32.000,0000 COMPRI diclofenaco de potassio 50mg 
40.000,0000 COMPRI diclofenaco sodico 50mg 
4.000,0000 COMPRI digoxina 0,25mg 

500,0000 FRASCO benzoato de benzila loção 25% 
800,0000 FRASCO butilbrometo de escopolamina gotas 10mg/m1 

8.000,0000 COMPRI cinarizina 25mg 
100,0000 FRASCO iodopovina solução tópica 1% 

48.000,0000 CUMPRI losartana 50mg, 
800,0000 AMPOLA acido tranexamico 250mg/m1 inj 

2.000,0000 FRASCO agua destilada para injeção Sml 
800,0000 AMPOLA aminfilina 24mg/m1 inj 

2.000,0000 FRASCO cloridrato de etilifrina gotas 7,5mg/m1 
8.000,0000 COMPRI metildopa 500mg 
40.000,0000 COMPRI enalapril 10mg 

0,30 	3.540,00 
3,10 	4.340,00 
1,80 	3,240,00 
3,30 	1.650,00 
0,26 	5.200,00 
3,45 	6.900,00 
0,12 	480,00 
0,20 	2,400,00 
25,45 	2.545,00 
0,17 	5.100,00 
4,10 	7.380,00 
0,36 	10.800,00 
0,85 	10,200,00 
2,30 	2.240,00 
4,45 	11,125,00 
1,80 	4.500,00 
4,80 	9.600,00 
3,00 	2.400,00 
0,07 	1.120,00 
4,85. 	4.850,00 
0,25 	2.500,00 
0,11 	2.120,00 
21,20 	27.560,00 
1,80 	1.800,00 
2,00 	3.600,00 
0,05 	1.600,00 
0,05 	2,000,00 
0,09 	360,00 
2,80 	1.400,00 
4,20 	3.360,00 
0,25 	2.000,00 
30,00 	3.000,00 
0,16 	7.680,00 
8,20 	6.560,00 
0,35 	700,00 
1,62 	1.296,00 

12,50 	25.000,00 
0,36 	2.880,00 
0,12 	4.800,00 

Carolina, 05 de maio 	de 2017. 
Autorizo 

CLEBER ANTONIOLLI RODRIGUES DA SOUZA 
Secretário de saúde 



04 NOTA DE EMPENHO 
Maranhão 
Governo Municipal de Carolina 
Fundo municipal de Saude de Carolina 
Exercício de 2017 modalidade: global 

Data: 05/05/2017 

INTERESSADO 

Credor.... 	T MOREIRA SA SILVA - ME 
Endereço.. RUA GETULIO VARGAS, 852,CENTRO-Bacabal-MA 65700-000 
C.N •P.1... 17.029.351/0001-28 
C G  F 	123944856 

CLASSIFICAÇÃO 	ORÇAMENTÁRIA 

Unidade orçamentária 	 08 15. 	Fundo Municipal de Saude de Carolina Fms 
Func.programática 10 301 1501 2.032 Manutenção do Atendimento Basico de Saud 

e 
Categoria econômica.... 3.3.90.30.00 Material de Consumo 
Fonte de recurso 	  010000 Recursos Ordinários 

Origem dos recursos... 	Despesa fixada 

Processo de compra 	 licitação 	 Modalidade. pregão 
Número do processo 	 Exercício.. 

DEMONSTRATIVO 	DA 	DOTAÇAO - em R$ 

	

Saldo anterior 	valor empenhado 	Saldo disponível 

	

1.300.000,00 	 241.945,00 	1.058.055,00 

Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execução dos serviços, 
obedecidas as condições e especificações constantes desta NOTA DE EMPENHO. 

Histórico..: valor que se empenha para fazer face às despesas 
com termo de adesão ata de registro de preço de n° 
2103011207/2016 gerenciada pela Secretaria 
Municipal de Saude do Município de Bom Lugar/Ma 
que tem por objeto, a aquisiçap de medicamentos 
destinados a Secretaria Municipal de Saúde. 
conforme processo administrativo 033/2017. 

Item 	Quantidade unid. 	Especificação da despesa 	 valor unitário 	valor total (R$) 

001 	900,0000 COMPRI aas 100mg (acido acetil salicilico) 	 0,05 	45,00 
002 	500,0000 COMPRI acido folico 5mg 	 0,18 	90,00 
003 	200,0000 COMPRI azitromicina 500mg 	 0,31 	74,00 
00 	200,0000 FRASCO azitromicina 40mg/m1 susp 	 5,80 	1.160,00 
00 	300,0000 COMPRI captopril 2 5 mg 	 0,04 	12,00 
00 	200,0000 FRASCO cetalexina 250mg/m1 susp, 	 8,20 	1,640,00 
00 	200,0000 COMPRI cefalexina 5001g 	 0,45 	90,00 
00 	400,0000 COMPRI dipirona sadia 500mg comp 	 1,00 	400,00 
00 	400,0000 FRASCO dexclorfeniramina 0,4 mg/ml solução 	 2,80 	1.120,00 
01 	100,0000 COMPRI dexclorfeniramina 2mg 	 0,13 	13,00 
01 	2.000,0000 COMPRI enalapril 20mg 	 0,16 	320,00 

CLEBER ANTONIOLLI RODRIGUES DA SOUZA 
Secretário de Saúde 



......... 

NOTA DE EMPENHO 05050004 
Folha: 2 maranhão 

Governo municipal de Carolina 
Fundo municipal de saúde de Carolina 
Exercício de 2017 

012 	2.000,0000 COMPRI enalapril 5mg 
013 	200,0000 FRASCO eritromicina 50 mg/ml susp, 
014 	2.000,0000 COMPRI furosemida 40mg 
015 	100,0000 COMPRI glibenclamida 5mg 
016 	200,0000 COMPRI hidroclorotiazida 25mg 
017 	2.000,0000 COMPRI metformina 500mg 
018 	2.000,0000 COMPRI metformina 850mg 
019 	200,0000 FRASCO metronidazol 40mg/m1 susp 
020 	300,0000 FRASCO paracetamol 200mg/m1 gotas 
021 	100,0000 FRASCO sulfametoxazol + trimetropima 40mg + 8mg 
022 	100,0000 VIDRO metoclopramida 4m /ml gotas 
023 	200,0000 FRASCO amoxici1ina 250mgiml susp 
024 	200,0000 FRASCO acebrofilina xarope inf 
025 	300,0000 FRASCO brometo de ipratropio 0,25m1 
026 	300,0000 FRASCO bromidrato de fenoterol 5mg/m1 gotas 20m1 
027 	200,0000 FRASCO dexametasona 0,5 5m1 elixir 
028 	200,0000 FRASCO simeticona 75mg/m1 
029 	400,0000 FRASCO ibuprofeno 50mg/m1 gotas 
030 	200,0000 FRASCO nimesulida 50mg/m1 gotas 
031 	200,0000 FRASCO salbutamol 0,4mgiml xarope 
032 	200,0000 FRASCO iodeto de potassio 20mg xarope 
033 	200,0000 COMPRI diclofenaco resinato0 gotas 15m1 
034 	200,0000 FRASCO butilbroneto de escopolãmina gotas 10mgiml 
035 	2,000,0000 AMPOLA benzilpenicilina benzatina 600.000u1 lu, 
036 	2.000,0000 AMPOLA benzilpenicilina benzatina 1.200.000 in inj 
031 	1.000,0000 AMPOLA metoclopramida Sm /ml 
038 	1.600,0000 AMPOLA cloridrato de etilefrina inj 10mg/lml 
039 	50,0000 FRASCO agua oxigenada 10 volumes 
040 	2.000,0000 AMPOLA butilescopolamina 1g/m1 inj 
041 	800,0000 AMPOLA cloridrato de etilefrina 10mg/m1 
042 	2,000,0000 AMPOLA cimetidina 150mg/m1 2m1 in] 
043 	1.000,0000 AMPOLA cloridrato de prometazina 25mg ampola 
044 	2.400,0000 AMPOLA complexo 8 100mg + 100mcg inj 
045 	2.400,0000 AMPOLA dexametasona 4mg/ml In] 
046 	3.000,0000 AMPOLA diclofenaco de sodio 75mg/m1 inj 
047 	1.600,0000 AMPOLA diclofenaco de potassio inj 
048 	2.000,0000 AMPOLA furosemida 10mg/m1 inj 

004590 	1.020000:00000000 
AMPOLA i

i idcoCsaein5a1%1 Vnj sem vaso const 20m1 
051 	15.000,0000 UNIDAD soro fisiologico 0,9% 500m1 
052 	5.000,0000 UNIDAD soro glicosado 0,5% 500m1 
053 	2.500,0000 AMPOLA vitamina c 0,5g/m1 
054 	1.000,0000 BISNAG lidocaina 2% 10m1 inj 
055 	1.000,0000 AMPOLA glicose 25% 
056 	2.000,0000 AMPOLA dipirona soodica 500mg/m1 inj, 
057 	1,000,0000 AMPOLA butilbroneto de escopolamina inj 10mg/m1 
053 	450,0000 FRASCO adrenalina lmg/m1 lu, 
059 	1.000,0000 AMPOLA ranitidina 25mg/m1 inj 
060 	1,000,0000 AMPOLA acido tranexamico 50mg/m1 
061 	500,0000 AMPOLA brometo de ipatropio solução 0,250m01 

modalidade: 	global 

Data: 	05/05/2017 

0,15 300,00 
7,40 1.480,00 
0,1/ /40,

0
00 

0,04 4,0 
0,04 
0,25 

3 
500,00

,00  

0,30 600,00 
5,80 1.160,00 
1,03 309,00 
3,05 305,00 
1,80 180,00 
7,60 1.520,00 
4,25 850,00 
4,30 1.290,00 
3,90 1.170,00 
3,10 620,00 
1,80 360,00 
3,45 1.380,00 
4,10 820,00 
2,80 560,00 
3,00 600,00 
2,00 400,00 
4,20 840,00 
7,70 15.400,00 

12,40 24.800,00 
2,45 2.450,00 
4,30 6.880,00 

11,20 560,00 
2,35 4.700,00 
4,25 3.400,00 
1,60 3.200,00 
3,90 3.900,00 
1,80 4.320,00 
1,95 4.680,00 
1,41 4.230,00 
1,50 2.400,00 
0,38 1.760,00 
0,52 520,00 
3,80 760,00 
5,25 78.750,00 
5,85 29./50,00 
1,85 4.625,00 
6,30 6 .300,00 
0,47 470,00 
1,40 2.800,00 
2,80 2.800,00 
3,20 1.440,00 
1,19 1.190,00 
7,80 7.800,00 
4,20 2.100,00 

CLEBER ANTONIOLLI RODRIGUES DA SOUZA 
Secretário de saúde 



EMPENHO  05050004 
Folha: 3 

Data: 05/05/2017 

NOTA DE 
maranhão 
Governo Municipal de Carolina 
Fundo Municipal de Saúde de Carolina 
Exercício de 2017 modalidade: global 

Carolina, 05 de Maio 	de 2017. 
Autorizo 

CLEBER ANTONIOLLI RODRIGUES DA SOUZA 
Secretário de Saúde 
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