Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2020-07-29 11:14:55)

PREFEITURA DE MARIALVA
Estado do Parana - 76.282.680/0001-45

Rua Santa Efigénia, 680 Centro (44) 3232-8383 - CEP 86990-000

NOTA DE EMPENHO

N° do Empenho: 4384 /2020 Ordinario Data: 27/05/2020 Pagina 1/1

Credor: 45991 ATECMED COMERCIO DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME
Endereco: Comercial: AV. MONTEIRO LOBATO, - - C.E.P. 87050280 - Maringa - PR

C.N.P.J.:  07.490.846/0001-04 Insc. Est.: ISENTO

Banco:756 - BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.A.Ag.:4340- Conta:0163968-4

Orgio: 07.  SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagdo:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregdo
. 5 ENC :
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N Licitacion.. | (9maT7
Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO
Reduzido: 289 N°®NAD...cceeeeeeet 4400
F. de Recurso: 31494 BB/C.C. 624016-4 - Bloco dc Custcio das A¢des ¢ Servigos Publ 31494

- . N° Convénio:/
Desdobramento: 25 00 MATERIAL PARA MANUTENCAO DE BENS MOVEIS

Dotaciao Inicia Saldo Anterior Valor Saldo Atual
400.000,00 247.503,35 4.320,00 243.183,35

HISTORICO: Prestagdo de'servigos de manutengdo dos equipamentos hospitalares e ares condicionados da Secretaria Municipal de Saude
Fonte 494
C/C 624.016-4
ITEM QTD UN ESPECIF)(AC/JO VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
1 400 PEC .Reservatorid Sercon AHMC/AHMF 13/AHEI9 1.080,00 4.320,00
Ca‘ de Emfegd Total Retengdes: 0,00 | Total Lig. Empenho: 4.320,00
Fm enhada por: \/ Autorizo a Despesa Acima Discriminada
Marialva, de de

Paulo César Mori

PAGAMENTO ORDEM DE PAGAMENTO

Pague-se ao favorecido o valor acima especificado, proveniente, desta VICTOR CELSO MARTINI

nota de empenho. Prefeito Municipal
Marialva, de de

o 1

reripiznal | BRUNO COSTA DE OLIVEIRA

FLTON JONES CAPRRROE Sec. Mun. Finangas CRC-PR 067844/0-8
Coptador CRE/PRN%050753/0
} ; RECIBO
! < i Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA. a
Banco i 0b I g importancia especificada acima em moeda corrente do pais.
,ti i Marialva, de de
N° da Conta

N° do Cheque

Credor: ATECMED COMERCIO DE EQUIPAMENTOS HOS
C.N.P.J.:  07.490.846/0001-04




IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

WTEL

Hospitalar Laboratorial

Av. Monteiro Lobato, 1326 - Zona 8 - Maringd - PR
Cep 87050-280 Fone (44) 3029-8998

ATECMED COMERCIO DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA

[

DANFE
Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

A

CHAVE DE ACESSO

0 - ENTRADA A
1]

4120 0607 4908 4600 0104 5500 1000 0066 3715 3410 1672

1-SAIDA
Ne OQ0.006.637"'
SERIE: 1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal

FOLHA: 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAG - PROTOCOLO DE AUTORIZAGAG DE USO - T o
VENDAS DE MERCADORIAS 141200110676009 22/06/2020 13:58:30
TINSCRICAC £STADUAL INSC CST DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ
903.44999-31 - 07.490.846/0001-04
DESTINATARIO/REMETENTE . . e
NOMC/RAZAO SOCIAL CNPLCPFAAL strarigenro DATA DL EMISSAQ
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA 76.282.680/0001-45 22/06/2020
ENDERECO BAIRRODISTRITO o CEP o DATA DE SAIDAVENTRADA
SANTA EFIGENIA, 680 CENTRO 86990-000 22/06/2020
MUNICIPIO FONCTAX o INSCRIGAC LSTADUAL HORA DL SAIDA
| MARIALVA (44)3232-8383 PR | 13:58:13
FATURA/DUPLICATA — S -
001 20/07/20 R$ 4.320,00 |
CALCULO DO IMPOSTO _ :
BASE DF CAI CUIO DO ICMS VALOR DO ICMS BASF DF CAICULO DO ICMS SUBSTITUIGAO | VAI OR DO ICMS SURSTITUICAO VAL OR APROXIMADO DOS TRIBUTOS VAIOR TOTAI DOS PRODUTOS )
0,00 0,00 0,00 0,00 1.358,64 4.320,00
VALOR DO TRLIE VALOR DO SEGURO DESCONIO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALORDO T VALOIR [OTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.320,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS .
[ RAZAD SOCIAL - FRETE PORCONIA | CODIGOANIT | PLACA DO VEICULD | UF CNPICPF o
| 0-Rem (CIF) { [
FNOFRECO MUNICIPIO Ur INSCHICAO FSTADUAL ]
QUANTIDADE | ESPECIE MAIRCA NUMERAGAO - - PESO BRUIO r't, S0 LIoUIG
DADOS DO PRODUTO/SERVICO ) B I
Loneo. DESCRIGAO DO PRODUTOISERVIGG NCMSH csasn | crop | unp. | auant | A gf,p YALOR "%Ei VALOR | Abg Vﬁ,’f,é& 'ri‘,);
2045 |RESERVATORIO SERCON AHMC/AHMF13/AHE19 C/ 1 39251000(0102|5102| UN ~4/1.080,00{4.320,00 0,00/ 0.00] 0 ]1.358,64

CALCULO DO ISSQN

AGIGICAT - de acordo com:
NVITE

|

L| IOL.ADADE PRECO
1 COMCORRENCIA
J}g PREGAO N
| Ld iNSPENSA C._hl_‘f__.'
LT NEXIGIL L 0ME
el pel g
i 1
‘ AN

TV
o

[ INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SLRVIGOS

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOFS COMPLEMENTARES

REF LOTE 10 PECA 4 UN ITEM 15
EMPENHO 4384/2020
VAL APROX DOS TRIBUTOS R$ 1.358,64 FONTE: IBPT

DE ICMS, CFE TERMOS DO ART.23 DA LC 123/2006

DOCUMENTO EMITIDO POR EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAO GERA
DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI, NAO PERMITE O APROVEITAMENTO DE CREDITO

MARIALVA/PR

[ Recebemos de ATECMED COMERCIO DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA, os
emiss&0:22/06/2020,Valor Total: R$4.320,00, Destinatario: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA SANTA EFIGENIA, 680 - CENTRO -

DATA DE RECEBIMEN] O IDENTI ICACAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

produtos constantes da ni(;gfrirscélriﬁdfcadraiao lado: Rila de

N° 000.006.637 |
SERIE: 1 |

Kralen Sistemas (44) 3024-5011



PREFEITURA DE MARIALVA

S 20

inicio » Fornecedores - Despesas Empenhadas » Detalhes - Empenho: 4384 / 2020 - ATECMED COMERCIO DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDAME

Empenho

nho' 4384/2020 Especie’ Ordinario

Data Emissée: 27:05/2020 Data Entrega: Modalidade:

N

c3o 137/2017 NY Processo. /2020
Nv Contrate: 414/2017

Objete do Contrato: Aquisicac de pecas e prestacao de servicos de manutencao dos equipamentos hospitalates e ares condicionados da Secietana Municipai de Saude

Fornecedor

Nome: ATECMED COMERCIO DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA ME CNPJ/CPF. 07.490.846/0001-04

Endereco: Comercial: AV MONTEIRO LOBATQ, - - CEP: 87050280 - Maringa - PR

Programética
Programatica: 07.002.10.302.0008.2.052.3.3.90.30.00.00 Fonte de Rectirso: 94 - BB/C.C 624016-4 - Bloco do G «
Servicos Pubiicos de Saude
Detalhes da Programatica
Valores
Empenhado: 4.320.00 Anuiado. 0.00
Retide: 0.00 Vaier Pago 0.00 A Pagar 4 320.00

Justificativa / Histérico

Prestacao do services de manutencao dos cquipamentos hospiataics ¢ ares condicionados da Sccretaria Municipal de Saude Fente 494 C/C 624.016-4

Data Descricdo N° Documento WValor WVator 3 Liguidar akor & Pagar
27/05 2020 Empenho Emp: 4384 4.320.00 4.320,00 4.320.00
Sequencia Especificagdo Quantidade  Unidade Walor Unitario Wator Toish
1 -Reservatorio Sercon AHMC/AHMF13/AHETS 400 PECA 1.080,00 4.320.00

Totol: 4,00 7otal 1.080,00

Nao pessui anulagoes

Sem registios

Sem registros,

© POSSul pagamentos

Sem registios

@ Estornado




TECMED COMERCIO DE EQUIPAMENT OS HOSPITALARES LTDA

ATECMED

‘Hospitalar Laboratorial

AV MONTEIRO LOBATO, 1.326 - ZONA 8
MARINGA PR

Telefone: 44302989938

e-mail; fi inanceiro@atecmedhaospitalar.com.br
CNPJ: 07.490.846/0001-04 1E: 9034499931

PEDIDO No: 1.710

Emissdo: 08/05/2020
Cliente: 131

Vendedor:
PREFETTURA MUNICIPAL DE MARIALVA

CNP3/CPF: 76.282.680/0001-45 Inscricdo/RG: ISENTO Telefone: (44) 3232-8383
Enderego: SANTA EFIGENIA N°: 680 Compi:
Bairro: CENTRO Cidade: MARIALVA UF: PR CEP: 86990000
€od__ Produto Marca Un Qtde _ VirUnit VirTotal salde
2.045  RESERVATORIO SERCON AHMC/AHMF13/AHELS C/ 1 UN 400  1080.0000 4.320,00 4,00
2.071  ANTI- RETROCESSO SERCON AHMC/AHMFL3/AHELD C/ 1 UN 4,00 94.5000 378,00 4,00
TOTAL INICIAL 4.698,00
Obs

REF LOTE 10 PECA 4 UN ITEM 15
SERVICO 4 UN ITEM 64
PREGAO 137/2017




-TECMED COMERCIO DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA

AV MONTEIRO LOBATO, 1.326 - ZONA 8
MARINGA PR

Telefone: 4430298998
e-mail: ﬂnanceim@atecrnedhospitalar.com.br

CNPJ: 07.480,846/0001-04 1E: ©03449993;
PEDIDO No:; i1.7i0
Emissdo: 08/05/2020 Vendedor:
Cliente: 131  PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA
CNPJ/CPF: 76.282.680/0001-45 InscricBo/RG: ISENTO Telefone: (44) 3232-8383
Enderego: SANTA EFIGENIA No: 680 Compi:
Bairro: CENTRO Cidade: MARIALVA UF: PR CEP: 86990000
€éd _ Preduto Marca Un r Unit_ Vir Total Saldo
2.045 RESERVATORIO SERCON AHMC/AHMFB/AHEISC[l UN 4,00  1080.0000 4.320,00 4,00
2.071  ANTI- RETROCESSOSERCONAHMCIAHMF13IAHE19C/1 UN 4,00 94.5000 378,00 4,00
TOTAL INICIAL 4.698,00

Obs
REF LOTE 10 PECA 4 UN ITEM 15

SERVICO 4 UN ITEM 64
PREGAO 137/2017

e




£ BANCO DO BRASIL
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Comprovante do Pagamento - Pag202 08/07/2020

08/07/2020 - BANCO DO BRASIL - 5:28:21

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: TED - OUTRA TITULARIDADE

CLIENTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.013.371-X
DATA DA TRANSFERENCIA: 07/07/2020
NUMERO DO DOCUMENTO: 121-27000000
VALOR TOTAL: 4.320,00

Frx*xx TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: ATECMED LTDA

BANCO : 756 - SICCOB
AGENCIA : 434-0

CONTA :000001639684

Nr. Autenticacdo: A.BE4.29F.B19.2CF.927

21

Suporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regides metropolitanas) e 0800-729-0001 (demais localidades)
SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678


http://www.tcpdf.org
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