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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: 531172020 Ordinario Data: 07/07/2020

Pagina 1/1

Credor: 105617 MULTIHOSP COMERCIAL DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
Endereco: Comercial: Avenida Pintrassilgo, 462 - - C.E.P. 87083085 - Maringa - PR
C.N.P.J.: 32.421.421/0001-82 Insc. Est.:

Banco:1 - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:7631-7 Conta:201-1

Orgao: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagdo:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregdo
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENC 3 B / .
rog. Trabalho 02.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N Licitagio.. oo . 64/2019
Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO
Reduzido: 289 N°NAD..ovveeeenr 5332
F. de Recurso: 31494 BB/C.C. 624016-4 - Bloco dc Custcio das A¢oes ¢ Servigos Publ 31494 . ..
N Convénio:/
Desdobram MATERIAL HOSPITALAR
Dotacéio Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
400.000,00 228.836,97 2.490,00 226.346.97
éST(')RlCO: Aquisi¢do de r)qlcriais médico-hospitalares destinados a Secretaria Municipal de Saude
[ ITEM _QTD UN  ESPECIFNCACAO VLR. UNITARIO  VLR. TOTAL

1 300,00 UNI ATADURA \CREPE 20 CM., 13 FIOS E 1.80M EM REPOUSO. 8,30 2.490,00
EMBALAGEM COM [2 UNIDADES

Local d;ﬁ‘i“"egﬂ / / Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 2.490,00
Wﬁdo 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
i \»«:A
- o a BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
L Nié%fp%{%}z”;’g?%e Sec. Mun. Finangas CRC-PR 067844/0-8
or D
g EBTRY b RECIBO
37 \ Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a
Banco i Wit ; importancia especificada acima em moeda corrente do pais.
= ' v“ Marialva, de de
N° da Conta ]
¥

N°do Cheque

o

Credor: MULTIHOSP COMERCIAL DE PRODUTOS HOSP
C.N.P.J.:  32.421.421/0001-82




PREFEITURA DE MARIALVA
, CNPJ: 76.282.680/0001-45
Estado do Parana

" Exercicio: 2020

NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA 5332 /2020
Espécie: Data Emissao: 07/07/2020 Paginal/1
FORNECEDOR: 105617 - MULTIHOSP COMERCIAL DE PRODUTOS HOSPITAL (processo: /
CNPI: 32.421.421/0001-82 Insc. Estadual: N°. Solicitagio:  6.192/2.020

ENDERECO: Avenida Pintrassilgo, 462

BAIRRO: Parque das Laranieiras CIDADE: Marings - PR CEP:87.083-085  |Modalidade: - Pregio

TELEFONE: E-MAIL: N° Licitagdo: 64/2019
Orgio: 07 SECRETARIA MUN. DE SAUDE N° Contrato: 248/2019
Unid. Or¢amentdria: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Data Publicagio: 02/08/2019
Funcao: 10 Satide
) ) ) . ID Contrato: 2019248
Sub Fungao: 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Programa: 0008  SAUDE NINGUEM FICA SEM LioguJoseirss Clprast
Projeto/Atividade: 2052 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL Céd. Bem:
Nat. da Despesa: 3.3.90.30. MATERIAL DE CONSUMO Subvengao: /
Desdobramento: 36 MATERIAL IHOSPITALAR Empenho: 5.311/2.020

SubDesdobramento: 00

Fonte de Recurso: 31494  BB/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Acdes e Servigos Piblicos de Satde
Recurso:

Contrapartida: Nio Convénio N°.: /

JUSTIFICATIVA: Aquisicdo de materiais médico-hospitalares destinados a Secretaria Municipal de Satude

PRAZO DE EXECUCAOQ/ENTREGA: 10 Dias

LOCAL DE ENTREGA: Av. Mario Gallo, 848. Jd Hamada. Farmécia do Pronto Atendimento
Horéario: 08:00 as 11: 30c 13:00 as 16:30

FORMA DE PAGAMENTO: no prazo de 30 dias deS centrega da fatura

FISCAL DE CONTRATO: - L
Ord] Item |Descri¢iao Rt ) Unidade [Quantidade|VIr. Unitario Vir. Total
1 106591 |ATADURA CREPE 20 CM, 13 FIOS E 1, 80M EM REPOUSO. UNID 300,00 8,300 2.490,000
EMBALAGEM COM 12 UNIDADES - Marca: ERIMAX
Total: 2.490,00
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|'. IDENTIFICACAO DO EMITENTE DAN F E

1 Documento Auxiliar da
/ : M ULTI H O S P NOTA FISCAL ELETRONICA
/ 0- ENTRADA
aai 1 | CHAVE DE ACESSO
/ 1-SAIDA 1 4120 0732 4214 2100 0182 5500 1000 0037 6418 0730 7390
MULTIHOSP COMERCIAL DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA EPP |N° 000.003.764
. ' s z Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Av. Pmtassnl.go,'462 - Parque das Laranjeiras SERIE: 1 SANCRTE fazBkda,gov. belptEa)
Maringd - PR CEP 87083-085 FOLHA: 111 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDAS DE MERCADORIAS 141200125298299 13/07/2020 15:38:26
INSCRIGAO ESTADUAL INSC EST DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ
908.03360-44 32.421.421/0001-82
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPYCPF/dE strangeiro DATA DE EMISSAO
PREFEITURA DE MARIALVA 76.282.680/0001-45 13/07/2020
ENDERECO BAIRRO/MISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
RUA SANTA EFIGENIA, 680 CENTRO |86990-000 13/07/2020
MUNICIFIO FONEFAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
MARIALVA (44)3232-8383 PR 15:38:22
FATURA/DUPLICATA ) - N
001 08/08/20 R$ 2.490,00 [
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS 'BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 2.490,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO B DESCONTO T OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI ) VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,0(ﬂ 0,00 2.490,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT Pmcm UF CNPYCPF
0-Rem (CIF)
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE | ESPECIE o T | marca [ NumERACAD PESO BRUTO - PESO LIQUIDO
8 [CAIXAS
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
paneo DESCRIGAO DO PRODUTOISERVIGO NCMISH csosn | crop | unip | auant | YRRCR | YARRR P yaLon fc",lfs
5084 |ATADURA DE CREPE 20CMX1,80MTS C/ 12 C/ 12 ERIMAX 30059090(0102|5102| PCT| 12| 8,30| 99,60/ 0,00/ 0,00 0
........ Lote=GF1219 Qtd=12 Fab=01/12/2019 Val=01/12/2024 | | L || Lol
5084 |ATADURA DE CREPE 20CMX1,80MTS C/ 12 C/ 12 ERIMAX 30059090(0102|5102| PCT 40| 8,30, 332,00 0,00, 0,00 0
........ Lote=E0520 Qtd=40 Fab=01/05/2020 Val=01/05/2025 . .| | | | | bl
5084 |ATADURADE CREPE 20CMX1,80MTS C/ 12 C/ 12 ERIMAX 30059090(0102 {5102 | PCT 227|, 8,30/1.884,10| 0,00/ 0,00f O
........ Lote=E1600 Qtd=227 Fab=01/05/2020 Val=01/05/2025 . |\ . | | | | oo
5084 [ATADURA DE CREPE 20CMX1,80MTS C/ 12 C/ 12 ERIMAX 30059090(0102 (5102 | PCT 21 8,30| 174,30/ 0,00 0,00/ 0
Lote=E2520 Qtd=21 Fab=01/05/2020 Val=01/05/2025 -
AQUISICAO . e 4. s
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INFORMAGOES COMPLEMENTARES

E.
NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA N° 5332/2020
LICITACAO N° 64/2019
CONTRATO N° 248/2019
ENTREGA: FARMACIA DO PRONTO ATENDIMENTO A. MARIO GALO, 848 - JD
HAMADA
DOCUMENTO EMITIDO POR EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAO GERA
DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI, NAO PERMITE O APROVEITAMENTO DE CREDITO
DE ICMS, CFE TERMOS DO ART.23 DA LC 123/2006
Banco Brasil - Ag 7631-7 C/C 201-1

RESERVADO AOQ FISCO

Recebemos de MULTIHOSP COMERCIAL DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA EPP, os produtos constantes da nota fiscal indicada ao lado: Data N F.'_e
de emiss&0:13/07/2020,Valor Total: R$2.490,00, Destinatario: PREFEITURA DE MARIALVA RUA SANTA EFIGENIA, 680 - CENTRO - MARIALVA/PR
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N ° O OO . OO 3 . 764

SERIE: 1

Kralen Sistemas (44) 3024-5011




e
2 BANCODOBRASIL
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Comprovante do Pagamento - Pag202 28/07/2020

28/07/2020 - BANCO DO BRASIL - A 7:42:35

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: CREDITO EM CONTA CORRENTE

CLIENTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.013.371-X
DATA DA TRANSFERENCIA: 24/07/2020
NUMERO DO DOCUMENTO: 135-40000000
VALOR TOTAL: 2.490,00

*rxxx* TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: MULTIHOSP COMERCIAL DE PRODUTO

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA :7.631-7

CONTA :00.000.000.201-1

Nr. Autenticacao: F.6F2.D34.8B8.72E.2ED

17

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