
PREFEITURA DE MARIALVA

Estado do Paraná - 76.282.680/0001-45

Rua Santa Efigênia. 680 Centro (44) 3232-8383 - CEP 86990-000

NOTA DE EMPENHO

N° do Empenho: 2502 / 2020 Ordinário Data: 24/03/2020 Página 1/1

Credor: 105248 RANGEL HOSPITALAR EIRELl

Endereço: : - C.E.P. - -

C.N.P.J.: 29.907.666/0001-00 Insc. Est.:

Banco: 1 - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:3512-2 Conta:38165-9

Órgão: 07. SECRETARIA MUN. DE SAÚDE

Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - FMS

Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO

Reduzido: 287

F. de Recurso: 1303 SAÚDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERC

Desdobramento: 09 00 MATERIAL FARMACOLÓGICC

01303

Dotaçãe^icial
500:000,00

Saldo Anterior

1.399,61

Valor

352,00

Tipo de Licitação:

Pregão

N° Licitação : 71/2019

N°NAD : 2510

N° Convênio:/

Saldo Atual

1.047,61

HISTÓRICO: Aquisição de matVfiais médico-hospitalares e medicamentos destinados a Secretaria Municipal de Saúde
ITEM/ QTD ÜN ESPECIFICAÇÃO VER. UNITÁRIO VER. TOTAE

1  800,00 AMP FUROSEMIDA90MG/ML. AMP0LAC0M2ML. 0,44 352,00

Empenhado par;

Total Retenções: 0,00 Total Liq. Empenho: 352,00

Paulò~eÉsar Mori

Autorizo a Despesa Acima Discriminada

Marialva, de de

PAGAMENTO ORDEM DE PAGAMENTO

Pague-se ao favorecido o valor acima especificado, proveniente, desta
nota de empenho.

VICTOR CELSO MARTINl

Prefeito Municipal

Marialva, de de

ELTON JONES CAPARROZ

Contador CRC/PR N° 050753/0

BRUNO COSTA DE OLIVEIRA

Sec. Mun. Finanças CRC-PR 067844/O-8

Banco

N° da Conta

N° do Cheque

RECIBO

Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA a
importância especificada acima em moeda corrente do país.

Marialva, de de

Credor: RANGEL HOSPITALAR EIREL

C.N.P.J.: 29.907.666/0001-00

Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Município de Marialva) 
Em: Marialva - PR - Brasil (2020-05-25 11:31:33)



PREFEITURA DE MARIALVA

CNPJ: 76.282.680/0001-45

Estado do Paraná

Exercício: 2020

NOTA DE AUTORIZAÇÃO DE DESPESA 2510 / 2020

Espécie: Data Emissão: 24/03/2020 Página 1/1

FORNECEDOR: 105248 - RANGEL HOSPITALAR EIRELI

CNF.T: 29.907.666/0001-00 Insc. Estadual:

ENDEREÇO: ,
BAIRRO: CIDADE: -

TELEFONE: E-MAIL:

CEP:

órgão: 07

Unid. Orçamentária: 07.002.

Função: 10

Sub Função: 302

Programa: 0008

Projeto/Atividade: 2052

SECRETARIA MUN. DE SAÚDE

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - FMS

Saúde

Assistência Hospitalar e Ambulatória!

SAÚDE NINGUÉM FICA SEM

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E AMBUI-ATORIAL

Nat. da Despesa: 3.3.90.30. MATERIAL DE CONSUMO

Desdobramento: 09 MATERIAL FARMACOLÓGICO

SubDesdobramento: 00

Fonte de Recurso: 01303 SAiiDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERCÍCIO COF

Recurso:

Contrapartida: Não Convênio N°.: /

Processo: /

N°. Solicitação: 3.144/2.020

Modalidade: Pregão

N" Licitação: 71/2019

N° Contraio: 317/2019

Data Publicação: 22/10/2019

ID Contrato: 2019317

Loc./Interv. Obra: /

Cód. Bem:

Subvenção: /

Empenho: 2.502/2.020

JUSTIFICATIVA: Aquisição de materiais médico-hospitalares e medicamentos destinados a Secretaria Municipal de
Saijde

PRAZO DE EXECUÇÃO/ENTREGA: 10 Dias

LOCAL DE ENTREGA: Avenida Mário Galo, n°848, jardim Hamada/Eldorado.
Farmácia do Almoxarifado- Horário: 08:00 às 11:00 e 13:00 às 16:00h.

FORMA DE PAGAMENTO: no prazo de 30 dias após entrega da fatura

FISCAL DE CONTRATO:

Ord Item Descrição Unidade Quantidade Vir. Unitário Vir. Total

100115 FUROSEMIDA lOMG/ML. AMPOLACOM 2ML. - Marca:

SANTISA

AMPOLA 800,00 0,440 352,000

Total: 352,00

/u i:„ t/:



IDENTIFICAC/O DO EMITENTE

r\'YP
RANGEL HOSPITALAR EÍRELI

Av Joaquim Duarte Moíeinnho, 3501
Jd, líalia II - Manngá-PR

CEP: 87060-676 Fone (44) 3034-0262

DANFE
Documento Auxiliar da i

I NOTA FISCAL ELETRÔNICA |
O■ENTRADA

1 ■ SAÍDA ■"Ti

000.001.026
SÉRIE; 1

I  FOLHA: 1/1 |
NAIURCZA DA OPCRACÀO

VENDAS DE MERCADORIAS

CHAVE DE ACESSO

4120 0429 9076 6600 0100 5500 1000 0010 2616 3050 8453

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

ou no site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DC AUTORIZACÁODC: USO

141200062710580 06/04/2020 15:12:51
INSCRICAO ESTADUAL INSC ESr DO SUSSr TRIBUTÁRIO

29.907.666/0001-00

destinatário/remetente
■ NOME RAZÃO SnCIAI

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA
1 CNP.ICPFklEslrnnqoi"^
76.282.680/0001-45

DATA DE EMISSÃO

06/04/2020
rNPrRi"ço

RUA SANTA EFIGENIA, 680
BAIRRO DISTRITO lTP

CENTRO 86990-000 06/04/2020
LIUNiCIPIO

MARIALVA

FQNEFAXI

(044)3232-1151
UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

PR 15:13:53

EA TURA/DUPLICATA
001 06/05/20 R$ 352,00

CÁLCULO DO IMPOSTO
Dí. I-IA..' JC VALÜH Ou

0,00
BASL DC CALCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOROU ICJS SUBSTITUIÇÃO

0,00 0,00
VAlOR APRCXir.lADü DOS TRiBUTOS VALOR TuTAL DOS PRC '-'dOS

66,00
l/ALOR DO FRETE I VALOR DO SEGURO

0,00 0,00
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS

0,00' g^
VALOR DO IPI

0,00

352,00
VALOR TOTAL DA NOTA

352,00

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÀO SOCIAL

FRETE POR CONTA

0-Rem (GIF)
CODIGOANTT \ PLACA DO VEICULO UF CNPU CPF

I  (/r riNSCRIÇÀO rsTAT UAI

CUANTIDADE | ESPEUE MAhUA

1  I 1
DADOS DÓ PRODUTO/SERVIÇO ^

CODlGO DESCfllCÁO DO PRODUTO-SERVICO NCM SH
PRODUTO 1

12765 YUROSEMIDA 10MG/ML INJ 2ML (FUROSANTISA) SANTISA |30039099
1 0186 0018.0ai-6cProdANVISA=1018600180016 PMC-0,00

iLote=20200320 Qtd=88 Fab=01/01/2020 Val=01/01/2022 • ,
EAN: 7898404220161 . . . _

12765 "FURÒSEMIDÀ 10MG/ML INJ 2ML (FUROSANTISA) SANTISA 30039099
1 0186 0018 001 -6 cProdANVISA=1018600180016 PMG=0,00
Lote=20200320 Qtd=712 Fab=01/01/2020 Val=01/01/2022
iEAN: 7898404220161 ^

CSOSN CFOP ÜNID

0102 5102 UN

0102 5102 ÚN

'  VALOR VALORQUANT , jpjijÁRiO ' TOTAL

0,44 38,72
ICMS

0,00

712' 0,44 313,28' 0,00

VALOR
ICMÍ

0,00

0,00

ALIO ,VLRAPROX
ICMS : TRIBUTOS

7,26:

O  58,74

a] --Í.X)! "i )rXA- 1

O </.' / 0^(ÚCi

Tallta P. C ChierritcFarmacêutica
CRF: 31704

CÁLCULO DO ISSON

uS.vAU - de acordo com:

'.nCf 'V /'REÇ:;';
'  .u.X kC;.'-

I  . .. i . X-rPUk
K ..1 L:JA_

VALüR TOTAL DOS E DE CALCULO D

1  iNroRMAçórscoMPirMrNTARrs
2510/2020
VAL APROX DOS TRIBUTOS R$ 66,00 FONTE: IBKT
DOCUMENTO EMITIDO POR EPP OPTANTE PELO StMPLE>4;MCIONAL. NAO GERA
DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI, NAO PERMITE oTAPROVEH:,AMENTO DE CREDITO
DE ICMS, CFE TERMOS DO ART.23 DA LC 123/2006 \ \
DADOS BANCÁRIOS \ \
BANCO DO BRASIL AG 3512-2 GC 38165-9 V , /-'■^

RrsrRvAPO AO risco

Recebemos de RANGEL FIOSPITALAR EIRELI. os produtos conslantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de
emissão 06/04/2020.Valor Total: R$352.00. Destinatário: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA RUA SANTA EFIGENIA, 680 -
CENTRO - MARIALVA/PR

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RBCE8EDOR■ DA TA DE RECEBIMENTO

NF-e

N°- 000.001.026

SÉRIE: 1
Kraien Sistemas (44) 3024-5011



Autenticação de Pagamento

Conta Debitada: PREFEITURA DE MARIALVA

Agência: : 22780

Conta: 9431-5 Conta Saúde - Recursos Próprios

Loten": 84/2020

Data: 08/05/2020

Conta Creditada RANGEL HOSPITALAR EIRELI

Banco: 1 BANCO DO BRASIL S.A.

Agência: 3512-2

Conta: 38165-9

Valor Pago: 352,00

N°Autcnticaçâo: 94BA1EF065CDF58E
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