Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2020-12-07 08:11:00)

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

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

NOTA DE ANULACAO DE EMPENHO

Data: 11/11/2020

Elemento Desp.: 3.3.90.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO

N°do Empenho:  1312/2020 Ordinério N° da Anulagiio: 1
Credor: 103005 - MARYMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS LTDA- ME
Enderego: Comercial: Carlos Gomes, 434 - - C.E.P. 87015200 - Maringd - PR
C.N.P.J.: 23.121.920/0001-63 Insc. Est.:
Orgiio: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE Processo..eet 0/2.020,00
Unidade: 07.002. Tipo de Licitacfio: Pregio
Prog. Trabalho: 10,302.0008.2.052 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N® LiGHAGA0..conent 96/2.019,00

F. de Recurso: 1303 SAGDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERCICIO ¢
Dotaciio Inicial Saldo Anterior da Dotacfio | Valor Anulagio do Empenho
500.000,00 195,39 114,00
Valor do Empenhado Saldo Anterior do Empenho| Valor Anulacio do Empenho
922,10 114,00 114,00

Saldo Atual da Dotagiio
309,39

Saldo Atual do Empenho
0,00

Motivo: VALOR ESTORNADO, CONFORME SOLICITAGAO DA SECRETARIA DE SAUDE.

BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
Sec. Mun. Finangas CRC-PR 067844/0-8
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PREFEITURA DE MARIALVA

¥ Estado do Parana - 76.282.680/0001-45
Rua Santa Efigénia, 680 Centro (44) 3232-8383 CEP 86950-000

NOTA DE LIOUIDACAO DE EMPENHO

N° do Empenho:

1312/2020 Ordinario

N’ da Liquidacao: 2 /2020

Data: 11/11/2020

Credor: 103005 - MARYMED D

ISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS LTDA- ME

Endereco: Comercial: Carlos Gomes, 434 - - C.E.P. 87015200 - Maringd - PR

C.N.P.J.: 23.121.920/0001-63 Insc. Est.:
Orgiio: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE Processo..: 0/2.020,00
Unidade: 07002 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Tipo de Licitagio: Pregdo

Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N® Liciagio...on.: 96/2.019,00
Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO

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

Valor do Empenhado Saldo Anterior do Empenho Valor Liquidado Saldo Atual do Empenho
922,10 304,00 190,00 114,00

Motivo: Aquisi¢iio de medicamentos destinados 2 Secretaria Municipal de Satide

VLR. UNITARIO

ITEM QTD UN ESPECIFICACAO
100046 1.000,00 AMPOLA CLORETO DE SODIO 0,9%. AMPOLA COM 10 ML. CODIGO: B 0,19
Documentos Fiscais: N® Documento Valor Série Data
NOTA FISCAL ELETRANICA 8467 190,00 D-1 29/06/2020
Valor Liquido a Pagar : 190,00
N° Nota Fiscal Data da Entrada no Almoxarifado Data do Empenho
\ i 11/11/2020 12/02/2020
Lityurdado por \/ Observagiio

PAULO CESAR MORI




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

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

NOTA DE EMPENHO

N° do Empenho: 1312 /2020 Ordindrio Data: 12/02/2020 Piagina 1/1
Credor: 103005 MARYMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS LTDA- ME
Enderego: Comercial: Carlos Gomes, 434 - - C.E.P. 87015200 - Maringd - PR
C.N.P.J.: 23.121.920/0001-63 Insc. Est.:
Banco:1 - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:1187-8 Conta:118007-X
Orgio: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagio:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregiio
. 9 &
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N® LiCHa§80unrn: 96/2019

Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO
Reduzido: 287 N” NAD...ccoerennnat 1314

F. de Recurso: 1303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERC 01303 N* Convénlo:/
Desdobramento: 09 00 MATERIAL FARMACOLOGICC '

Dotagio Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
500.000,00 10.910,87 922,10 9.988,77
HISTORICO: Aquisigio de medicamentos destinados & Secretaria Municipal de Saide
VLR. UNITARIO ~ VLR. TOTAL

ITEM QTD UN ESPECIFICACAO

1 1600,0c AMP CLORETO DE SODIO 0,9%. AMPOLA COM 10 ML. CODIGO: BR0268237 0,19 304,00
2 960,00 AMP CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 5 MG/ML. AMPOLA COM 2ML. 0,36 345,60
CODIGO: BR0267310
3 12500 FRA CLORIDRATO DE LIDOCAINA 2% INJETAVEL SEM 2,18 272,50
VASOCONSTRITOR. FRASCO
COM 20 ML.. CODIGO: BR0269843
Local de Entrega Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 922,10
Empeghiado per: Autorizo a Despesa Acima Discriminada
Marialva, de de
PAULO CESAR 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

- BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
ELTON JONES CAPARROZ Sec. Mun. Finangas CRC-PR 067844/0-8

Contador CRC/PR N° 050753/0
RECIBO

Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a
importincia especificada acima em moeda corrente do pais.

Banco
Marialva, de de
N° da Conta
N® do Cheque
Credor: MARYMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENT(

C.N.P.J.:  23.121.920/0001-63




o vl 7 THIGZA 20 v
PREFEITURA DE MARIALVA
CNPJ: 76.282.680/0001-45
Estado do Parana
Exercicio: 2020
NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA 1314/ 2020
Espécie: Data Emissdo: 12/02/2020 Pigina1/1
FORNECEDOR: 103005 - MARYMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS 1 |processo: /
CNPI: 23.121.920/0001-63 Insc. Estadual: N°. Solicitagio: 1.063/2.020
ENDERECO: Carlos Gomes, 434 Modalidade:
BAIRRO: Zona 05 CIDADE: Maringi - PR CEP:87.015-200 [Modalidade:  Pregio
TELEFONE: E-MAIL: N° Licitagdo: ~ 96/2019
Orgio: 07 SECRETARIA MUN. DE SAUDE N° Contrato:  347/2019
Unid. Or¢amentsria: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Data Publicagdo: 18/12/2019
i Swite: ) ) ID Contrato: 2019347
Sub Fungdo: 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Programa: 0008  SAUDE NINGUEM FICA SEM Loe/Tatecy: Obra: |
Projeto/Atividade: 2052  ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL C6d. Bem:
Nat. da Despesa: 3.3.90.30, MATERIAL DE CONSUMO Subvengiio: /
Desdobramento: 09 MATERIAL FARMACOLOGICO Empenho: 1.312/2.020
SubDesdobramento: 00
Fonte de Recurso; 01303  SAGDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERC{CIO COR
Recurso:
Contrapartida: Nio Convénio N°: /
JUSTIFICATIVA: Aquisi¢io de medicamentos destinados 4 Secretaria Municipal de Saide
PRAZO DE EXECUCAO!ENTREGA: 10 Dias
LOCAL DE ENTREGA: Avenida Mirio Galo, n°848, jardim Hamada/Eldorado.
Farmdcia do Almoxarifado- Hordrio: 08:00 as 12:00 e 13:00 as 17:00h.
FORMA DE PAGAMENTO: no prazo de 30 dias apds entrega da fatura
FISCAL DE CONTRATO: -
Ord| Item [Descricio Unidade [Quantidade|VIr. Unitirio]  Vir. Total
1 100046 [CLORETO DE SODIO 0,9%. AMPOLA COM 10 ML. CODIGO: | AMPOLA 1.600,00 0,190 304,000
BR0268237 - Marca: SAMTEC
2 100068 [CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA 5 MG/ML. AMPOLA | AMPOLA 960,00 0,360) 345,600
COM 2ML. CODIGO: BR0267310 - Marca: ISOFARMA
3 100065 |CLORIDRATO DE LIDOCAINA 2% INJETAVEL SEM FRASCO 125,00 2,180 272,500
: : VASOCONSTRITOR. FRASCO .
COM 20 ML.. CODIGO: BR0269843 - Marca: HYPOFARMA
Total: 922,10

PAULO CESAR MORI
Responsdvel pela Elaboragio

Claudio Virgentin
Secretdrio Municipal de Administragdo

Pég. 1/1




4120 0223 1219 2000 0163 5500 1000 0075 2417 1830 3000

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DANFE
_ ' Documento Auxilar da

?::m"":‘n“ CHAVE DE ACESSO

| Marymed Distribaider e Maos Correlatos 1tda-me  |N2 000.007.524

} Av Carlos Gomes, 434 -Zona 05 - Marings - PR~ SERIE: 1 Consulta dmﬂz:f:;::d*: z:ﬁ'{::;t:ﬂﬂ da NF-e
| L 18 FOLHA: 111 ou no‘ll‘le-da Sefangutorlndom
Im PROTOCOLO DE AUTORZACAD DE LSO
VENDAS DE MERCADORIAS 141 200032689495 19/02/2020 11:26:26
- 907.02976-01 - o 23.121.920/0001-63
nssnuammamzumnrs =30 S
mw 6 SOCIAL CNPICPTAKE skrangeio DATA DE
| PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA |76.282.680!0001 -45 19/02/2020
, ENDERECO cEP DATA DE
'HUA SANTA EFIGENIA, 680 CENTRO |86990-000 19/02/2020
'MARIALVA | (44)3232-8383 PR 11:26:19
FATURA.I"DUPUCATA
oot 20/03/20 R$ 618,10 |

I
¢ — |
CALCULO DO IMPOSTO

[ BASE DE CALCLLO DO 1S VALGH DO ICMS BASE DE CALCULD DO IGMS SUBSTITIIGAD | VALOR DO /GMS [ VALOA TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 618,10

VALOW DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO P1 WALOR TOTAL DA NOTA

' 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 618,10
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

" RAZED SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA 0O 3 CNPITPF

f 0-Rem (CIF)

Feoeneco T I o ESTAGGL
CUANTIDADE | ESPECIE ‘[ WARCA NUMERAGAG I PESO BRUTO I’nm

DADOS DO PRODUTO/SERVIGO

%ﬁ% DESCAICAD DO PRODUTOISERVIGO NCWSH cst | cror | wwo | ousr. | gee | YAOR | B | VAR | oe
8397 LIDOCAINA 2% S/VASO 20ML HYPOFARMA 30039053 | 060 |5102 | AMP 125 2,18|272,50| 0,00 0,00{ 0

cProdANVISA=1038700410018 PMC=0,00 i

|Lote=19101207 Qtd=125 Fab=22/10/2019 Val=31/10/2021
........ s i ues-cs oy PONRTIE NISSSS (N (| S0 (W SN WS SN S .
7059 TMETOCLOPRAMIDA (NOPROSIL ) 10 MG/2ML ISGFARMA 30049099| 060 [5102|AMP| 960 0,36345,60( 0,00/ 0,00/ 0

.cProdANVISA=1031101660011 PMC=0,00
I Lote=9110170 Qd=960 Fab=01/11/2019 Val=30/11/2021

'EAN: 7898361700591

{ ""'-"""1-" " —— -
FALLIBH AU - t]e AL com:
!r"m\n r"i:
EJ TOMADA DE PRECO
CONCORRENCIA
PREGAO L
CIDlSPENSA C. 345

] INEXIGIBILIDADE
Ne St GSDE L7 /1L /(S

PSR -
NS e —

e —

N = COrwEA r“&h‘f-c\/

AHIG Taﬂta P. C. Chierritc: e
Farmacéutica Diretora Geral de Sak o

PR | CRF: 31704 S ba

(P { .
CALCULO DO ISSON
TINECAICAD MUNIGIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULD DOS SERVIGOS VALOR DO 1550N
DADOS ADICIONAIS
. INF 8 COMPLEMENTARES RESERVADO AD FISCO
1 PREGAO 96/2019 AUT.1314/2020
{ ICMS RECOLHIDO ANTECIPADAMENTE SUBSTITUICAO TRIBUTARIA
BANCO DO BRASIL: AG 1187-8 C/C 118007X

. L ]

PAULO CESAR MORI Claudio Virgentin
Responsével pela Elaboracio Secretdrio Municipal de Administragio

Pig. 1/1
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Marialva, 06 de novembro de 2020

Carta de Cancelamento de item.

A Farmacia Municipal por meio deste pede o cancelamento do item
Cloreto de Sédio 0,9% ampola com 10ml da NAD 1314/2020 da empresa
Marymed, no valor de R$ 114,00. A empresa nao consegue entregar o item por
desabastecimento da industria, o item foi incluido na proxima licitagao.

Sem mais para o momento, antecipo agradecimentos.

EOOA%M\L ’
aiane Rebeca ae 7\

Diretora Geral

Fabiana Rosse - Farmacéutica
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BANCO DO BRASIL

Conta Debitada:
Agéncia; :
Conta ;

Lote n®:

Data :

Conta Creditada

Banco:
Agéncia:

Conta;
Valor Pago:

NAutenticagio:

Autenticaciio de Pagamento

PREFEITURA DE MARIALVA
22780

9431-5  Conta Salide - Recursos Proprios
235/2020
13/11/2020

MARYMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS LTDA- ME

1 BANCO DO BRASIL S.A.
1187-8
118007-X

190,00

729923FCE517DC65
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