Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2020-11-24 14:13:54)

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

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

NOTA DE EMPENHO

N®do Empenho: 7627 /2020 Ordinario Data: 30/09/2020 Pagina 1/2
Credor: 103954 EL SHEIK DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS LTDA
Enderego: - Comercial: 317, KM 02 SAIDA P/ CAMPO MOURAO, - - C.E.P. 87070060 - Maringd - PR
C.N.PJ: 35.502,181/0001-39 Insc. Est.:
Banco:237 - BANCO BRADESCO S.A. Ag.:0069- Conta:20511-7
Orgio: 07.  SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagiio:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregio

Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

N® Licitagdio.........: 6/2020
Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO

Reduzido: 289 N®* NAD............. 7656
F. de Recurso: 31494 BB/C.C. 6240164 - Bloco de Custeio das Agdes ¢ Servigos Pibl 31494 N Convini
A ; onvénio:/
Desdobramento: 07 99 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS ALIMENTICIOS
Dotacio Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
400.000,00 113.946,22 1.432,00 112.514,22
HISTORICQ? Aquisigag de produtos alimenticios destinados para Pronto Atendimento e Secretaria de Sadde,
Fonte: 31
C/C: 624.01

ITEM/ QTD UN ESPECINCACAO VLR. UNITARIO  VLR. TOTAL
I 100,00 POT MARGARINA VEGETAL 500G EXTRA CREMOSA COM SAL 2,74 274,00

2 200,00 UNI CAFE, TIP TORRADO E NiOf[?O. CATEGORIA: SUPERIOR, 5,79 1.158,00
INGREDIENTHS: 100 CAFE, FRAGRANCIA: MARCANTE, AROMA:
CARACTERIST{CO, ACIDEZ: BAIXA A MODERADA, AMARGOR:

ALIDADE DA| BEBIDA: DURA A MELHOR, QUALIDADE GLOBAL:
E BOM A BOM, INTERVALO DE NOTAS DA
UALIDADE GLDBAL: 6,0 - 7,2, CARACTERISTICAS ADICIONAIS:
ISENTO DE SUJIDADES E SUBSTANCIAS ESTRANHAS A SUA
NATUREZA. NAO CONTER GLUTEN, EMBALAGEM: PACOTE
ALUMINIZADO COM FECHAMENTO A VACUO, 500 GRAMAS,
CONTENDO DATA DE FABRICACAO, VALIDADE E LOTE
ESTAMPADOS ND ROTULO. O CAFE DEVERA ESTAR CADASTRADO

LU‘-‘“\“" Entrega l / Total Retengies: 0,00 | Total Liq. Empenho: 1.432,00
Empeniado por: \_/ Autorizo a Despesa Acima Discriminada
Marialva, de de
\ / PAULO CESAR MORI

!’z\GAME.\\l(()/ ORDEM DE PAGAMENTO
Pague-se ao favorecido o valor acima especificado, proveniente, desta VICTOR CELSO MARTINI
nota de empenho, Prefeito Municipal

Marialva, de de

B TA DE OLIVEI
ELTON JONES CAPAREOZ RUNO COSTA DEOLIVEIRA

—~rey P Sec. Mun. Finangas CRC-PR 067844/0-8
Contador CRPFERRPAVunicipal -
de Marialva Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a
Banco importincia especificada acima em moeda corrente do pais.
11 19y, 2020 Marialva, de de
N®da Conta
N do Cheque >~
B A 4 :
e : z R D MENTO.
T 2% O— Credor: EL SHEIK DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS LTD

e C.N.P.J.:  35.502.181/0001-39




PREFEITURA DE MARIALVA

Estado do Parand - 76.282.680/0001-45

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

NOTA DE EMPENHO

N do Empenho:

7627 /2020 Ordinario Data: 30/09/2020

Pagina 2/2

Credor: 105954

C.N.P.J.:

EL SHEIK DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS LTDA

Enderego:  Comercial: 317, KM 02 SAIDA P/ CAMPO MOURAO, - - C.EP. 87070060 - Maringa - PR
35.502.181/0001-39
Banco:237 - BANCO BRADESCO S.A. Ag.:0069- Conta:20511-7

Insc. Est.:

Ethpenhado por:

% b

PRULO CESAR MORI

PAGA TO

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

ORDEM DE PAGAMENTO

Autorizo a Despesa Acima Discriminada

Marialva, de

de

Orgio: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagio:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregio
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N® LicHagho.nnt 6/2020
Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO
F. de Recurso: 31494 BB/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Agdes e Servigos Pabl 31494 | N°NAD..........: 7656
Reduzido: 289 a g
2 . N Convénio:/
Desdobramento: 07 99 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS ALIMENTICIOS
Dotagi icial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
0.000,00 113.946,22 1.432,00 112.514,22
.rmy/ QTD  UN ES.%;HCA cAio VLR. UNITARIO  VLR. TOTAL
NO SITE DA ABIC
(WWW.ABIC.COM. BR/CERTIFICACAO/QUALIDADE), NO CAMPO
"MARCA CERTIFICADAS", COM "SIMBOLO AUTENTICADOQO"
SUPERIO FJOU LAUDO DE ANALISE SENSORIAL EXPEDIDO POR
LABORATPRIO CREDENCIADO POR SECRETARIA ESTADUAL DE
AGRICULTURA, DESDE QUE O ESTADO EM QUESTAO POSSUA
LEGISLACAO ESPECIFICA PARA ANELISE SENSORIAL DE CAFE E
QUE O LABDRATORI
\Uca' de Emf%ﬂ Total Retengies: 0,00 | Total Liq. Empenho: 1.432,00

VICTOR CELSO MARTINI
Prefeito Municipal

Marialva, de de

ELTON JONES CAPARROZ
Contador CRC/PR N° 050753/0

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

Banco

N° da Conta

N° do Cheque

RECIBO

Marialva, de

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

de

Credor:

C.N.P.).:

EL SHEIK DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS LTD
35.502.181/0001-39




Pagina: 1 de |
NF-e 871
Série 1

RECEBEMOS DE EL SHEIX DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS LTDA ©5 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES D4 NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO N F-E
11 PREFEHURA MUNICIPAL DE MARIALVA MARIALVA
A <+ ey N o 87 1
DATA DO RECEBIMENTD IDCENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR DATA DE EMISSAD TOTAL RS-
08/10/2020 1.432,00 Sér:e 1
- EL SHEIK DISTRIBUIDORADE ALIMENTOS LTDA DANFE
L ] e
T _ RUAPAULO SERGIO DE LIMAMARASCA 395 Documento Auxiliar da
<\ 2Nesz Nota Fiscal Eletrénica
' PQ INDL BANDEIRANTES, 87.070-060
0 - Entrada 1 CHAVE DE ACESED DA MF-g - CONSLLTA NO SITE. WWW NFE FATENDA GOV BR
MARINGA-PR 1- Saida |——| 4120 1035 5021 8100 0139 5500 1000 0008 7110 0015 4502

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

NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORZAGAD DE S0
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 141200191487046 08/10/2020 09:14:30
ISCRIGAD ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ ICPF
9083289810 35.502.181/0001-39
DESTINATARIO/REMETENTE
| vouERAZAC SoCUL CNPJ/ CPF DATA EMISSAD
11 PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA 76.282.680/0001-45 08/10/2020
ENDERECO BARRODISTRITO cer DATA DE SAIDAENTRADA
RUA SANTA EFIGENIA, 680 CENTRO 86.990-000 08/10/2020
MUNCIPD FONEFAX w WNSCRICAD ESTADUAL HORA GE SAIDA
MARIALVA PR ISENTO
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DE ICUS SUBSTITUNGAG VALOR DO CMS SUBSTITUCAD TRIBUTARM VALOR TOTAL DOS PRODUTDS
0,00 0,00 0,00 0,00 1.432,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTD | CUTRAS DESPE SAS ACESSORAS VALOR DO P VALOR TOTAL D& NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.432,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS o
RAZAD SOCIAL l 0 | EMITENTE ”coma ANTT I PLACA DO VEICULD | ue CNPUCHF
ENDERESD MUNICIPIO — ] INSCRIGAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECE MARCA MUMERACAQ PESO BRUTO PESO LQUIDO
1 = .
DADOS DO PRODUTOVSERVIGO P
Codga DESCRIGAD DO PRODUTO/SERVIGO  NCMSH  CST PP UMD QD  VIRUNT.  MRTOTAL  BCKMS  MRKMS | VA M5 nr|
408 CAFE EM PO 500G | 09012100) 040 r 102 PCT Zf}l!.(]{‘ll 5,791 1 .ISS.(}O! - . | . | - |
541 MARGARINA 500GR | 1517 1t1m| 040 [5.102] UN | 100,00 2,74 274,00 | =3 == - |
AR A e N N
: : N ! ? ! |
| | | | | | |
' , : [ | | |
| —— _.—————'1 | | i . |
e T———— T !
AQUISIGAHO - de je acordo com: \
. CONVITE . [ .
i 3 TOMADA DE PREGQ ' ' || | | |
| , CONCORRENCIA || | |
| ' &l PREG S _ ’ : '
| DISPENSA e [ g @ !
] INEXIGIBILIDADE ‘ - , |
D poE__I 1/ | | |
N — 1| ' ' !
. = ‘H.'I . ] | ‘
|
}‘M ooy ‘ .
|| I
| ' |
| | | | | ‘
| | .=
| ! |
|
CALCULG DO BEON = = — 2
erlcuuacm '”wu.oa TOTAL DCS SERVICOS \ “sasux CALCLLO DO IS5EN [.’\H.GEDCRSS:}M
DADOS ADICIONAIS \ \
adalles
NFORUACOES COMPLEMENTARES ede m,é\\‘ﬂbo AD FiSCO
EDITAL 6 EMPENHO 7627 SAUDE Jost df Saul
Se 71

Desonerado RS 257,76

P16905 V15345 /B816-CRIS //Rota: 0 -

Total M3 300,00 Trib aprox RS: 60,15 (Fed), 19,18 (Est) e 0.00 (Mun) Fonte: IBPT - W7mSE1

VISUAL SOFTWARE SOLUGCOES SOB MEDIDA PARA O SEU NEGOCIO! -

~

http://www.visualsoftware.inf.br -

Fone: (46) 3532-2005
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PREFEITURA DE MARIALVA - PR
76.282.680/0001-45

Exercicio: 2020

EMPENHO
N° do Empenho:  7627/2020 Tipo: Ordinario Emissao: 30/09/2020 Pagina: 1/1
Credor: 105954 - EL SHEIK DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS LTDA CPF/CNPJ:  35.502.181/0001-39
Endereco: Comercial: 317, KM 02 SAIDA P/ CAMPO MOURAOQ, - Bairro: C.EMP.TRANSAMER
Cidade: Maringa Estado: PR CEP: 87070060
Orgao: 07 - SECRETARIA MUN. DE SAUDE Processo: 10/2020
Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Tipo de Licitagdo: Pregéo
Prog. Trabalho: 0008 - SAUDE NINGUEM FICA SEM N° Licitacdo: 6/2020
F.de Recurso: 31494 - BB/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Agées e Servicos | Contrato: 202016/2020
Desdobramento: 07 - GENEROS DE ALIMENTACAO
Elemento Desp.: 3390300000 - MATERIAL DE CONSUMO
ITEM Q1D UN ESPECIFICACAO VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
1 100.00 POTE MARGARINA VEGETAL 500G EXTRA CREMOSA COM 2,74 274,00
SAL
2 200.00 UNIDAD CAFE, TIPO: TORRADO E MOIDO, CATEGORIA: 579 1.158,00

SUPERIOR, INGREDIENTES: 100 CAFE, FRAGRANCIA:
MARCANTE, AROMA: CARACTERISTICO, ACIDEZ: BAIXA
A MODERADA, AMARGOR: MODERADO , SABOR:
CARACTERISTICO E EQUILIBRADO, SABOR RESIDUAL:
BOM, DURADOURO, DEFEITOS: POUCA
INTERFERENCIA, ADSTRINGENCIA: BAIXA, CORPO:
RAZOAVELMENTE ENCORPADO, QUALIDADE DA
BEBIDA: DURA A MELHOR, QUALIDADE GLOBAL:
RAZOAVELMENTE BOM A BOM, INTERVALO DE NOTAS
DA QUALIDADE GLOBAL: 6,0 - 7,2, CARACTERISTICAS
ADICIONAIS: ISENTO DE SUJIDADES E SUBSTANCIAS
ESTRANHAS A SUA NATUREZA. NAO CONTER GLUTEN,
EMBALAGEM: PACOTE ALUMINIZADO COM
FECHAMENTO A VACUO, 500 GRAMAS, CONTENDO
DATA DE FABRICAGAO, VALIDADE E LOTE
ESTAMPADOS NO ROTULO. O CAFE DEVERA ESTAR
CADASTRADO NO SITE DA ABIC

(WWW.ABIC.COM, BR/ICERTIFICACAO/QUALIDADE), NO
CAMPO "MARCAS CERTIFICADAS", COM "SIMBOLO
AUTENTICADO" SUPERIOR E/OU LAUDO DE ANALISE
SENSORIAL EXPEDIDO POR LABORATORIO
CREDENCIADO POR SECRETARIA ESTADUAL DE
AGRICULTURA, DESDE QUE O ESTADO EM QUESTAQ
POSSUA LEGISLAGCAO ESPECIFICA PARA ANELISE
SENSORIAL DE CAFE E QUE O LABORATORI.

Total Empenhado: 1.432,00




ZZ BANCO DO BRASIL

) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Comprovante do Pagamento - Pag202 17/11/2020

17/11/2020 - BANCO DO BRASIL - 12:16:48

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: 12/11/2020
NUMERO DO DOCUMENTO: 232-22000000
VALOR TOTAL: 1.432,00

*rxwx*  TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: EL SHEIK DISTRIBUIDORA DE ALIM

BANCO : 237 - BRADESCO
AGENCIA : 006-9

CONTA :000000205117

Nr. Autenticagao: B.E47.EAC.4F0.230.5C3

15

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



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

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

NOTA DE EMPENHO

N° do Empenho: 7673 /2020 Ordindrio Data: 30/09/2020 Pagina 1/1

Credor: 978 S. & A.SABADINILTDA - ME
Enderego: :, - - CEP. - -

C.N.P.J.:  05.363.624/0001-97 Insc. Est.: ISENTO
Banco:237 - BANCO BRADESCO S.A. Ag.:0059- Conta:40312-1

Tipo de Licitagio:

Orgio: 07.  SECRETARIA MUN. DE SAUDE
Pregio

Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Prog. Trabalho: 10.301.0008.2.050. PROGRAMA DE ATENGAO BASICA N® LACHaGH0.crct 2012020
Elemento Desp.: 3.3.9.0.39.00.00. OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

Reduzido: 266
F. de Recurso: 31494 BBJ/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Agdes ¢ Servigos Pabl 31494 ..
N° Convénio:/

Desdobramento: 99 99 DEMAIS SERVICOS DE TERCEIROS, PESSOA JURIDICA

[N EBVTCN o S—

Saldo Atual

Dotagiio Inicial Saldo Anterior Valor
189.462,85

100.000,00 189.660,85 198,00

“ISTORICWPU]M}&U de medicamentos destinados 20 uso em Unidades Basicas de Sade da Secretaria Municipal de Saide
VLR. UNITARIO  VLR. TOTAL

ITEM QTD UN ESPECIFICACAO
6,00 BISN GELD PAPAINA 10%. POTE/BISNAGA COM 60G. 15,50 93,00
2 500 BISN GELDEP PAINA 5%. POTE/BISNAGA COM 60G. 11,50 57,50
3 500 BISN GELDEP INA 2%. POTE/BISNAGA COM 60G. 9,50 47,50
\
L‘;‘fal de Entrega l Total Retengdes: 0,00 | Total Lig. Empenho: 198,00
Empknhado por: Autorizo a Despesa Acima Discriminada
. Marialva, de de
o PAULO }.’ESAR MORI
N
PAGAMENTO ORDEM DE PAGAMENTO
VICTOR CELSO MARTIN]

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

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
v et vl RECIBO

j Preredura Municlpal Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a

Biiico de Mariﬂlva importincia especificada acima em moeda corrente do pais.
Marialva, de de

N da Conta "

i —
N? do Cheque

! Credor: S.& A.SABADINILTDA - ME

H ™ C.N.P.1L:  05.363.624/0001-97

PAGCO
S e S,




A Nota Fiscal de Servigos 2 )
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA Eletrénica X
SECRETARIA MUNICIPAL DE TRIBUTOS
Numero: 1457

Emissdo:  28/10/2020
Autenticidade:
Nom. do RPS: Série do RPS: Tipo do RPS: Emissdao RPS: |574576215

SANTA EFIGENIA, 680 - 86990000 - CENTRO - Marialva - PR

SITE AUTENTICIDADE: https://marialva.iss.elotech.com.br//autenticar-documento-fiscal
DADOS DO PRESTADOR DO SERVICO

(—— Insc. Municipal: 00567902 CNPJICPF:  05.363.624/0001-87 Regime Fiscal: Simples Nacional A
[ Nome/Razio Social: S . & A. SABADINI LTDA - ME
Nome Fantasia: FARMACOLOGICA FARMACIA DE MANIPULAGAO
Enderego: Insc. Estadual:
RUA JOAO PAPA XXIIl, 84 - CENTRO 9026907940
Municipio/UF: Marialva-PR CEP: 86.990-000
FonelFax: (44) 3232-2525 E-Mail: farmacologicamarialva@gmail.com )
DADOS DO TOMADOR DO SERVICO
(" Insc. Municipal: BA55 CNPJICPF: 76.282.680/0001-45 Insc. Estadual: h
Nome/Razdo Social: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA
Enderego:  RUA SANTA EFIGENIA, 680 - CENTRO
Municipio/UF: Marialva-PR CEP:  86.990-000
FonelFax: (44) 03232-8383 E-Mail:  tributos@capitaldauvafina.com.br
\ A
DEFINIGAO DO SERVICO
( Item da Lista de Servigos da LC n® 116/03: CNAE: h
407 SERVICOS FARMACEUTICOS. 4771702
Competéncia: Local da Prestagao do Servigo: Situagao da NFS-e: Natureza da Operagiao:
10/2020 Marialva-PR EMITIDA TRIBUTAGAO NO MUNICIPIO
L PN EEY % ) =t S
DISCRIMINAGAO DO SERVIGO *NUISICAO -'de acordo com: .
(" MANIPULAGAO DE MEDICAMENTOS E COSMETICOS. L LICONVITE W
SOLICTAGAO DE DESPESA 8079/2020 (C] TOMADA DE PREGO
REQUISICAO N°167498. CONCORRENCIA ;
DADOS BANCARIOS : + [l PREGAO C. {
BANCO BRADESCO D'SPENSA ¢
S & A. SABADINI LTDA-ME 0 nexia! SILDADE !
AGENCIA 0059-0 ne_H- T | DE___/J__/ f
CONTA CORRENTE: 40312-1 ;
. (9 )

ITENS DO SERVIGO Sy
[ Tributdvel Descrigdo do Item Quantidade Valor Unitério Valor Desconto Valor Total ]
[ SIm GEL PAPAINA 2%.60G 5,00 9,50000 0,00 47.50 ]
( SiM GEL PAPAINA 5%.60G 5,00 11,50000 0,00 5?,50]
[ SiM GEL PAPAINA 10%. 60G 6,00 15,50000 0,00 93,00 ]
TRIBUTOS INCIDENTES
:_Tribum Aliquota Valor Retido
ISSQN 2,01000 3,98000 Sim
PIS 0,17000 0,33000 Nao
COFINS 0,77000 1,52000 Nao
INSS 0,00000 0,00000 Nao
IR 0,24000 0.48000 Nao
CSLL 0,21000 0,42000 Nao
CPP 2,60000 516000 Nao
Impostos Federais 0,00000 0,00000 Nao
| Outras Retengoes 0,00000 Nao )
TOTALIZACAO DO DOCUMENTO FISCAL
[Basc de Célculo do ISSQN: Valor Total Descontos: Valor Total das Dedugoes: Valor Liquido da NFS-e: Valor Total da NFS-e: ]
198,00 0,00 0,00 194,02 198,00

NFS-E N°® Recebemos de S . & A. SABADINI LTOA=NE, os servigos stanles.oesta documento fiscal eletrdnico
\ 2 mi
) . | \ ) ﬂul._( |I (
1457 DATA: /I N n\’;‘f%ﬁ Assinatura: (< P.M 4.

A
Ti%

Pamne hebecaGe = T
g‘de |MlM"g;\;.PR 18020

Diretora Geral de Sa



o

Exercicio: 2020

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

Desdobramento: 99

PROGRAMA DE ATENCAO BASICA
Nat. da Despesa: 3.3.90.39. OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS, PESSOA JURIDICA

Data Publicagdo: 23/03/2020
Homologagio:  20/03/2020

SubDesdobramento: 99 DEMAIS SERVICOS DE TERCEIROS, PESSOA JURIDICA ID Contrato: 202071
Fonte de Recurso: 31494 BB/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Agdes e Servigos Pablicos de Sa | Subvengio: /
Recurso: Proprio Céd. do Bem:
Contrapartida: Nio Reduzido: 266 Convénio N°: / Empenho: 7673

SOLICITACAO DE DESPESA I 8079/2020
Espécie: Ordindrio Data de Emissdo: 28/09/2020 Paginal/1
Fornecedor: 978 - S. & A. SABADINI LTDA - ME
CNPJ: 05.363.624/0001-97 Insc. Estadual: ISENTO
Enderego: ,
Bairro: Cidade: - CEP:
Telefone: (44) 3232-2525
Orgiio: 07 SECRETARIA MUN, DE SAUDE Processo: /
Unid. Orgamentdria: 07.002.  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Modalidade:  Pregdo
Fiixtoz 10 L N° Licitagio: 2072020
Sub Fungiio: 301 Atengiio Bdsica . ¥t
Programa: 0008  SAUDE NINGUEM FICA SEM el il
ino: 3/202
Projeto/Atividade: 2050 Jertaino; <E2021

Municipal de Saiide

PRAZO DE EXECUGAO/ENTREGA: 10 Dias
LOCAL DE ENTREGA: Rua Formosa n°522, centro. Dias e horério entrega: das 8-12 horas e das 13-17 horas
FORMA DE PAGAMENTO: no prazo de 30 dias ap6s entrega da fatura

JUSTIFICATIVA: Manipulagio de medicamentos destinados ao uso em Unidades Bésicas de Satde da Secretaria

Lote Ord. Item Descrigio

Unidade Quantidade VIr. Unitério VIr. Total

| 1 100116 GEL DE PAPAINA 10%. POTE/BISNAGA COM 60G. BISNAG 6,00 15,5000 93,00

1 2 100118 GEL DE PAPAINA 5%. POTE/BISNAGA COM 60G. BISNAG 5,00 11,5000 57.50

1 3 100117 GEL DE PAPAINA 2%. POTE/BISNAGA COM 60G. BISNAG 5,00 9,5000 47.50
Total: 198,00

Tramite de Aprovacdo de Solicitagdo de Despesa

Etapa: ELABORADO E OU CORRIGIDO
Data: 28/09/2020

SILVANA AKEMI TATEYAMA

Cargo:

Matricula:

Etapa: SECRETARIO E OU DIRETOR

Data: 28/09/2020

JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA

Cargo:
Matricula:

Etapa: SECRETARIA DE ADMINISTRAGAO
Data: 29/09/2020

Thiago Medeiros Pinto

Cargo: Diretor de Licitagao

Matricula:

Data: 01/10/2020

BRUNO COSTA DE OLIVEIRA

Cargo: Auxiliar Administrativo

Matricula: 3505

’?tapa: APROVADO PELA SECRETARIA DE FINANGAS




Z BANCO DO BRASIL
. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Comprovante do Pagamento - Pag202 17/11/2020

17/11/2020 - BANCO DO BRASIL - 12:16:48

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: 12/11/2020
NUMERO DO DOCUMENTO: 232-13000000
VALOR TOTAL: 198,00

*rxxx** TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: J.M.SANCHES CIA LTDA

BANCO : 237 - BRADESCO
AGENCIA : 005-9

CONTA :000000403121

Nr. Autenticacao: 8.DA2.235.29F.77B.F25

10

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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