Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2020-11-18 16:17:58)

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: 8067 / 2020 Ordinario Data: 22/10/2020 Pagina 1 fl_|

Credor: 106236 CIRURGICA PLENA PRODUTOS HOSPITALARES - EIRELI
Enderego: : - CEP. - -

C.N.P.J.:  24.399.184/0001-72 Insc. Est.:

Banco:! - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:2755-3 Conta:38544-1

Orgio: 07.  SECRETARIA MUN.DE SAUDE Tipo de Licitagfo:
Unidade: 07.002, FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregio
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052, ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N LicHagH0. et 58/2020
Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO

Reduzido: 926
F. de Recurso: 31020 Bloco de Custeio das Agdes e Serv. Pablicos de Satide- MAC - Co 31020

N° NAD.oovrrrnenest 8097

N° Convénio:/

Dtsduhramc MATERIAL HOSPITALAFE
otacio Inici Saldo Anterior Valor Saldo Atual
0,00 35.343,98 610,00 34.733,98
III ORICO: Aquisi¢do de material médico hospitalar, instrumentais e medicamentos para atender a demanda de diversos setores da
Secretaria icipal de Satde
ITEM QTD UN ESPECIKICACAO VLR. UNITARIO  VLR. TOTAL
1 50,00 UNI MASCARA\ ALTA CONCENTRACF\O - COM RESERVATORIO - 12,20 610,00
PEDIATRIC
MASCARA GASOTERAPIA, APLICACAO:P/ALTA CONCENTRAGCAO DE

NAO REINALACAO, MATERIAL:PLASTICO, TAMANHO:INFANTIL,
TIPO FIXACAQ:C/ CLIPE NASAL E FIXADOR CEFALICO AJUS’ TAVEL,
COMPONENTE\ADICIONAL:C/ VALVULAS E BALAO RESERVA’ TORIO,
:CONECTOR PADRAO

. CODIGO: BR04§4575

Local dc\meﬁgﬂ \ l Total Retengdes: 0,00 | Total Lig. Empenho: 610,00
EmpenhadB\QJrJ: \/ 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
AT
g tetnai ‘
| Prefeitura Mumc;f:;( . BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
s, Mun. Fina CRC-PR 067844/0-8
o MR sors§o 3o0: Mup: Binonges: CRCPRAOMTS
RECIBO
05 Hoy. 7070 Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a
Banco £ importincia especificada acima em moeda corrente do pais.
Marialva, de de
N° da Conta :: @
N° do Cheque L
Credor: CIRURGICA PLENA PRODUTOS HOSPITALARES
C.N.P.J.:  24.399.184/0001-72




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

Exercicio: 2020

. o
57 MARIALVA 5%
e

NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA 8097 /2020
Espécie: Data Emissio: 22/10/2020) Pigina 1/1
FORNECEDOR: 106236 - CIRURGICA PLENA PRODUTOS HOSPITALARES - E! |processo: /
(:NP.IE 2{.390.184!0001—7? Insc. Estadual: Ne. Solicitagio:  9.399/2.020
ENDERECO: , —— B
BAIRRO: CIDADE: - CEP: TR e
TELEFONE: 43-3174-3300 E-MAIL: N Licitagio:  58/2020
Orgdo: 07 SECRETARIA MUN. DE SAUDE N° Contrato: 22972020
Unid. Or¢amentdria: 07.002.  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Data Publicagio: 02/10/2020
Funcgao: 10 Satide
1D Contrato: 2020229
Sub Fungéo: 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Programa: 0008 SAUDE NINGUEM FICA SEM Log{tmeny: Oleu: /.
Projeto/Atividade: 2052 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL Cod. Bem:
Nat. da Despesa: 3.3.90.30. MATERIAL DE CONSUMO Subvengio: /
Desdobramento: 36 MATERIAL HOSPITALAR Empenho: 8.067/2.020

SubDesdobramento: 00
Fonte de Recurso: 31020 Bloco de Custeio dias Agoes e Serv, Publicos de Saide- MAC - Coronavirus (C
Recurso:

Contrapartida: Nio Convénio N°: /

JUSTIFICATIVA: Aquisi¢ido de material médico hospitalar. instrumentais ¢ medicamentos para atender a demanda
de diversos setores da Secretaria Municipal de Saide

PRAZO DE EXECUCAQ/ENTREGA: 10 Dias

LOCAL DE ENTREGA: AV MARIO GALLO 848. JD HAMADA. FARMACIA DO PRONTO ATENDIMENTO
HORARIO: 8:00 AS 11:30 E 13:00 AS 16:30

FORMA DE PAGAMENTO: no prazo de 30 dias ap6s entrega da fatura
FISCAL DE CONTRATO: -

Ord{ Item [Descri¢io Unidade [Quantidade|Vlr. Unitario Vir. Total

| 105781 [MASCARA ALTA CONCENTRACAO - COM RESERVATORIO -|  UNID 50,00 12,200 610,000
PEDIATRICO

MASCARA GASOTERAPIA, APLICACAO:P/ ALTA
CONCENTRACAQ DE NAO REINALACAO,
MATERIAL:PLASTICO, TAMANHO:INFANTIL, TIPO
FIXACAO:C/ CLIPE NASAL E FIXADOR CEFALICO
AJUSTAVEL, COMPONENTE ADICIONAL:C/ VALVULAS E
BALAO RESERVATORIO, TIPO CONECTOR:CONECTOR
PADRAO

. CODIGO: BR0454575 - Murca: ADVANTIVE

Total: 610,00

- F  Tmssdar Vammmentbae
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05/11/2020 > GovConta CAIXA

" Cineinie | rech |

CAIXA

Comprovante de Remessa de TED
via GovConta Caixa

Tipo de TED:

Mesma Titularidade

Conta Origem:

1267/006/00624016-4

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

Nome 1° Titular:

PR 411480 FMS CT SUSCUSTEIOSUS

CPF/CNPJ 1° Titular

08.531.904/0001-55

Banco:

001 - BANCO DO BRASIL S/A

Conta Destino:

2278/13371-x

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Valor:

R$7.984,50

Valor da Tarifa:

R$0,00

Identificacdo da Operacdo:

95 PAGAMENTO DE SALARIO

Data de Débito: 05/11/2020

Data da Operacdao: 05/11/2020
Codigo da Operacio: 00196248

Chave de Segurancga: OK3IKAKRYXT2EFRP

CPFs Autorizadores:

021.161.809-88

077.678.059-05

Operacdo realizada com sucesso.

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE
60 MINUTOS.

htlps:ﬂgovconla‘caixa.gov.br.fsigowccnsuItafpendenciaflislaﬁmprimir.do



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

17/11/2020 - BANCO DO BRASIL - 12:45:56

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: 06/11/2020
NUMERO DO DOCUMENTO: 221-15000000
VALOR TOTAL: 610,00

* ok k ok ok ok TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: CIRURGICA PLENA PRODUTOS HOSPI

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA : 2.755-3

CONTA :00.000.038.544-1

Nr. Autenticacédo: 7.9B3.E3A.003.07F.DF8

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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