Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2020-09-25 16:50:14)

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: 5542 /2020 Ordinario

Data: 20/07/2020

Pagina 1/1

Credor: 47313 CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
Endere¢o: Comercial: RUA PICA PAU, 1211 - - C.E.P. 86701040 - Arapongas - PR
C.N.P.J.:  01.328.535/0001-59 Insc. Est.:

Banco:1 - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:0359-X Conta:288527

Orgao: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE

Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

Prog. Trabalho:

Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00.
Reduzido: 287

F. de Recurso: 1303

Desdobramento: 09 00

MATERIAL DE CONSUMO

MATERIAL FARMACOLOGICC

10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

SAGDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERC

Tipo de Licitag¢do:

Pregdo
N° Licitagao.........: 96/2019
N° NAD....coeevnes ;5563

01303 ..
N° Convénio:/

Dotagéo Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
500.000,00 2.523.83 803,02 1.720,81
HISTORICO: Aquisi¢do de medicamentos destinados a Secretaria Municipal de Saude

ITEM _~0TD YN ESPECIFICA cAo VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
I 420,00 AMP CLORIDRATO DE TRAMADOL S50MG/ML. AMPOLA COM 2ML. 0,69 289,80
CODIGO: BR0292382
2 144,00 AMP DIAZEPAM 5 MG/ML. AMPOLA COM 2ML. CODIGO: BR0267194 0,58 83,52
3 500,00 AMP DICLOFENACO SODICO 25MG/ML. AMPOLA COM 3ML. CODIGO: 0,70 350,00
BR0271803
4 50,00 AMP VA SMG/ML. AMPOLA COM 10ML. CODIGO: BR0268960 1,36 68,00
5 30,00 BISSULKATO DE CLOPIDOGREL 75MG. COMPRIMIDO: BR0272045 0,39 11,70
Local de Emreg} / Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 803,02
Eimpentiade pory 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
nota de empenho.

Marialva, de de

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

Banco

N° da Conta

N° do Cheque

VICTOR CELSO MARTINI
Prefeito Municipal

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

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

Marialva, de de

Credor: CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
C.N.PJ.: 01.328.535/0001-59




BAanNCO DO BRASIL

Conta Debitada:
Agéncia: :
Conta :

Lote n*:

Data :

Conta Creditada
Banco:

Agéncia:

Conta:

Valor Pago:

N“Autenticagfo:

Autenticacio de Pagamento

PREFEITURA DE MARIALVA
22780

9431-5
171/2020
14/09/2020

Conta Saude - Recursos Proprios

CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

1 BANCO DO BRASIL S.A.
0359-X
288527

803,02

39SIEFEACEDA9398



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

Exercicio: 2020
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NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA 5563 /2020
Espécie: Data Emissao: 20/07/2020 Pagina1/1
FORNECEDOR: 47313 - CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA Processo: /

CNPI: 01.328.535/0001-59 Insc. Estadual:
ENDERECO: RUA PICA PAU, 1211

BAIRRO: Centro CIDADE: Arapongas - PR
TELEFONE: E-MAIL:

CEP:86.701-040

SECRETARIA MUN. DE SAUDE
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

()rgﬁo: 07
Unid. Orcamentaria: 07.002.

Fungio: 10 Satide
Sub Fungao: 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Programa: 0008 SAUDE NINGUEM FICA SEM
Projeto/Atividade: 2052 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

3.3.90.30. MATERIAL DE CONSUMO
MATERIAL FARMACOLOGICO

Nat. da Despesa:
Desdobramento: 09
SubDesdobramento: 00

Fonte de Recurso: 01303  SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERCiCIO COF
Recurso:
Contrapartida: Nio Convénio N°.: /

N°. Solicitagdo:  6.273/2.020

Modalidade: Pregdo
N° Licitagio: 96/2019
N° Contrato: 342/2019

Data Publicacao: 18/12/2019
ID Contrato: 2019342

Loc./Interv. Obra: /

Céd. Bem:
Subvengdo: /
Empenho: 5.542/2.020

JUSTIFICATIVA: Aquisigﬁo‘ de medicamentos destinados & Secretaria Municipal de Saude

PRAZO DE EXECUCAO/ENTREGA: 10 Dias

LOCAL DE ENTREGA: av. Mario Gallo 848, jd Hamada. Farmdcia do Pronto Atendimento

Hordrio: 8:00 as 11:30
FORMA DE PAGAMENTO: no prazo de 30 dias apds cntrega da fatura
FISCAL DE CONTRATO: -

Ord{ Item |Descri¢io Unidade [Quantidade|Vlr. Unitdrio Vir. Total
1 100076 |CLORIDRATO DE TRAMADOL 50MG/ML. AMPOLA COM AMPOLA 420,00 0,690 289,800
2ML.. CODIGO: BR0292382 - Marca: TEUTO
2 100086 [DIAZEPAM 5 MG/ML. AMPOLA COM 2ML. CODIGO: AMPOLA 144,00 0,580 83,520
BR0267194 - Marca: TEUTO
3 100088 |DICLOFENACO SODICO 25MG/ML. AMPOLA COM 3ML. AMPOLA 500,00 0,700 350,000
CODIGO: BR0271003 - Marca: TEUTO
4 100101 [DOPAMINA 5MG/ML. AMPOLA COM 10ML. CODIGO: AMPOLA 50,00 1,360 68,000
BR0268960) - Marca: TEUTO
5 100022 |[BISSULFATO DE CLOPIDOGREL 75MG. COMPRIMIDO: COMPRI 30,00 0,390 11,700
BR0272045 - Marca: AUROBINDO
Total: 803,02
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IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI
RUA PICA-PAU, 1211 - CENTRO - ARAPONGAS - PR - 86701.040
(43) 3275-3105
classmed@uol.com.br

DANFE

Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

CHAVE DE ACESSO

0 - ENTRADA

4120 0701 3285 3500 0159 5500 1000 0621 2911 9001 3060

1-SAIDA
N° 000.062.129
SERIE: 1

FOLHA: 111

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

NATURE 24 DA OPLRAGAO

VENDAS DE MERCADORIAS

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO

141200135924161 28/07/2020 09:30:45

INSC EST DO SUBST TRIBUTARIO

INSCRICAG ESTADUAL 903.13375-90

01.328.535/0001-59

DESTINATARIO/REMETENTE

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA 76.282.680/0001-45 |  28/07/2020
RUA SANTA EFIGENIA, 680 CENTRO 186990-000 | 28/07/2020
MUNICIPIO FONEFAX UF INS(\.R/CAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
MARIALVA | (44y3230-8383 PR | 09:30:46
FATURA/DUPLICATA

001 25/08/20 R$ 456,52

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS

0,00

0,00

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAO

0,00

VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 456,52

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURG DESCONTO

0,00 0,00]

0,00

OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS

0,00

VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 456,52

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAC SOCIAL

CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

FRETE POR CONIA

0-Rem (CIF)

CODIGO ANTT

PLACA DO VEICULO [ UF CNPJ/CPF

01.328.535/0001-59

ENDERECO

R PICA-PAU, 1211

MUNICIPIO

ARAPONGAS

INSCRICAO ESTADUAL

903.13375-90

PR

QUANTIDADE | ESPECIE

1 VOL

MARCA

NUMERAGAO

PESO BRUTO PESO LIQUIDO

DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO

PRODUTO DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIGO

NCM/SH

VALOR
UNITARIO

VALOR
TOTAL

BC
ICMS

VALOR

UNID ICMS

3758
PMC=0,00

Lote=YG7518071A Qtd=30 Fab=01/12/2018 Val=30/11/2020
________ EAN: 7898361885335

PMC=0,00

Lote=9075040 Qtd=144 Fab=12/06/2019 Val=12/06/2021
________ EAN: 7896112190752

DICLOFENACO DE SODIO 75 MG 3 ML INJ.
cProdANVISA=1037003060084 PMC=0,00
Lote=9045041 Qtd=5 Fab=13/12/2019 Val=13/06/2021
_______ EAN: 7896112147916

PMC=0,00

Lote=9074079.Qtd=50 Fab=22/04/2020 Val=22/04/2022
________ EAN: 7896112190745

PMC=0,00

Lote=9069334 Qtd=420 Fab=03/02/2020 Val=02/02/2022
EAN: 7896112190691

CLOPIDOGREL 75 MG COMP. (POS) cProdANVISA=1516700460075

DIAZEPAM 10 MG INJ. 2 ML (B-1) cProdANVISA=1037005110054

DOPAMINA 5MG/ML INJ. 10 ML cProdANVISA=1037003950047

30049079

30049039

CP 0,39| 11,70{ 0,00, 0,00 0

i~

Fabiana Rosse
Farmaceutica
CRF 21 746

- 3y

wd Foag | 29 farzuzo

CALCULO DO ISSQN

INSCRICAO MUNICIPAL ‘ VAL OR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DOS SERVIGOS

VALOR DO ISSON

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

BANCO DO BRASIL - AG: 0359-X C/C: 28
PREGAO PRESENCIAL 96/2019

NAD 5563/2020

LOC DA ENTREGA: AV MARIO GALLO N.848 /
HORARIO: 08:00 AS 11:30 HRS
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IDENTIFICACAO DO EMITENTE DA N F E
PN - Documento Auxiliar da

NOTA FISCAL ELETRONICA |
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I
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CeLRSSMED

» |
3 0- ENTRADA m [ CHAVE DE ACESSO
4120 0801 3285 3500 0159 5500 1000 0634 1210 5728 0549

PRODUTOS PITALARES EIREL] NQ 00006341 2

\ CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI -
RUA PICA-PAU, 1211 - CENTRO - ARAPONGAS - PR -86701.040 SERIE -1
‘ (43) 3275-3105

classmed@uol.com.br

| NATUREZA DA OPERAGCAO

| VENDAS DE MERCADORIAS

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

141200155865398 24/08/2020 10 43 01

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal
FOLHA: 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora

INSC.EST DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ

T 903.13375-90 o

DEsrlNATAw:'TENTE T - S

01.328.535/0001-59

NOMERAZAO SOCIAL N a

CNPJ/CPF/IdEstrangeiro DATA DE EMISSAO
|PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA ~76.282.680/0001-45 24/08/2020 ‘
| ENDFREGO o JE | BAIRRODISTRITO T T leer DATA DE SAIDA/ENTRADA
|RUA SANTA EFIGENIA, 680 |CENTRO 186990-000 24/08/2020
MUNICIPIO FONEFAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
'MARIALVA (44)3232-8383 10:43:02
FATURA/DUPLICATA B R ~
‘001 21/09/20 R$ 346,50 ;
CALCULO DO IMPOSTO o - - ) - -
BASE DE CALCULO DO ICMS - | VALOR DO ICMS T BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO | VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 346,50
" VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO [DEsconto ["OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
000, 000 000 0,00, 0,00 346,50
TRANSPORTADOH/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL o T | FRETEPORCONTA | CODIGOANTT [ PLACA DO VEICULO | UF ["enpucPF
CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA 0-Rem (CIF) ‘ | 01.328. 535/0001 59 ‘
FNDFRECO T municipo UF INSCRIGAQ ESTADUAL
R PICA-PAU, 1211 ARAPONGAS PR 903.13375-90
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERACAO I PESO BRUTO [ PESO LTauiDo
| i |
DADOS DO PRODUTO/SERVIGO - - - - - B
‘,,CQOO%‘STOO‘ DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVICO I Fcrop | UNID | QUANT ] e R G o yacan | f‘é,{f’s |
1336 DICLOFENACO DE SODIO 75 MG 3 ML INJ. ) - 30049@’7’ 060 |5405 AP | 495/ 0,70[346,50| 0,00 000 0
'cProdANVISA=1037003060084 PMC=0,00 \ ‘ | ‘ |
Lote=9045051 Qtd=495 Fab=17/06/2020 Val=16/12/2021 1 | ‘ |
EAN: 7896112147916 ] - 1 ] \ } |

[} =
Sj“v/‘
Fabiana Rosse
Farmaceutica
CRF 21 746
~nQ A ” QO )

CALCULO DO ISSQN Y\* (-L Y - oy L o —
INSC /ir(‘AO ML/N(C/} AL \ VALOR TOTAL DOS SERVICOS [ BASE DE CALCULO DOS SERVICOS VALOR DO ISSON ‘
| . | o |
DADOS ADICIONAIS N~
| /NFOHMACOES COMPLEMENTARES

RESERVADO AO FISCO

'BANCO DO BRASIL - AG: 0359-X C/C: 28852-7
' PREGAO PRESENCIAL 96/2019

NAD 5563/2020
. ICMS RECOLHIDO ANTECIPADAMENTE SUBSTITUICAO

RIBUTARIA

R T T o SN - T TS T T T T T T T

Recebemos de CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI, os produtos constantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de

emissdo0:24/08/2020, Valor Total: R$346,50, Destinatario: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA RUA SANTA EFIGENIA, 680 - CENTRO
|

DATA DE RECEBIMENTO [ IDENTIFICAGA € ASSINATURA DO RECEBEDOR - I R

- MARIALVA/PR

. R |
Kralen Sistemas (44) 3024-5011

|

N2 000.063.412

SERIE: 1
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