
PREFEITURA DE MARIALVA

Estado do Paraná - 76.282.680/0001-45

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

NOTA D E EMP E N HO

N° do Empenho: 6208 / 2020 Ordinário Data: 13/08/2020 Página 1/1

Credor: 47924 PROMISSE COMERCIO DE MATERIAIS MEDICO HOSPITALARES LTDA - ME

Endereço: : - C.E.P. - Maringá -

C.N.P.J.: 09.396.523/0001-73 Insc. Est.:

Banco: I - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.: I I87-8 Conta:71225-6

Órgão: 07. SECRETARIA MUN. DE SAÚDE

Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - FMS

Prog. Trabalho: 10.303.0008.2.071. AQUISIÇÃO DE MEDIMENTOS P/ USO PROFILÁTICO E TERAPE

Elemento Desp.: 3.3.9.0.32.00.00. MATERIAL, BEM OU SERVIÇO PARA DISTRIBUIÇÃO GRATUI
Reduzido: 332

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

DesdobramentíU 03. 00 MATERIAIS DE SAÚDE PARA DISTRIBUIÇÃO GRATUIT/
01303

Tipo de Licitação:

Pregão

N" Licitação : 45/2019

N" NAD : 6227

N" Convênio:/

íotação Iniciar
300.000,00

Saldo Anterior

216.532,74

Valor

10.345,20

Saldo Atua!

206.187,54

ÍSTORICO: Aquisição d^dietas/suplementos alimentares destinados a Secretaria Municipal de Saúde
(ITEM QTD VN ESPECltlCAÇÃO VER. UNITÁRIO VLR. TOTAL

1  60.00

2  72,00

UNII DIETA SEMI-ELEMENTAR HIPOALERGÈNICA CONTENDO DHA. ARA
E TCM. COM 100% PROTEÍNA DO LEITE EXTENSAMENTE
HIDROLISADA DO SORO DO LEITE. FÓRMULA ISENTA DE
PROTEÍNASWaCTAS. INDICADO PARA ALERGIA A PROTEÍNAS DO
LEITE DE vkcA E/OU SOJA. ISENTO DE SACAROSE, LACTOSE E
GLÚTEN. LATA 400 GRAMAS

UNII FORMULA HIPOALERGENICA COM 100% DE PROTEÍNA DO LEITE

EXTENSAMENTE HIDROLISADA (SENDO 85% PEPTIDEOS E 15% DE

86,50 5.190,00

71,60 5.155,20

AMINOACIDO:

LCPUFAS (Dl A
LIVRES), COM ÁCIDOS GRAXOS DE CADEIA LONGA -

E ARA) E NUCLEOTIDEOS E PREBIOTICOS
lOOML. U TA 400 GRAMAS

Local de Entreg Total Retenções

mpenhado por

Paulo César Mor:

PAGAftlENTO ORDEM DE PAGAMENTO

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

Marialva, de de

ELTON JONES CAPARROZ

Contador ÇRC/PR N° 050753/0

Banco

N° da Conta

N° do Cheque

0,00 Total Liq. Empenho:

Autorizo a Despesa Acima Discriminada

Marialva, dc

10.345,20

dc

VICTOR CELSO MARTINl

Prefeito Municipal

BRUNO COSTA DE OLIVEIRA

Sec. Mun. Finanças CRC-PR 067844/0-1

RECIBO

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

Marialva, de de

Credor: PROMISSE COMERCIO DE MATERIAIS MEDICO

C.N.P.,J.: 09.396.523/0001-73

Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Município de Marialva) 
Em: Marialva - PR - Brasil (2020-09-28 15:40:34)



Banco do Brasil Autenticação de Pagamento

Conta Debitada: PREFEITURA DE MARIAEVA

Agência: : 22780

Conta : 9431-5 Conta Saúde - Recursos Próprios

Loten": 171/2020

Data : 14/09/2020

Conta Creditada PROMISSE COMERCIO DE MATERIAIS MEDICO HOSPITALARES LTDA - ME

Banco: 1 BANCO DO BRASIL S.A.

Agência: 1187-8

Conta: 71225-6

Valor Pago; 10.345,20

N"Aiitenticação: 0A95F3A56AC20IE2



IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE

o PRODUTOS

^ HOSPITALARES(Év^oo^rcs hospitalarV SajJQ0 £ nutrição

Premisse Comércio de Materiais Médico Hospitaíares EIRai-EPP
RUA lOPES TROVÃO, 256- ZONA 4- MARINGÁ-PARANÂ

CEP 87014-080/ CENTRO Fone: 443029-2299

NATUREZA DA OPERAÇÃO

DANFE
Documento Auxiliar da

NOTA FISCAL ELETRÔNICA

O-ENTRADA ppj
1 . SAÍDA LU

000.026.181

SÉRIE: 1
FOLHA: 1/1

CHAVE DE ACESSO

4120 0809 3965 2300 0173 5500 1000 0261 8116 8745 6208

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

VENDA DE MERCADORIAS DENTRO DO ESTADO
INSCRIÇÃO ESTADUAL ^ INSC

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO

141200152283046 18/08/2020 16:22:08

904.36452-58
DESTINATÁRIO/REMETENTE

.EST.OO SUBST.TRI8UTÃRIO

09.396.523/0001-73

NOME-RAZÃO SOCIAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA
CNPJA^PF/ldEslrangelro

76.282.680/0001-45
DATA DE EMISSÃO

18/08/2020

RUA SANTA EFIGENIA, 680
BAIRRO/DISTRITO

CENTRO
CEP

86990-000
DATA DE SAÍDAJENTRADA

MARIALVA
FONE/FAX

(44)3232-8383
UF

PR
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE SAlDA

001 08/09/20 R$ 10.345,20

BASE DE CALCULO DO ICMS

0,00
VALOR DO ICMS

0,00
BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO

0,00
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO

0,00
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS

3.253,57
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

10.345,20

0,00
VALOR DO SEGURO

0,00
DESCONTO

0,00
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS

0,00
VALOR DO IPI

0,00
VALOR TOTAL DA NOTA

10.345,20
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA

0-Rem (GIF)
CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF

ENDEREÇO município UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LiOUlOO

CÓDIGO
PRODUTO descrição do produto/serviço NCM/SH CSOSN OFOP UNID. QUANT.

VALOR
UNITÁRIO

VALOR

TOTAL

BC
ICMS

VALOR

ICMS
ALIO.

ICMS
VLR APROX.

TRIBUTOS

1874 APTAMIL PEPTI 400G-DANONE BABY

Lote=20211005 Qtd=72 Fab=05/04/2020 Val=05/10/2021
19011090 0500 5405 LT 72 71,60 5.155,20 0,00 0,00 0 1.621,31

644 PREGOMIN PEPTI 400G-DANONE BABY
Lote=20211029 Qtd=60 Fab=29/04/2020 Val=29/10/2021

19011090 0500 5405 LT 60 86,50 5.190,00 0,00 0,00 0 1.632,26

farmacêutica- :3>0QUiM,C.,
(.rF-PR 18020

1/7,

CÁLCULO DO ISSON
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INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÃLCULO DOS SERVIÇOS

k

VALOR DO ISSON

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

SOLCIITACAO 6175/2020
PREGÃO 45/2019

BB AG 0352-2 CG 120673-7
-ENT: FARMAGIA MUNIGIPAL, RUA FORMOSA 522-GENTRO
-l-DOGÜMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NAGIONAL
-ll-NAO GERA DIREITO A GREDITO FISGAL DE IGMS E DE IPI
Vai aprox dos tributos R$ 3.253,57 (31,45%) fonteilBPT

RESERVADO AO FISCO
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PIC^EFEITURA DE MARIALVA
CNPJ: 76.282.680/0001-45

Estado do Paraná

Exercício: 2020

SOLICITAÇÃO DE DESPESA 6175/2020
E.spécie: Ordinário Data de Emissão: 24/07/2020 Página 1/2

Fornecedor: 47924 - PROMISSE COMERCIO DE MATERIAIS MEDICO HOSPITALARES LTDA - ME
CNPJ: 09.396^523/0001-73 Insc. E.sladiial:

Endereço: .

Bairro: Cidade: - CEP:

Telerone: 3232

Órgão: 07

Enid. Orçamenlária: 07.002

Função: 10

Sub Função: 303

Programa: 0008

Projeto/Atividade: 2071

SECRETARIA MUN. DE SAÚDE

FUNDO MUNICiPAl. DE SAÚDE - FMS

Saúde

Suporle Profilálico e Terapêutico

SAÚDE NINGUÉM FICA SEM

AQUISIÇÃO DE MEDIMENTOS P/ USO PROFILÁTICO E TERAPEUTI

Nat. da Despesa: 3.3.90.32. MATERIAL, BEM OU SERVIÇO PARA DISTRIBUIÇÃO GRATUITA

Desdobramento: 03 MATERIAIS DE SAÚDE PARA DISTRIBUIÇÃO GRATUITA

SubDesdobramento: 00

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

Recurso: Própiio

Contrapartida: Não Reduzido: 332 Convênio N".: /

Processo:

Modalidade:

N° Licitação:

N" Contrato:

Termino:

/

Pregão

45 /2019

176/2019

15/08/2020

Data Publicação: 18/05/2019

Homologação: 17/05/2019

ID Contrato: 2019176

Subvenção: /

Cüd. do Bem:

Empenho: 6208

JUSTIFICATIVA: Aquisição de dietas/suplementos alimentafes destinados a Secietaria Municipal de Saúde
PRAZO DE EXECUÇÃO/ENTREGA: 10 Dias

LOCAL DE ENTREGA: Farmácia Municipal
Rua Formosa. 522 Centro

CEP: 86.990-000-

Horário de entrega (seg à sexta): 8-12h e das 13-I7h
email: rarmaciamva@uutloük.coni

Tel: (44) 3232-6297

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

Lote Ord. Item Descrição
2  I 103655 DIETA SEMI-ELEMENTAR HIPOALERGÊNICA

CONTENDO DHA, ARA E TCM. COM 100% PROTEÍNA
DO LEITE EXTENSAMENTE HIDROLISADA DO SORO

DO LEITE. I-ÓRMULA ISENTA DE PROTEÍNAS
INTACTAS. INDICADO PARA ALERGIA A PROTEÍNAS
DO LEITE DE VACA E/OU SOJA. ISENTO DE

SACAROSE. LACTüSE E GLÚTEN. LATA 400 GRAMAS
2  2 103640 FORMULA HIPOALERGENICA COM 100% DE

PROTEÍNA DO LEITE EXTENSAMENTE HIDROLISADA

(SENDO 85'íí PEPTIDEOS E i5'3 DE AMINOACIDOS

LIVRES). COM ÁCIDOS GRAXOS DE CADEIA LONGA -

LCPUFAS (DHA E ARA) E NUCLEOTIDEÜS E

PREBIOTICOS 0.8G/Í00ML. LATA400 GRAMAS

Unidade Quantidade Vir. Unitário
UNID. 60,00 86,-5000

Vir. Total

5.190,00

UNID. 72,00 71,6000 5.155.20

Total: 10.345,20



Vr %

PInIíFEITURA de marialva

CNPJ: 76.282.680/0001-45

Estado do Paraná

Exercício: 2020

SOLICITAÇÃO DE DESPESA 6175/2020
Espécie: Ordinário Data de Emissão: 24/07/2020 Página 2 / 2

Tramite de Aprovação de Solicitação de Despesa

Etapa: ELABORADO E OU CORRIGIDO

Data: 24/07/2020

Silvia SayurI Matsumoto

Cargo:

Matrícula:

Etapa: SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO

Data: 28/07/2020

THIAGO MEDEIROS PINTO

Cargo: Diretor de Licitação

Matrícula: 4114

Etapa: SECRETARIO E OU DIRETOR

Data: 27/07/2020

JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA

Cargo: SECRETARIO MUNICIPAL DE SAÚDE

Matrícula: 4061

Etapa: APROVADO PELA SECRETARIA DE FINANÇAS

Data: 13/08/2020

BRUNO COSTA DE OLIVEIRA

Cargo: Auxiliar Administrativo

Matrícula: 3505
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