Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2021-10-06 11:02:07)

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: 6299 /2021 Estimativo Data: 13/08/2021 Pagina 1/1
Credor: 107351 VITALABE EQUIPAMENTOS LABORATORIAIS
Enderego: : - CEP. - -
C.N.P.J.: 19.142.596/0001-92 Insc. Est.:
Banco:1 - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:1630-6 Conta:45702-7
Orgiao: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagfio:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregdo
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N° Licitagi0umunn: . 56/2021
Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO
Reduzido: 925 N° NAD...covvrruennst 6179
F. de Recurso: Bloco de Custeio das Agdes e Serv. Publicos de Satide (Coronavir 31019 )
N° Convénio:/
Desdobramento: 36 0 MATERIAL HOSPITALAR
Dotacio Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
0,00 \ 81.078,40 4.560,00 76.518,40
HISTORICO: Aquisigdo de Test§ Rapido para Detecgdo Qualitativa Especifica de Antigenos De Sars - Cov-2 Em Swab Nasal ou
/ Nasofaringeo e medjcamentos utilizados em procedimentos relacionados a Covid 19
II/EM Q17D UN ESPECIFICA&AO VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
1 300,00 UNI TESTE RAPIDO\PARA DETECCAO QUALITATIVA DE ANTIGENOS DE 15,20 4.560,00
SARS - COV-2 EM AMOSTRAS DE SWAB NASAL OU NASOFARINGEO.
SENSIBILIDADE\SUPERIOR A 90%, ESPECIFICIDADE SUPERIOR A
95%, KIT COMPLETO CONTENDO NO MINIMO DISPOSITIVO PARA
TESTE, SWAB ES[[ERIL, DILUENTE E TUBO DE EXTRAGAO. POSSUIR
ANALISE SATISRATORIA EMITIDA PELO INCQS/FIOCRUZ. DEVE
POSSUIR REGISTRO NA ANVISA.
=~
Local de\ﬁmrega / / Total Retengdes: 0,00 | Total Lig. Empenho: 4.560,00
Empenhado\por: \/ 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

BR O DE OLIV

“EUTON JONES CAPARRO7 Sec. Mun.Finangas CRC-PR 0678440

qOmmmm/m- wo% 53/0

i A ‘1qfr t RECIBO

P TYRLE TR :

1 i Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a
Banco ‘ i importancia especificada acima em moeda corrente do pais.

j{ 13 ot rusd % Marialva, de de
N° da Conta b

i.
N° do Cheque !

Credor: VITALABE EQUIPAMENTOS LABORATORIALI
C.N.PJ.:  19.142.596/0001-92




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

Exercicio: 2021

NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA 6179 /2021
Espécie: Data Emissdao: 09/08/2021 Pagina1/1
FORNECEDOR: 107351 - VITALABE EQUIPAMENTOS LABORATORIAIS Processo:; /
CNP1I: 19.142.596/0001-92 Insc. Estadual: N°. Solicitagio:  6.928/2.021
ENDERE(;O: : Modalidade: Pregdo
BAIRRO: CIDADE: - CEP: '
TELEFONE: (31)3309-2272 E-MAIL: N° Licitagdo:  56/2021
Orgao: 07 SECRETARIAMUN. DE SAUDE N° Contrato: 240/2021
Unid. Or¢amentaria: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Data Publicagio: 08/07/2021
Fungdo: 10 Satide
ID Contrato: 2021240
Sub Fungdo: 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Programa: 0008  SAUDE NINGUEM FICASEM Lo/ Tnters; Dbraif
Projeto/Atividade: 2052 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL Céd. Bem:
Nat. da Despesa: 3.3.90.30. MATERIAL DE CONSUMO Subvengio: !
Desdobramento: 36 MATERIAL HOSPITALAR Empenho: /2.021
SubDesdobramento: 00
Fonte de Recurso: 21019 Bloco de Custeio das Agdes e Serv. Pidblicos de Satide (Coronavirus - COVID
Recurso:
Contrapartida: Nio Convénio N%.: /

JUSTIFICATIVA: Aquisigiio de Teste Répido para Detecgiio Qualitativa Especifica de Antigenos De Sars - Cov-2
Em Swab Nasal ou Nasofaringeo e medicamentos utilizados em procedimentos relacionados a Covid 19

PRAZO DE EXECUCAO/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 apds entrega da fatura

FISCAL DE CONTRATO: -

Ord] Item {Descricao Unidade [Quantidade|Vir. Unitdrio Vir. Total

1 108551 ITESTE RAPIDO PARADETECCAO QUALITATIVA DE UNID 300,00 15,200 4,560,000
ANTIGENOS DE SARS - COV-2 EM AMOSTRAS DE SWAE
NASAL OU NASOFARTNGEQ. SENSIBILIDADE SUPERIOR A
90%, ESPECIFICIDADE SUPERIOR A 95%, KIT COMPLETO
CONTENDO NO MINIMO DISPOSITIVO PARA TESTE, SWAB
ESTERIL, DILUENTE E TUBO DE EXTRAGAO. POSSUIR
ANALISE SATISFATORIA EMITIDA PELO INCQS/FIOCRUZ.
DEVE POSSUIR REGISTRO NAANVISA. - Marca:
NANOSENS COVID-19 Ag Respi-Strip

Total: 4.560,00

FABIANA CRISTINA PICAO ROSSE. Y Claudio Virgentin
Responsivel pela Elaboragio Sacretdrio Municipal de Administragido

Pig. 1/1
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RECEBEMOS DE VITALABE EQUIPAMENTOS LABORATORIAXS LTDA OS PRODUTOS/SER\’[COS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

VALOR TOTAL DA NOTA RS 2.280,00
DATA DE RECEBIMENTO |

IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR (MUNICIPIO DE MARIALVA)

VITALABE EQUIPAMENTOS L LABORATORIAIS‘ DANFE

LTDA

RUA DESEMBARGADOR CUSTODIO

LUSTOSA, 371
Bairro: ITAPOA

BELO HORIZONTE - MG - 31710-630
Fone: (31)3267-3963 Fax: (31)
vitalabe01@gmail.com

V:i‘alabe

NATUREZA D OP-:RACAO
VENDA DE MERC. ADQUIRIDA OU REC‘

| INSCRICAO ESTADUAL
0022507580089

DESTINATARIO/REMETENTE
'NOME / RAZAO SOCIAL

DOCUMENTO
AUXILIAR DA NOTA
FISCAL ELETRONICA

0-ENTRADA |
1-SAIDA ‘

N° 000.001.445
SERIE:1
FOLHA:1/1

| INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CODIGO

‘ CHAVE DE ACESSO

. NF-e
R | N° 000.001.445
‘000139 i Bl

3121 0819 1425 9600 0192 5500 1000 0014 4519 6583 4518

Consulta de autentlcldade no portal naclonal da NF -¢
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
Autorizadora.

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO
131214313954060 - 27/08/2021 11: 28 11

CNPJ / CPF
19 142. 596/0001-92

CNPJ/CPF

\DATA DA EMISSAO
MUNICIPIO DE MARIALVA 000209 76. 232 680/0001-45 27/08/2021 11:18
ENDERECO |BARRODISTRITO  |cEP |DATA DA ENTRADA/SAIDA
R SANTA EFIGENIA 680 CENTRO 86 990 000
MUNICIPIO - [FONE/FAX I ‘ ~ [INSCRICAO ESTADUAL ~ |HORA SAIDA
MARIALVA [(44) 32328383 ‘ PR i ‘
FATURA '7? FATURA | [ FATURA2 | FATURA3 J FATURA4 | FATURAS | FATURAG | FATURAT | FATURAS [ FATURA9 | FATURA 10 ‘FATURAH [FATURA 12 [ FATURA 13 | FATURA 14 | FATURA I3
NUMERO: [ ootaas-it| " o ‘ ) [ ] S E— 1 B } - | ‘
VENCIMENTO: | 26/09/2021 _‘ ‘ | } ' \ | | |
VALOR: j | ‘ | ‘ [ i J '

2.280,00 |
G I i [

CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO

[VALORDOICMS  |BASEDECALCULOICMSST | VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00

70,00 | 0,00 0,00 228000
VALOR DO FRETE | | VALOR DO SEGURO ~ |pEsconTo "~ | OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI [ VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 1 0,00 ] 0,00 ‘ 0,00 1 0,00 2.280,00 f
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS - 7::7 e 7
NOME/RAZAO SOCIAL - |FRETE POR CONTA { CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF | CNPJ/CPF
BRASPRESS TRANSPORTES URGENTES LTDA lO Remetente (CIF) | - SP  148.740.351/0001-65
ENDERECO S MUNICIPIO UF |INSCRI(;A0  ESTADUAL
ROD PRESIDENTE DUTRA KM 222 500 0 KM 217.8 PREDIO A GUARULHOS ! SP J -
QUANTIDADE |ESPECIE ~IMARCA iNUMERO - PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 ;CX JNANOSENS i 7,00 7,00
DADOS DOS | PRdbﬁfos@Elfﬁcos o o e - -
o N o "\777"7 T | |
CODIGO VALOR VLRTOTAL | VALOR VALOR | VALOR | ALIQ
PRODUTO DESCR]CAO DOS PRODUTOS/SERVICOS NCM/SH | CST. | CFOP | UN }i QUANT. UNIT. BRUTO DESC. 1 BC ICMS ICMS ‘ ST {]CMS ‘ =
000197 KIT TESTE RAPIDO COVID-19 AG CX COM 25 TESTES 30021590 | 0400| 6102 [KIT | 6,000000| 380,000000 | 280,00 ‘ | o[ oo 0
\
|

|CADA ~CORIS BIOCONCEPT ‘ |

N

X ‘LT ClZZ%BRHZIl}Val 07/04/2022 Qtd: 6

CONTINUAGAO INFORMACOES COMPLEMENTARES
DO BRASIL;

AQUISIC}AO -de acomm |

. 8 |
TAU 34? Aqéac,:o do 'Braf!.j‘ ‘EM‘ N 001
AG: 7176  C/C: z9813-f‘ /C: 45,700.7
Fabiafia Rosse &
Farmaceutpca 10 L s Ao

CRF 21 746

2 4oy

5/«] )/ZD&;;

DADOS ADICIONAIS

! INFORMACOES COMPLEMENTARES

| Numero(s) do(s) Pedido(s): 000139
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAO GERA DIREITO A CREDITO DE IPI E
ISSQN. PERMITE O APROVEITAMENTO DO CREDITO DE ICMS NO VALOR DE R$ 90,74 CORRESPONDENTE AO
PORCENTUAL DE 3,98%, NOS TERMOS DO ART. 23 DA LC 123/2006. NOTA DE AUTORIZAGAO N°.: 5224/2021.
DADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL S/A - 001 AGENCIA: 1630-6 C/C: 45.702-7. A ENTREGA DEVERA
OCORRER NA PREFEITURA DE MARIALVA - LOCALIZADA NA AV. MARIO GALLO, 848, JD HAMADA, FARMACIA
DO PRONTO ATENDIMENTO. HORARIO: 08:00 AS 11:30 E 13:00 AS 16:30.

RESERVADO AO FISCO

Vendedor: CLAUDINEI PEREIRA - Cond.Pagto.: DEPOSITO BANCO DO BRASIL - Forma Cobranga: DEPOSITO BANCO



Vlfalabe

Equipamentos Laboratoriais

D‘ECLARA(;AO A SER APRESENTADA PELA PESSOA JURIDICA CONSTANTE DO INCISO XI DO ART.
40

(Redagao dada pela Instrugédo Normativa RFB n? 1.244, de 30 de janeiro de 2012) (Vide art. 32 da IN RFB

Y n® 1.244/2012)

llmo. Sr.
MUNICIPIO DE MARIALVA

A Empresa VITALABE EQUIPAMENTOS LABORATORIAIS LTDA, com sede a Rua
Desembargador Custodio Lustosa, Bairro: Itapoa - Belo Horizonte / MG, inscrita no CNPJ sob o
19.142.596/0001-92, DECLARA MUNICIPIO DE MARIALVA para fins de n&o incidéncia na fonte
do Imposto sobre a Renda da Pessoa Juridica (IRPJ), da Contribuicdo Social sobre o Lucro
Liquido (CSLL), da Contribuicdo para o Financiamento da Seguridade Social (Cofins), e da
Contribuicdo para o PIS/Pasep, a que se refere o art. 64 da Lei n? 9.430, de 27 de dezembro de
1996, que é regularmente inscrita no Regime Especial Unificado de Arrecadacéo de Tributos e
Contribuicées devidos pelas Microempresas e Empresas de Pequeno Porte - Simples Nacional,
de que trata o art. 12 da Lei Complementar n® 123, de 14 de dezembro de 2006. -

Para esse efeito, a declarante informa que:

| - Preenche os seguintes requisitos:

a) conserva em boa ordem, pelo prazo de 5 (cinco) anos, contado da data da
emissdo, os documentos que comprovam a origem de suas receitas e a efetivacdo de suas
despesas, bem como a realizagéo de quaisquer outros atos ou operagdes que venham a modificar
sua situagao patrimonial,

b) cumpre as obrlgagoes acessorlas a que esta sujeita, em conformldade com a
Ieglslagao pertmente i

-0 S|gnatar|o e representante legal desta empresa assumlndo o compromlsso de
informar a Secretarla da Receita Federal do Brasil e & pessoa juridica pagadora imediatamente,
eventual desenquadramento da presente situacéo e esta ciente de que a falsidade na prestagéo
dessas informagdes, sem prejuizo do disposto no art. 32 da Lei n2 9.430, de 1996, o sujeitara,
com as demais pessoas que para ela concorrem, as penalidades previstas na legislagao criminal e
tributaria, relativas a falsidade ideoldgica (art. 299 do Decreto-Lei n® 2.848, de 7 de dezembro de
1940 - Cédigo Penal) e ao crime contra a ordem tributaria (art . 12 da Lei n? 8.137, de 27 de
dezembro de 1990). '

Belo Horizonte, 27 de agosto de 2021.

Rua Corscine i |
Bai ro ftapoa Gepr 317104150
v FELOHORIZONTE MG -

Rua Desembargador Custodlo Lustosa — 371, - Itapoa Belo Horizonte / MG, CEP: 31.710-630
CNPJ: 19.142.596/0001-92 — IE: 002250758.00-89
Tel: (31) 3309-2272 - Fax: 3889-2110 - E-mail: vitalabe@gmail.com — www.vitalabe.com.br



Vitalabe Administrativo & 1451 (hd 1 minuto v e

Vitalabe 1373 Mim =

Boa tarde,

CQual 3 dovida?
O endereco de destino e na cidade de Manalva/PR. na Av. Marno Galle N° 843, Bairro Jardim Hamada. no local entregar na Farmacia do oronto atendimento.

DADQOS ADICIONAIS
i1 POKMAC@ES COMPLEMENTARES 24
Numero(s) do(s) Pedido(s): 000134

DOCUMENTO EMITIDO POR. ME OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAO GERA DIREITO A CREDITO DE IPIE
ISSQN. PERMITE O APROVEITAMENTO DO CREDITO DE ICMS NO VALOR DE RBS$ 90,74 CORRESPONDENTE AO
PORCENTUAL DE 3.98%. NOS TERMOS DO ART. 23 DA LC 123/2006. NOTA DE AUTORIZACAO N°- 5224/2021.
DADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL S/A - 001 AGENCIA: 1630-6 C/C: 43.702-7. A ENTREGA DEVERA
OCORRER NA PREFEITURA DE MARIALVA - LOCALIZADA NA AV. MARIO GALLO, 848, JD HAMADA FARMACIA
DO PRONTO ATENDIMENTO. HORARIO: 08:00 AS 11-30 E 13:00 AS 16:30.

Vendedor: CLAUDINEI PEREIRA - Cond Pagto.: DEPOSITO BANCO DO BEASIL - Forma Cobranca: DEPOSITO BANCO




£ BANCO DO BRASIL

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Comprovante do Pagamento - Pag202 23/09/2021

23/09/2021 - BANCO DO BRASIL - 7:32:43

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: 14/09/2021
NUMERO DO DOCUMENTO: 221-38000000
VALOR TOTAL: 4.560,00

*rxx** TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: VITALABE EQUIPAMENTOS LABORAT

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA : 1.630-6

CONTA :00.000.045.702-7

Nr. Autenticagcdo: 0.DB0.D8F.A46.8BF.183

42

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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