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empenhoNOTA DE
1/1PáginaData: 2910612022Ordinário5128 / 2022N" do Empenho:

MATERIAL MÉDICO HOSIMTALAR LIDA
- C.E.P. 5>9163554 - Rio do Sul - SC

ALTERMED101561

Comercial; ESTRADA BOA ESPERANÇA, 2320 -
Credor;

Eiidercvo:
C.N.P.J.:

Banco:l

Insc. Est.:00.S02.002/0001-02

- BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:0276-3 Cunta:3077S-5

SECRETARIA MUN. DE SAÚDEÓrgão: 07.
Tipo de Licitação:
Pregão

Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - FMS
ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL10

44/2022N“ Licitação..302.0008.2.052.Prog. Trabalho:

ElemeiUo Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. M.MERIAL DE CONSUMO 5009N° NAD.
210Reduzido:

F. de Recurso:

Desdüb ramenlo;

1303
VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERC N" Convênio;/SAÚDE-RECEITAS

MATERIAL FARMACOLÓGICO
1303

09 00
Saldo Atual

26.032,28
Valor

9.576,40
Saldo Anterior

35.608,68
Dotação Inicial

1.212.070,92
abaslccimeiUü da rede públicais e mcdica:nenlos necessários para o

Aciuisiçào dc materiais mcdicos/liüspitalares, inslrumeiUais
municipal

HISTÓRICO:
VLR. TOTALVLIl. UNITÁRIO

ESPECmCAÇAO
BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 4MG/ML
500MG/ML. AMPOLA COM 5ML. CODIGO: BR0270621 n

DIPIRONA SÓDICA

CLORETO DE POTÁSSIO 19.1%. AMPOLA COM lOML. CODIGO.
BR0267162

ITEM QTD UN 9.470,003,79
1 2500.0C AMP

106,400,53
.AMP2 200,00

9.576,40Total Liq. Empenho:0,00Total Retenções:Local de Eiiuvga

Autorizo a Despesa Acima Discriminada

Marialva, dc
Empenhado por;

dc

Eciuiirdo Nitscimcnlo

ORDEM DE PAGAMENTOPAGAMENTO
VICTOR CELSO MARTINI

Prefeito Municipalfavorecido o valor acima especificado, proveniente, destaPagiic-se ao
nota de empenho.

dedeMarialva,

 BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
Sec. Mun. Finanças CRC-PR 067844/0-8DIORGINY GONÇALVES DE FARIA

Conlador CRC/PR N" 078120/0-6 RECIBO
da PREFEITURA DE MARIALVA, a

em moeda corrente do país.
Rccebi(emos) da tesourar
importância especificada acima

Marialva,

ia

Banco (icdc

N" da Conta

Credor; ALTERMED MATERIAL MÉDICO HOSPITALAR I
C.N.P..I.: 00.802.002/0001-02

N“ do Clicciuc

Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Município de Marialva) 
Em: Marialva - PR - Brasil (2022-09-28 14:04:05)



;  PREFEITURA DE MARIALVA

''4 CNP.I; 76.282.680/0001-45

' i Estado do Paraná

Exercício: 2022

f

NOTA DE AUTORIZAÇÃO DE DESPESA 5009 / 2022
Espécie: Data Emissão: 20/06/2022

FORNECEDOR: 101561 - ALTERMED MATERIAL MÉDICO HOSPITALAR LTD
CNP.I: nn.8n2.nn2/OnOI-02 Tnsc. Estadual*

ENDEREÇO: ESTRADA BOA ESPERANÇA, 2320
BAIRRO: FUNDO CANOAS CIDADE: Rio do Sul - SC
TELEFONE; E-MAIL:

CEP:89.163-554

Página 1/1

Processo:

N°. Solicilação: 5.852/2.022

Modalidade; Pregão

N° Licitação; 44/2022

N° Contrato: 178/2022

/

Órgão: 07 SECRETARIA MUN. DE SAÚDE

Unid. Orçamentária: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - FMS
Data Publicação; 20/06/2022

Função: 10

Sub Função: 302

Programa: 0008

Projeto/Atividade: 2052

Saúde

Assistência Hospitalar eAmbulatorial

SAÚDE NINGUÉM FICA SEM

ASSISTÊNCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

Nat. da Despesa: 3.3.90.30. MATERIAL DE CONSUMO

Desdobramento: 09

SubDesdobramento: 00

MATERIAL FARMACOLÓGICO

ID Contrato: 2022178

Loc./Intcrv. Obra: /

Cód. Bem:

Subvenção:

Empenho:

/

5.128/2.022

Fonte de Recurso: 1303

Recurso:

Contrapartida:

SAÚDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERCÍCIO COF

Não Convênio N“.: /

JUSTIFICATIVA: Aquisição de materiais médicos/hospitalares, instrumentais e medicamentos necessários para
abastecimento da rede pública municipal

PRAZO DE EXECUÇÃO/ENTREGA: 7 Dias

LOCAL DE ENTREGA: Avenida Mário Galo, n“848- Jardim Hamada. Farmácia do Pronto Atendimento HORÁRIO
8:00 as 11:30 e 13:00 as i7:00h.

FORMA DE PAGAMENTO: NO PRAZO DE 30 DIAS APÓS ENTREGA DA FATURA

FISCAL DE CONTRATO: -

o

Item Descrição Unidade Quantidade Vir. Unitário Vir. Total
1 100031 BUTILBROMETODEESCOPOLAMINA4MG/ML .

DIPIRONA SÓDICA 500MG/ML. AMPOLA COM 5ML.

CODIGO: BR027062I - Marca: HYPOFARMA HYPOCINA

COMPOSTA / RMS: 1Q387Q0230028

+

CLORETO DE POTÁSSIO 19,1%. AMPOLA COM lOML.

CODIGO: BR0267I62 -Marca: SAMTEC SAMTEC CLOR
POTÁSSIO/RMS; 1559200010147

AMPOLA 2.500,00 3,788 9.470,000

2 100045 AMPOLA 200,00 0,532 106,400

Total: 9.576,40

\\
Villâ

SaOde
José Oni
Secrotèrl

i37/17Decrwo>
Marfs*

VLTTA PEREZ CANTUARIA CHIERRIT

 Responsável pela Elaboração
Cláudio Virgentm

Secretário Municipal de Administração

Pag. 1/1



\
NF-eMtcnnalMatóial Múdico Hinfiialar LidaPR( )l)UroS(J()|'JSiAKI';SlM NOTA ITSCAl. INDICADA AO l.ADODK! RKCI-BKMOSOS

NÍIMERO 397023
t  IDHNTD-TCAÇÃOi: ASSlNAniRAIXIKl-.CHHHDOK●DAI ADl. Rl-CHULMJ-.NrO

1SÉRIE

DANFE
aXUMENKJ AIWn.lAR

danotafiscal
BUimÔNICA

ALTERMED MATERIAL
MEDICO HOSPITALAR LTDA

0-ENTRADA r
1 CHAVE DKACI-RSO

I - SAÍDA
Estrada Boa Esperança,2320.
Fundo Canoas

RIO DO SUE - SC
C.N.PJ.
FONE (47)3520-9000

00.802.002/0001-0
CE

4222 0700 8020 0200 0102 5500 1000 3970 2311 7353 5164397023N*

1 portal rucionai «ia
u »> sitc da Scfaz Auton za«Í3

Consulta de auientÍ«»dacJc n
\ nfe ro/cnJti.^N bc/portol2 FOLHA l/l

P 89163-554
NUMFIRO PROKXOLO

i NAlURI /ADAOPl-RACÁn

y^da Merc Ada.Rec.Terc.Dest.Nao Contrib
in‘«rk,Aof-.iaduai.

253148995

342220140826287 12/07/2022 13:45:29
CNPJ

00.802-002/0001-02
INSC.ESrADUAl, DO SlIliST.TRIHin

0990599238
pegnHATAMOfKEMgroTTE

data KMISSAOCNl’J/CPT
NOMl- ■■ RA/Ãlí SOClAl

Municipiode Marialva
12/07/202276.282.680/000145
DATA DEENT/SAI

12/07/2022
CliPBAIRRO' DISTRHO

Centro
I.NDFRLVO

Rua Santa EFigenia. 680
86990-000

IIORADIl SAÍDAINSCRIÇAO HSTADHAI.P0NK'KAX UP
! MiAICIPIo 13:44:00PR(4413232-8383MARIALVA

-ÜATOttAKDUPUCAt*l:
9,470,0011/08/2022001

Cilca.obofUPfmQ-
VA1.0R TOTAl. DOS PROIXmtSVAl.CIR TOTAl. IXISTRTOUTOS

__ RS 1.136,40.
! I IIASE DR CÁJ.aJT.o'lCMS SUBST VAl.OR DO ICMS SUliSTVAl.OR IXdCMSMASKDBCALCUUIICMS R$ 9.470.00!R$ 0.00R$ 0,00R$ 1.136.40 I SR$ 9,470,00

VAl.OR TOl AL DA NOTAVAl.OR DO iinOUTRAS DESPESAS ACHSDkSCONT<)VAl.OR DO SECiUHOVAliiKDiiPKJ-TE R$ 9,470.00R$ 0,00R$ 0.00R$ 0.00R$ 0.00R$0.00
■●KIAHSIXWnrADOB/VOmME
HRP:TEPüR CONTA

0-Por conta do Remetente (CIF)

CNPJ ICPKUKCODKiOANIT PLACA
. R VÁnSOCiAl.

_B Transnortes Ltda
04.353.469/0001-65

NSCRIÇAOKSTADUAI-
254184880

UE'MUNICÍPIO

CHAPECO
isni RICO

Avenida Getulio Domelles Vargas. 3540
Qi:ANiir>'Ã5ír ESPHCIi:

SC
PESO LIQUIDOPESO BRUTONlXvlEROPKDlDO

437697
MARCA

25.60025.600VOLUME(S)3
VAl.OR DüISSQNRASE DE CALCULO IXIISSQNVAl.OR TOTAl. IXJS SERVIÇOSINM'RIC'ÃOMI;NICU>Al

19313
bADÒSPOSPItaBUTOSJSOtVlCOÕ

Ai.IQ IPlA.IQ ICMS

'l2,0Ó
V DHVICMSBC 'CMSTOT,\LV uNfl.ÁRK;QIIANr,D,\DENCM/SH j C.ST IINIDCEOPDESCRICAO IXIS PRODUTOS'SERVIÇOSCOI) PROD

1.136,409.470,009.470,0050 189,40000000 6108 CX30044990. 10599-D00 [ESCOPOLAMINA + DIPIRONA
SODICA INJETÁVEL
CX.C/50AMPX5ML -L:22030152

;  V:03/24Q:50

AQUISIÇÃO - de acordo com:
□ CONVITE
□ TOMADA DE PREÇO
□ CONCORRÊNCIA

SPREGAOdispensa
□ INEXIGIBIÜDADE

C-

J  /.OfQr
WXCÍUTICA

31.909
FA|

CRF-I

TVHVa-
Saücl®

d

, INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

Pedidos: 437697 - Pre-Faiura PF-15-31434/1 .S- CLIENTE: CONFERIR MERCADORIAS NA ENTREGA,e Fornccimenio 5009/2022 ●. . ●-
IíoMáWríú\NSPORTADOR CONFIRMAR COM DESTINATÁRIO HORÁRIO EXPEDIENTE E SE NECESSÁRIO AGENDAR ENTREGA - Empresa
J®Wl-Cosrneticos:2065567-Saneames 3052377- ICMS ISENTO CONFCONVÊNIO 01/1999, CONVÊNIO 38/1991, CONVÊNIO 65/2011. CONVÊNIO |
efi^EDUZlDO CONF CONVÊNIO 52/1991 - Dados Deposito: (B BRASIL: Ag 0276-3 C/C 30778-5) - (CAIXA: AG 4269 C/C: 905915-5 Operacao 3) -
S^ANDER Al! 1257 C'C 13001255-6) - A aceilacao desta mercadoria implica aulorizacao do comprador ao vendedor para obter a restituição do DIFAL
vV,ai:U36,40 -ValorAptox Tnbutos em RS, Federal:  I 273.72 (13,45%) - Estadual. 0,00 (0,00%) - Municipal: 0.00(0.00%)-Fonte IBPT

Pregan Elelronico (Aquisição): 044/2022
: NAÒ ACEITAREMOS RECLAMACOES POSTE
autorizada ANVTSA Medicamentos:! 1 1243©
87/2002, CONVÊNIO 126/2010, CONVÊNIO 90/21, LEW^
(ITAi: Ag8483C/C 06341-1) - (BRADESCO. Ag:2656-5 C
incidente nesta venda, nos termos do art 166 do CTN - Valor dos Impostos
Aliennedliciiacao@manalva pr.gov.bmodosul coleta@bauerexpress.com br \
LOCAL DE ENTREGA CNPJ,'CPF 76.282 680/0001-45 Logradouro AV M

l/l
-9)-'

PRONTO ATENDIMENTO 8 00 AS 11 30 E 13 00 AS 16 30 Bairro JDHAMADA. Municipio MARIAI.VA - PRlOGALLO, 848, FARMACTA

BAPqRittnaMtAB"
RESERVADO AO FISCO

:sfcirmacOf.scompi.emlki'ari:s

,\s Informações Complementares excederam o limite de espaço deste quadro e serão exibidas após o detalhamento dos produtos/serviços.

DOCUMENTO ELETRÔNICO OPERADO POR SDE (www.aenior.combr)



Rl-CEBEMOS OS PRODUTas CONSTANTES DANOTA FISCAL INDICADA AO LADO DE: AJtormc*!. ●fedico Ho$pÍtalsr Ltda NF-e
IDENTIFICAÇÃO E ASSINATIRLA DORECEBIÍBotDATAEE RECEBIMENTO

NÚMERO 400750
1SÉRIE

DANFE
XKUMENTO AUXILIAR

DA NOTA FISCAL
ELETRÔNICA

ALTERMED MATERIAL
MEDICO HOSPITALAR LTDA

0-ENTRADA
1ALTERMED CHAVE DE ACESSO

Estrada Boa Esperança,2320.
Fundo Canoas

RIO DO SUL-SC
C.N.P.J.
FONE (47)3520-9000

00.802.002/0001-02
CE

I - SAÍDA

4222 0700 8020 0200 0102 5500 1000 4007 5017 6216 3265400750N*

SERIE 1 Consulta de autenuacbde no pon&l nacional da NF*c
$iie da Scfaa Autonradaww^v.nfc Ta/cnda gov hr/portalFCHJIA 1/1P 89163-554

NATUREZA DA OPERAÇÃO

Venda Merc.Adq-Rec.Terc.Dest-Nao Contrib
NUMERO PROTOCOLO

342220156082081 01/08/2022 16:13:10
INSCRIÇÃO ESTADUAL
253148995

INSC.ESTADUAl. DO SUBST.TRIBUI'.

0990599238
CNPJ

00.802.002/0001-02

NOME / RAZÃO SOCIAL

Municipio de Marialva
CNPJ/CPF DATA EMISSÃO

29/07/202276.282.680/000145
ENDEREÇO

Rua Santa Efigenia. 680
BAIRRO/DISTRITO

Centro
CEP DATA DE ENT/SAI

86990-000 29/07/2022
MUNKtPIO INSCRIÇÃO ESTADUALFONE/FAX HORA OT. SAlDA

16:12:00
UF

MARIALVA PR(4413232-8383
^^^A-mgATPtgLKÁfA

001 28/08/2022 106,40

BASE DE CALCULO ICMS SUBST.BASE DE CAIX:iILO KMS VALOR DO CMS VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS TRIBUTOS VAl.OR TOTAi. DOS PRODITOS
R$ 106,40 R$ 12,77 R$ 0,00 R$ 0.00 R$ 106,40R$ 12.77

VAiCR DO FRETE VAl.OR DO SEGURO DE.SCONTO OITOAS DESPESAS ACES. VALOR DO IPl VAl.OR TOTAL DA NOTA
R$ 0.00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$0.00 R$ 106.40

iga" ● wãi
RAMo SOCIAL

B Transportes Ltda
CÓDIGO ANTT CNPJ/CPFFRETE POR CONTA PLACA UF

0-Por conta do Remetente (CIF) 04.353.469/0001-65
ENDEREÇX)

Avenida Getulio Domelles Varpas, 3540
MUNCtPIO

CHAPECO
INSCRIÇÃO ESTADUAI.
254184880

UF

SC
QUANTIDADE ESPRCCI MARCA NIMERO PEDIDO PESO BRUTO PFSoi.iQninn
1 VOLUME(S) 439162 2,950 2,950

INSCRIÇÃO MIJNICIP/U.
19313

VALOR TOTAL DOS SERVIÇXB BASE DF. CÃJ.CIRX3 DO ISSQN VALOR DO ISSQN

v---auH>8P06yBOpijro6r8iÉR»i€iac.^^^^
DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS / SERVIÇOSCÓD. PRÜD NCM/SH CST CFOP UNID QUANTDADE V.UNTrÂRIO V TOTAL BC. ICMS V.CMS V. IPl Al.IQ CMS Aí.iQ. IPl

10912-D00 CLORETO HF. POTÁSSIO SOL.
^JETAVEL y

3

'y CX.C/200AMPX10ML -L:TQD V*
V V:04/24Q:1

0049099 000 6108 cx 1 106,40000 106,4( 106,4C 12,7* 12,00

AQUISIÇAO - de acordo com;
□ CONVITE
Ü TOMADA DE PREÇO

S CONCORRÊNCIApregAo
□ dispensa C-
□ INEXIGIBILIDADE

V Nl° M M DE / /

tdpma ^sse(fí rmaceutica
SrF 21 746

\3j'^ _ t3a)0'8|2o^^
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

Pregão Eletrônico (Aquisição): 044/2022(46585)-Contrato Interno n. 25125 - AF - Autorizacao de Fornecimento 5009/2022-Pendencia do Pedido 437697-Pedidos: 439162 - Pre-Fatura PF-8-31633/8- CLIENTE: CONFERIR
MERCAEMDRIAS NA ENTREGA. NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES POSTERIORES E/OU DEVOLUCOES - TRANSPORTADOR: CONFIRMAR COM DESUNATARIO HORÁRIO EXPEDIENTE E SE NECESSÁRIO
AGENDAR ENTREGA-Empresa autorizada ANVISA: Medicamentos:! !1240l-Especia]:U12432-Correlatos.8044831-Cosmeticos2065567-Saneanle5.3052377-ICMS ISENTO CONE CONVENTO 01/1999 CONVÊNIO 38/1991
CONVÊNIO 65/2011. CONVÊNIO 87/2002, CONVÊNIO 126/2010. CONVÊNIO 90/21, LEI 17930 04/2020 E ICMS REDUZIDO CONF CONVÊNIO 52/1991 ● Dados Deposito: (B.BRASIL: Ag:0276-3 C/C: 30778-5) - (CAIXA:
AG:4269 C/C: 905915-5 Operação: 3)-(ITAU: Ag:8483 C/C: O6341-1)-(BRADESCO: Ag:2656-5 C/C:8020-9) - (SANTANDER: Ag:1257C/C: 13001255-6) - Aaceitacao desta mercadoria implica autorizacao do comprador ao
vendedor para obter a restituição do DIFAL incidente nesta venda, nos lermos do an. 166 do CTN-Valor dos Impostos/Total: 12,77 - Valor Aprox. Tributos em RS. Federal 14,31 (13,45%)-Estadual: 0,00(0,00%)-
Municipal: 0,00 (0,00%) - Fonte. IBPT AltermedUcitacao@maiiaJva.pr.gov.brriodosul.coleta@bauerexpress com.br
LOCAL DE ENTREGA: CNPJ/CPF- 76.282.680/0001-45 Logrado^: AV MARIO GALLO. 848. FARMACIA PRONTO ATENDIMENTO 8:00 AS 1I:30E 13 00 AS 16 30 Bairro. JD.HAMADA Município MARIALVA-PR

íuixíSADKxmm.
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES \

As Informações Complementares excederam o limite de espaço deste quadi

RESERVADO AO FISCO

serão exibid: ós o detalhamento dos produtos/serviços.

fca» íl® SaufSe
Í637I17

lO tí 'OrlaiJo inV
Secre Oe -PR

DOCUMENTO ELETRÔNICO OPERADO POR SDE (www.senior.r ●br)



Autenticação de Pagamento
BANCO DO BRASIL

PREFEITURA DE MARIALVA

22780

Conta Debitada:

Agência::

Conta Saúde - Recursos Próprios9431-5Conta :

234/2022Lote n®:

23/08/2022Data:

ALTERMED MATERIAL MÉDICO HOSPITALAR LTDAConta Creditada

BANCO DO BRASIL S.A.1Banco:

Agência:

Conta:

0276-3

30778-5

9.576,40Valor Pago:

C67DAAD833C783BDN®Autenticação:
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