Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2022-09-09 18:56:34)

PREFEITURA DE MARIALVA
Estado do Parani - 76.282.680/0001-45

Rua Santa Efigénia, 680 Centro (44) 3232-8383 - CEP 86990-000

NOTA DE EMPENHO

N”do Empenho: 2472 /2022 Ordinario Data: 04/04/2022 Pagina 1/1
Credor: 101561 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA
Enderego:  Comercial: ESTRADA BOA ESPERANCA, 2320 - - C.E.P. 89163554 - Rio do Sul - SC
C.N.PJ: 00.802.002/0001-02 Insc. Est.:
Banco:1 - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:0276-3 Conta:30778-5
Orgio: 07, SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagio:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregio
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL 0T i
N* Licitagdo.........: 100/2021
Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO
Reduzido: 210 N’ NAD...coovirennnt 2479
F. de Recurso: 1303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERC 1303 N* Convinio
onvénio:
Desdobramento: 30 00 MATERIAL HOSPITALAR
Dotagdo Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
1.212.070,92 494.642,36 352,32 494.290,04
HISTORICO: Aquisigiio de materiais médicos/hospitalares, instrumentais ¢ medicamentos, para atender a demanda da Secretaria Municipal
de Satde de Marialva - PR
ITEM QTD UN  ESPECIFICACAQ VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
I 48,00 envel FIOCATGUT-CROMADO 4,0 3,73 179,04
AGULHA 2,0 CM
FIO DE SUTURA, CATGUT CROMADO COM AGULHA, 4-0, COMPR.
MINIMO 70 CM, 1/2 CIRCULO CILINDRICA, 2.0 €M, ESTERIL. CODIGO:;
BRO281080
2 4800 envel FIOCATGUT - SIMPLES4,0 3.0l 173,28
AGULHA 2,0 CM
FIO DE SUTURA, CATGUT SIMPLES €/ AGULHA, 4-0, COMPR. MINIMO
70 CM, 1/2 CIRCULO CILINDRICA, 2,0 CM, ESTERIL. CODIGO:
BR0281039
Local de Entrega Total Retengdes: 0,00 | Total Lig. Empenho: 352,32
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
DIORGINY GONCATVES DE FARIA Sec. Miun. Finangas CRC-PR 067844/0-5
Contador CRC/PR N° 078120/0-6 i
RECIBO
Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a
Banco importancia especificada acima em moeda corrente do pais.
Marialva, de de
N®da Conta
N do Cheque
Credor: ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR |
C.N.P.J.:  00.802.002/0001-02




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

Exercicio: 2022

NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA

2479 /2022

Espécie:

Data Emissao: 25/03/2022

Pagina1/1

CNPI: 00.802.002/0001-02 Insc. Fstadunal:
ENDERECO: ESTRADA BOA ESPERANCA, 2320

FORNECEDOR: 101561 - ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTD.

Processo: /

N°. Solicitagao:  2.780/2.022

BAIRRO: FUNDO CANOAS CIDADE: Rio do Sul - SC CEP:#0.16355¢ [Modsdme  Toglo
TELEFONE: E-MAIL: N° Licitagdo: 10072021
Orgio: 07 SECRETARIA MUN. DE SAUDE N° Contrato:  437/2021
Unid. Or¢amentaria: 07.002.  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Data Publicagdo: 12/11/2021
Fungio: 10 Sutde ID Contrato: 2021437
Sub Funcao: 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Programa: 0008  SAUDE NINGUEM FICA SEM Loc./Tuidry, Cbes:/
Projeto/Atividade: 2032 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL Cad. Bem:
Nat. da Despesa: 3.3.90.30. MATERIAL DE CONSUMO Subvengio: /
Desdobramento: 36 MATERIAL HOSPITALAR Empenho: 2.472/2.022
SubDesdobramento: 00
Fonte de Recurso: 01303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERCICIO COF
Recurso:
Contrapartida: Nio Convénio N°.: /

demanda da Secretaria Municipal de Satide de Marialva — PR

PRAZO DE EXECUCAO/ENTREGA: 7 Dias

HORARIO: 8:00 AS 11:30 E 13:00 AS 16:30

FISCAL DE CONTRATO: -

JUSTIFICATIVA: Aquisicao de materiais médicos/hospitalares,

LOCAL DE ENTREGA: AV MARIO GALLO 848. JD HAMADA.

FORMA DE PAGAMENTO: no prazo de 30 dias apos entega da fatura

instrumentais e medicamentos, para atender a

FARMACIA DO PRONTO ATENDIMENTO

Ord{ Ttem |Descricio

Unidade |Quantidade|VIr. Unitirio Vir. Total

| 105706 |[FIO CATGUT - CROMADO 4.0
AGULHA 2.0 CM

FIO DE SUTURA. CATGUT CROMADO COM AGULHA, 4-0,
COMPR. MINIMO 70 CM, 1/2 CIRCULO CILINDRICA, 2.0
CM. ESTERIL. CODIGO: BR0O281080 - Marca:
TECHNOFIO-ACE TECHNOFIO MOD, CC47MR20

envelo 48,00 3.730 179,040

2 105709 [FIO CATGUT - SIMPLES 4.0

AGULHA 2.0 CM

FIO DE SUTURA. CATGUT SIMPLES C/ AGULHA, 4-0,
COMPR. MINIMO 70 CM. 1/2 CIRCULO CILINDRICA. 2.0
CM. ESTERIL. CODIGO: BR0281039 - Marca:

TECHNOFIO-ACE TECHNOFIO MOD. CS47MR20

48.00 3.610 173.280

envelo

Total: 352,32

FABTANA CRISTINA PICAO ROSSE.
Responsavel pela Elaboracio

Claudio Virgentin
Secretario Municipal de Administragdo
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ALTERMED MATERIAL

ALTERMED

Estrada Boa Esperanca,2320.

MEDICO HOSPITALAR LTDA

| DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DANOTAFISCAL
ELETRONICA

m 0-ENTRADA ——

I
1 - SAIDA

CHAVE DE ACESSO

(AT

4222 0400 8020 0200 0102 5500 1000 3825 6615 1666 7558

Fundo Canoas ~ 382566
RIO RO:SUL= 5L s 1 Consults de autenticidadie no portal nucioral da NF-¢ {

| CNPJ  00.802.002/0001-02 — Ji W P e e e ‘[
' FONE (47)3520-9000  CEP 89163-554 - . |
[NATURIZADA OPERACAG - |MNUMERO PROTOCOLO ]
Venda Mere Adq.Rec Terc.Dest. Nao Contrib |l 342220070008865 08/04/2022 09:18:19 |
INSCRICAO ESTA i o INSC ESTADUAL DO SUBST TRIBUT o | ones ]
1253148995 0990599238 } 00.802.002/0001-02 1
il il AR s ___ DESTINATARIO/REMETENTE i : -
| NOME | RAZAO SOCIAL NP1/ CPF DATA EMISSAO |
Municipio de Marialva 76.282.680/0001-45 08/04/2022 |
[ENDERECO BAIRRO/ DISIRITO crp DATA DE ENT / SAI T
Rua Santa Efigenia, 680 Centro 4‘ 86990-000 08/04/2022 ] ]
MUNICIPIO |[FoNE /Fax UF INSCRICAO ESTADUAL | HORA DE SAIDA ¢ I
'MARIALVA ||(44)3232-8383 PR 09:17:00 , B
‘ “FATURA / DUPLICATA ; ;
001 08/05/2022 179.04 | | _
[ : CALCULO DO IMPOSTO T
BASE DE CALCULO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOSTRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
L RS 179,04 RS 21.48 R$ 0.00J R$ 0,00 RS 21,48 R$ 179,04
[ VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO [OUTRAS DESPESAS ACES. VALOR DO IPI VALORTOTALDANGTA | )

R$0,00 R$ 0.00 “ RS 0,0QJ R$ 0,00 RS 0,00 R$ 179.04
w e TRANSPORTADOR ] VOLUME T |

NPT/ CPF

[RAZAD SUCTAL
Reunidas Transportadora Rodoviaria de Cargas S/A

Fmgn-: POR CONTA I

0-Por conta do Remetente (CIF)

CODIGO ANTT

: Hm,m J i

183.083.428/0024-69

ENDERECO MUNICIPIO | ur INSCRICAQ ESTADUAL
|Rua Princesa Isabel, 549 - RIO DO SUL | sC 250568837
[QUANTIDADI [ESPECIE MARCA [ NUMERO PEDIDO [ PESO BRUTO —[FESOLIQUIDO - '_'1
[ | VOLUME(S) 423330 10,236 10,236 |
i CALEULO DO $SON TR |
VALOR TOTAL DOS SERVICOS } BASE DE CALCULO DO [SSON VALOR DX ISSOQN
| . _ _ow
[ TR i 7 DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS ]
L COD. PROD DESCRIGAQ DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH | CSI i Croe [ U:GHJ{‘ QUANTIOADE i V.UNITARIO V_TOTAL BC. ICMS I VICMS VPl l/\l Q. [KCMS! ALIQ Il‘Ii
[11710-D0O0 |FIO CATGUT CROMADO 4-0 ‘ 30061090 (}()q 6108 CX ‘ 2 89.52000 179.04 179,04 21,44 [ 12,00 |
j C/AGULHA CX.C/24 CX.C/24 \ | — | ‘
' [UND-L:04220111V:0127Q2 | | | ; ! . ;
] : ‘- == 2 N .
AQUISICAO - de acordo com:
] 6ONVITE
(] TOMADA D, PRECO
_] CONCORRENCIA
X] PREGAO
] DISPENSA . C.__HA3Y
. {_] INEXIGIBILIDADE =
bigna Rosse Ne 0033 pE, /([
Farmaceutica i

CRF 21 746
usi . JQM/QO&&J

INFORMACOES COMPLEMENTARES

| Pregao Eletronico (Aquisicao): 100/2021 (42757) - Contrato Intemo n. 23396 - AF - Autonzacao de Fomecimento 2479/2022 - Pedidos: 423330 - Pre-Fatura. PF-29-30431/29- CLIENTE CONFERIR MERCADORIAS NA ENTREGA, |
| NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES POSTERIORES E/OU DEVOLUCOES - TRANSPORTADOR: CONFIRMAR COM DESTINATARIO HORARIO EXPEDIENTE E SE NECESSARIO AGENDAR ENTREGA - Empresa
| autorizada ANVISA: Medicamentos:1112401-Especial 1112432-Correlatos: 804483 1 -Cosmeticos 2065567-Saneantes 3052377 - ICMS ISENTO CONF CONVENIO 01/1999, CONVENIO 38/1991, CONVENIO 65/201 1, CONVENIO
| 87/2002, CONVENIO 126/2010, CONVENIO 90/21, LEI 17930 04/2020 E ICMS REDUZIDO CONF CONVENIO 52/1991 - Dados Deposito: (B.BRASIL: Ag:0276-3 C/C: 30778-5) - (CAIXA. AG:4269 C/C: 905915-5 Operacao 3) - |
| (ITAU: Ag8483 C/C: 06341-1) - (BRADESCO: Ag 2656-5 C.’C‘:SDZg}Q:‘-'(S_ANTANDER Ag: 1257 C/C: 13001255-6) - A aceitacao desta mercadoria implica autorizacao do comprador ao vendedor para obter a restituicao do DIFAL
| mcidente nesta venda, nos termos do art. 166 do CTN - Valor dos Im \s(os’f\”l'ntnlz 21,48 - Difade RS 10,74 conforme EC 87/2015. - Valor Aprox Tributos em RS, Federal:
| Municipal 00 (0.00%) - Fonte: IBPT Altermedlicitacao@marialva pe gov Mcl&s-ml@reunid% com breoletas-isl@reunidas com br
LOCAL DE ENTREGA: CNPJ/CPF 76 282 680/0001-45  Logradoura. AVENIDA'MARIO GALO, 848, DASSH AS 12H E 13H AS | 7H. Bairro: JARDIM HAMADA/ELDORADO Municipio. MARIALVA - PR

5

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

7,52 (4.20%) - Estadual: 0,00 (0,00%) -

DADDS ADICIONAIS

X

1' RESERVADO AO FISCO

DOCUMENTO ELETRONICO OPERADO POR SDE (www.senior.com br)



RECEBEMOS 08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTAFISCAL INDICADA AOLADODE.  Altermed Material Medico Hospitalar Lida ) ‘ NF e
L 2

L -y B
DATADE RIEBIMEN e £ IDENTIFICAGAO [ ASSINATURA DO RECEREDXOR | simero 394249
[
|

{ SERIE 1

- | DANFE =
{Th ALTERMED MATERIAL ot
t’ MEDICO HOSPITALAR LTDA I ELETRONICA

0- ENTRADA m #
‘ A LTE R M E D Estrada Boa Esperanca,2320. I - SAIDA S

Fundo Canoas v 394249 4222 0600 8020 0200 0102 5500 1000 3942 4916 5207 8383

| RI10 DO SUL - SC SERIE 1 ] )
CNPJ  00802.002/0001-02 FOLIA 0 e
- FONE  (47)3520-9000 CEP 89163-554

[NATURIZA DA OPERAGAD NUMERO PROTOCOLO o ‘
Venda Merc.Adq.Rec. Terc.Dest.Nao Contrib ” 342220127732650 24/06/2022 15:58:20

INSCRICAU ESTADUAL o ) ‘1KSEESTAI)LINJ)EI.EUI}S?‘.‘I‘E{I"BIJ’I'. - TeNpr h ‘

253148995 0990599238 00.802.002/0001-02 N
[ DESTINATARIO/ REMETENTE R TR 0 T i
| NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF ‘: DATA EMISSAO

‘Municipio de Marialva _76.282.680/0001-45 |1 24/06/2022
TENDEREGO BAIRRCH DISTRITO CEP | DATA DE ENT / SA1
(Rua Santa Efigenia, 680 Centro J 86990-000 |124/06/2022 |
[MUNICPIO i FONE / FAX ' uF INSCRICAO ESTADUAL TIORA DE SAIDA |
'MARIALVA (44)3232-8383 PR ’ 15:57:00 |
[ i NIRRT FATURA /DUPLICATA : =
(001 24/07/2022 173,28 | [ .
[ 7 = 7 “CALCULO DO IMPOSTO | T =
[BASE DE CALCULO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS SUBST VALOR DO ICMS SUBST VALOR TOTAL DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
R$ 17328 R$ 20,79 R$ 0,00 R$ 0.00 R$ 20,79 R$ 17328
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO F‘K!\S DESPESAS ACES VALOR DO [Pl “ VALOR TOTAL DA NOTA
R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 173,28

[RAZAR SOCHAL, ’ [ FRETE POR CONTA - [T eoniGo anTt PLACA UF 'F'N"“C"F l
|B Transportes Ltda 0-Por conta do Remetente (CIF) l | 04.353.469/0001-65
[ENpIREGD - MUNICPIO "l‘F P INSCRICAC ESTADUA! ]
Avenida Gewlio Domelles Vargas, 3540 CHAPECO ‘ SC | 254184880
[QUANTIDAD [ESPECIE MARCA [ NUMERO PEDIDO [FESOBRUTO [PESO LIQUINO

1 o | VOLUME(S) | 423334 10,260 [ 0,260
| e -  CALCULO PO 0N = m— —

INSCRE, ACMUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO I1SSQN VALOR DO ISSQN

19313 !
= . DADGSDOSFRODUTOSISERVIGOS = TR

| COb PROD DESCRIGAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH CST | CFOP | UNID| QUANTIDADE | V UNITARIO V TOTAL i BC. ICMS VICMS V. IPI \,\1,1(3 ICMS| ALIQ w;‘

11740-D00  |FIO CATGUT SIMPLES 4-0 30061090 | 000 6108 CX 2 86,64000 173,28 173,28 20,79 12,00

; C/AGULHA CX.C/24 CX.C/24 ; 1 | ‘
§ UND -L:12220404 V:04/27 Q:2 | J |

t AQUISICAQ - de acordo com:
O conviTe

[_] TOMADA DE PRECO

L} CONCORRENCIA

PREGAQ -
DISPENSA C._@'

]
Z
m
X
(]
o _.E
jw’
>
[,
m

A Guods- 11360

Q_Q_/Qé_/oﬁo 22

INFORMACOES COMPLEMENTARES

RIDKES E/OU DEVOLUCOES - TRANSPORTADOR: CONFIRMAR COM DESTINATARIO HORARIO EXPEDIENTE E SE NECESSARIO
beial:1112432-Correlatos:804483 1-Cosmeticos:2065567-Saneantes 3052377 - ICMS ISENTO CONF CONVENIQ 01/1999, CONVENIQ 3871991,
E1 17930 04/2020 E ICMS REDUZIDO CONF CONVENIO 52/1991 - Dados Deposito. (B BRASIL: Ag:0276-3 C/C: 30778-5) - (CAIXA
AG 4269 C/C: 905915-5 Operacao: 3) - (ITAU. Ag:8483 C/C; 06341-1) - (BRADE A ER656-5 C/C:8020-9) - (SANTANDER: Ag:1257 C/C: 13001255-6) - A aceitacao desta mercadona implica autorizacao do comprador ao
vendedor para obter a restituicao do DIFAL incidente nesta venda, nos termos do art. 166H0"CTN - Valor dos Impostos / Total: 20,79 - Difa de RS 10,40 conforme EC 87/2015. - Valor Aprox. Tnbutos em RS, Federal. ~ 7.28
(4,20%) - Estadual: 0,00 (0,00%) - Municipal: 0,00 (0,00%) - Fonte: IBPT Altermedlicifitao@marialva pr.gov.bmfe@bauerexpress.com br
} LOCAL DE ENTREGA: CNPJ/CPF: 76 282.680/0001-45. Logradouro: AVENIDA MARIO GALO, 848, DASSH AS 12H E I13H AS 17H. Bairro: JARDIM HAMADA/ELDORADO. Municipio: MARIALVA - PR.

MERCADORIAS NA ENTREGA, NAO ACEITAREMOS R
AGENDAR ENTREGA - Empresa autonzada ANVISA. Medica

DADOS ADICIONAIS T W i

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AOFISCO

As Informagoes Complementares ex/cedaram o limite de espago deste quadro e serdo exibidas apos o detalhamento dos produtos/servigos.

DOCUMENTO ELETRONICO OPERADO POR SDE (www senior.com.br)



g.

BANGODGE e Autenticacio de Pagamento

Conta Debitada: PREFEITURA DE MARIALVA
Agéncia: : 22780
Conta: 9431-5 Conta Saide - Recursos Proprios
Lote n®:  202/2022

Data: 19/07/2022

Conta Creditada  ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA

Banco: | BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia:  (0276-3
Conta: 30778-5
Valor Pago: 352,32

N°Autenticagio: TBOBSD489C34AFOD


http://www.tcpdf.org
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