Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
o . MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2022-08-25 12:49:41)

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: 5213 /2022 Ordindrio Data: 30/06/2022 Pagina 1/1
Credor: 104701 SOS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA SAUDE LTDA - EPP
Enderego: : - CEP. - -
C.N.PJ.:  28.289.799/0001-05 Insc. Est.:
Banco:1 - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:0645-9 Conta:60639-1
Orgdo: 07.  SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagdo:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregdo
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N® Licitagio. .t 100/2021
Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO
N° NAD..ovrrurrnenst 9264

Reduzido: 209
F. de Recurso: 1000 RECURSOS ORDINARIOS (LIVRES) - EXERCICIO CORRENT 1000

Desdobramento: 09 00 MATERIAL FARMACOLOGICO

N° Convénio:/

Dotac¢io Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
500.000,00 500.000,00 844,00 499.156,00
HISTORICO: Aquisigdo de materiais médicos/hospitalares, instrumentais e medicamentos, para atender a demanda da Secretaria Municipal
de Satde de Marialva - PR
ITEM QTD UN ESPECIFICACAO VLR. UNITARIO  VLR. TOTAL
1 200,00 AMP SULFATO DE MORFINA 10MG/ML. AMPOLA COM IML  IV/IM. 4,22 844,00

CODIGO: BR0304871

Local de Entrega Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 844,00
Empenhado por:

Autorizo a Despesa Acima Discriminada

Marialva, de de
BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
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

: BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
DIORGINY GONCALVES DE FARIA Sec. Mun. Finangas CRC-PR 067844/0-8

Contador CRC/PR N° 078120/0-6

RECIBO

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

Banco

Marialva, de de
N° da Conta

N° do Cheque

Credor: SOS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA SAU
C.N.P.J.:  28.289.799/0001-05




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

Exercicio: 2022

NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA 5264 /2022
Espécie: Data Emissiio: 30/06/2022 Pagina1/1
FORNECEDOR: 104701 - SOS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA SAUDE Processo: /
CNP.I: 28,280.799/“(}0] -nq ]nsc_ Estadual: Nu_ SO“CilﬂGED: 6.285/2.022
ENDERECO: , Nichiiass . Bris
BAIRRO: CIDADE: - CEP: AR . g
TELEFONE: E-MAIL: N° Licitagio:  100/2021
Orgido: 07 SECRETARIA MUN. DE SAUDE N° Contrato: 44412021
Unid. Or¢amentdria: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Data Publicagiio: 12/11/2021
Funcio: 10 Satide
) ) ID Contrato: 2021444
Sub Funcdo: 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Programa: 0008  SAUDE NINGUEM FICA SEM Loc /Interv. Obra: /
Projeto/Atividade: 2052 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL Céd. Bem:
Nat. da Despesa: 3.3.90.30. MATERIAL DE CONSUMO Subvengio: /
Desdobramento: 09 MATERIAL FARMACOLOGICO Empenho: 5.213/2.022

SubDesdobramento: 00

Fonte de Recurso: 1000 RECURSOS ORDIN4RIOS (LIVRES) - EXERCICIO CORRENTE
Recurso:

Contrapartida: Nio Convénio N°.: /

JUSTIFICATIVA: Agquisicio de materiais médicos/hospitalares, instrumentais e medicamentos, para atender a
demanda da Secretaria Municipal de Satide de Marialva — PR

PRAZO DE EXECUCAO/ENTREGA: 7 Dias

LOCAL DE ENTREGA: Avenida Mirio Galo, n°848- Jardim Hamada. Farmdcia do Pronto Atendimento. HORARIO
8:00 as 11:30 e 13:00 as 17:00 h.

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

FISCAL DE CONTRATO: -
Ord{ Ttem |Descricio Unidade |Quantidade|VIr. Unitirio Vir. Total
1 100164 [SULFATO DE MORFINA 10MG/ML. AMPOLA COM I ML AMPOLA 200,00 4,220 844,000
IV/IM. CODIGO: BR0304871 - Marca: HIPOLABOR

Total: 844,00

ALITA PEREZ CANTUARIA CHIERRIT
Responsivel pela Elaboracio

Claudio Virgentin
Secretdrio Municipal de Administragio
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IDENTIFICACAO DO EMITENTE DANFE ‘
i o5 . Documento Auxiliar da l ‘
| NOTA FISCAL ELETRONICA
0 - ENTRADA
! e 1 CHAVE DE ACESSO
| T=RADA 4122 0728 2897 9900 0105 5500 1000 0131 0711 4204 0977
! N°000.013.107 Consulta de autenticidad rtal nacional da NF |
H SO DS R OR ¢Mr‘n|lv:n!,ll::.‘l';l:$:::ll:);:z:ulz:‘l,ﬂzl,lol:::’:nn SAUDE LTDA . . onsu e autenticidade no portal nacional da -2 I
|‘ AV ARELD “rn:)r- %’:’.}a,q-_ﬂ umufiaum - PH S E R’ E . 1 www.nfe.fazenda.gov.bn'ponal |
| o (s =2 FOLHA: 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
i NATUREZA DA OPERACAQ 750 T0GOLC DE AUTGRIZAGAG DE US0 e
E VENDAS DE MERCADORIAS 141220164183617 14/07/2022 07:49:55
| INSCRIGA ESTALUAL INSC.EST 0O SUBST.TRIBUTARIG CNRY 1
i 907.58316-30 1 28.289.799/0001-05 |
DFSTJNATARIOIREMETENTE o
[ o i TEAZACH SOCIAL CHNPYCPRIE uiggos o LATA OF EMISSAD
| EF EITURAWIUNICIPAL DE MARIALVA J76.282.6801’0001-45 14/07/202_
& | BARRODGISTRITG CEP DBATA Uk SAIDAS N1 #2402
QUA SANTA EFIGENIA 680 |CENTRO 86930-000 14/07/202: |
FONEFAX = WSCRICAC ESTADUAL HORA E SAIDA 1
| MARIALVA |(44)3232-8383 PR 07:49:49 |
FATURA/DUPLICATA .
i’.:Uﬂ 13/08/2022 R$ 844,00
L0 DO IMPOSTO -
TLCO DO 10MS VALOR DO ICMS | BASE GF CALCULG GO ICMS SUBSTITUCAGC VALGR DO ICMS SUBSTITUICAG VALOR TOTAL DOS PRGUUTCS |
0,00 0,00] . 0,00 0,00 844,00
ii.; GH A - R TE VALOR DO SEGURC OESCONTEC OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO ™1 VALOR TOTAL DANOTA
i 0,00 0.00| 0,00I 0,00 0,00 844.00
RANSPORTADORNOLUMES TRANSPORTADGS
I HALAG SGCIAL FRETE POR CONTA GOBIGS ANTT FPLACA GO VEICILO | UF [
i 0-Rem (CIF)
|"l"‘ ERECE MUNICIFD F WSCRICAG ER AL
|
l SlanToane I e MARCA NUMERACAO PESG BRUTD PESO UMD )
i | [
DADOS. no PRODUTO/SERVICO o
!,;‘{éfj:ij DESCRIGAD DO PRCCUTO/SERVIGO HCMISH €sT cFop | uND QUANT u:ﬁ;ﬂfc \'[‘ZL,‘LR \i;ﬁ V’:"‘a:‘: | icus |
(1425 [MORFINA 10MG/ML INJ IM/AV/EP/IT AMP 1ML (GEN) P.344/98 A1 30049099 040 |510Z|AMP| 200 4,22|844,00] 000 000 0 |
| SANVAL- HIPOLABOR cProdANVISA=1134301630034 PMC=0,00
i |Lote=AZ-017/21MQd=200 Fab=24/05/2021 Val=30/04/2023 .- !_ -

" ATENGAC _

‘ NO ATODAE

| POSTERIORES.

NTRGGACONF%R\R

A0
AS MERCADORIAS POISN
ACEITAMOS RECLAM AGOES

g

-AQUISIGAG ~de acordo com:

BASE DE CALCUL( DOS SERVICOS
| CONVIT‘g
; T EONCORRENCIA
L MS Pfolhldo nor "-SUbsmmcao Trlbutaraa conf Artlgo nexo IX do GL‘GMSIPR PREGAD
I DIFAL - Suspensa pela ADI 5464/15. DISPENSA c
| PREGAQ 100/2021 0= INEXIGIBILIDADE

| NOTA DE AUTCRIZACAO DE DESPESA 5264/
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BANCODOBRasn  Autenticacio de Pagament

Conta Debitada: PREFEITURA DE MARIALVA
Agéncia: : 22780
Conta: 53805 CONTAFPM
Lote n®:  208/2022

Data: 28/07/2022

Conta Creditada SOS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA SAUDE LTDA - EPP

Banco: | BANCO DO BRASIL S.A.
Agéncia:  0645-9
Conta: 60639-1

Valor Pago: 844,00

N°Autenticagio: 60964BF1E024F57B
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