L4 Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2022-05-24 16:54:18)

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

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

NOTA DE EMPENHO

N° do Empenho: 1659 /2022 Ordinario Data: 02/03/2022 Pagina 1/1
Credor: 104696 CMH CENTRAL DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES EIRELI - ME

Endere¢o: : - CEP. - -

CN.PJ.:  23.228.076/0001-74 Insc. Est.:

Banco:748 - BANCO COOPERATIVO SICREDI S.A. - BANSICREDIAg.:0718- Conta:73729-8

Orgdo: 07.  SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitacdio:

Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregdio
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00. MATERIAL DE CONSUMO
Reduzido: 210 N° NAD....cocvveee: 1663

F. de Recurso: 1303 SAGDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERC 01303
Desdobramento: 09 00 MATERIAL FARMACOLOGICO

Dota¢ag Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
212.070,9 817.568,23 450,60 817.117,63

N° Convénio:/

HISTARICO: Aquisi¢do ¥e materiais médicos/hospitalares, instrumentais e medicamentos, para atender a demanda da Secretaria Municipal
de Satde de Marialva - PR
ITEM  QTD UN  ESPECIKICACAO VLR. UNITARIO  VLR. TOTAL
1 20,00 AMP TARTARAYO DE METOPROLOL IMG/ML AMPOLA 5ML. CODIGO BR 22,53 450,60
0345259
e

{
LOBQI de Entrega \ / Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 450,60
Empelhado por: v Autorizo a Despesa Acima Discriminada
Marialva, de de
\ / PAULO CESAR MORI
N

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
Banco importancia especificada acima em moeda corrente do pais.

Marialva, de de
N° da Conta

N°do Cheque

Credor: CMH CENTRAL DE MEDICAMENTOS HOSPITAL
C.N.P.J.:  23.228.076/0001-74




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

Exercicio: 2022

NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA 1663 /2022
Espécie: Data Emissio: 02/03/2022 Paginal/1
FORNECEDOR: 104696 - CMH CENTRAL DE MEDICAMENTOS HOSPITALAR  processo: /
CNPI: 23 628.076/0001—74 Insc. Estadual: N°. Solicitagio:  2.024/2.022
ENDERECO:
: Modalidade: ~ Prega
BAIRRO: CIDADE: - CEP: odalidade:  Pregdo
TELEFONE: E-MAIL: N° Licitagio: 100/2021
Orgio: 07 SECRETARIA MUN. DE SAUDE N° Contrato:  438/2021
Unid. Or¢amentaria: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Data Publicaggo: 12/11/2021
Funcdo: 10 Satide
1D Contrato: 4382021
Sub Funcio: 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Programa: 0008  SAUDE NINGUEM FICA SEM Loc./Interv. Obra: /
Projeto/Atividade: 2052 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL Cdd. Bem:
Nat. da Despesa: 3.3.90.30. MATERIAL DE CONSUMO Subvengio: /
Desdobramento: 09 MATERIAL FARMACOLOGICO Empenho: 1.659/2.022

SubDesdobramento: 00

Fonte de Recurso: 01303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERCiCIO COk
Recurso:

Contrapartida: Nio Convénio N°.: /

JUSTIFICATIVA: Aquisicio 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: 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 entega da fatura

FISCAL DE CONTRATO: -
Ord{ Item |Descriciao Unidade |Quantidade|VIr. Unitirio VIr. Total
1 100168 TARTARATO DE METOPROLOL | MG/ML AMPOLA 5ML. AMPOLA 20,00 22,530 450,600
CODIGO BR 0345259 - Marca: HALEX ISTAR
Total: 450,60
FABIANA CRISTINA PICAO ROSSE. \\ Claudio Virgentin
Responsivel pela Elaboracio Secretdrio Municipal de Administragao
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IDENTIFICACAO DO EMITENTE DANFE
Documento Auxiliar da l } ] I Ill
CMH - GENTRAL DE MEDICAMENTOS |NoTA FiscAL ELETRONICA
h HOSPITALARES - EIRELI 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
T SeSNRA 4122 0423 2280 7600 0174 5500 1000 0184 0415 7269 0539
, n? e
JARDIM CANADA - MARINGA/PR N2 000.018.404 -~ i |
CEP 87.080-120 FONE: (44) 3255-3774 z . Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e i
SER'E 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
FOLHA: 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO ]
VENDAS DE MERCADORIAS 141220094636693 25/04/2022 14:37:01
INSCRIGAO ESTADUAL INSC.EST.DO SUBST.TRIBUTARIO CNPJ
907.03460-76 23.228.076/0001-74
DESTINATARIO/REMETENTE i
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF/IdEstrangeiro DATA DE EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA 76.282.680/0001-45 25/04/2022
ENDERECO BAIRRODISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
RUA SANTA EFIGENIA, 680 CENTRO 86990-000 25/04/2022
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
MARIALVA (44)3232-8383 PR ‘ 14:37:00
FATURA/DUPLICATA _
001 25/05/2022 R$ 450,60
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO | VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 120,54 450,60
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 450,60
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS B
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJICPF
0-Rem (CIF)
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL ]
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO ] PESC LiquiDo
1 VOLUME |
DADOS DO PRODUTO/SERVIGO _
Rl DESCRIGAO DO PRODUTOISERVIGO NCM/SH osT | crop | unp. | auant. | iR | Vo | 8% | VALOR [ Aa VLR APROX
16747 |TARTARATO DE METOPROLOL 5MG/ML (BETACRIS) 30049039| 060 [5403| UN | 10| 22,53/225,30/ 0,00/ 0,00 0 60,27
_|CRISTALIA ' !
Lote=21080736 Qtd=10 Fab=01/08/2021 Val=31/08/2023 .
_________ EAN: 7896676431926 S~ . | | SRS SRS U SRR S
16747 _TARTARA;;O DE METOPROLOL 5MG/ML (BETACRIS) 30049039| 060 [5403| UN 10| 22,53/225,30 0,00/ 0,00/ 0 60,27
~"|CRISTALIA J !
“fkote=21110209 Qtd=10 Fab=01/11/2021 Val=01/11/2023 ‘
EAN: 7896676431926 , A
e —— e
B L .
AQUISICAQ - de acordo com:
] CONVITE
i_] TOMADA DE PRECO
i_] CONCORRENCIA
52 PREGAQ Ky
L] DISPENSA  Com—omr
. {_} INEXIGIBILIDADE
Fabiana Rosse ne 100 DE. .l
Farmaceutica | | A@
CRF 21 746 . R
CALCULO DO ISSQN q }GS - QG/OL / / 2O -
IT;G'”’C“’ MUNIGIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DOS SERVIGOS VALOR DO ISSON SRR
DADOS gDICIONAIS B
INFORMAGOES COMPLEMENTARE! I ]
AUTORIZACAO DESPESA 1663/2022 resemRatonseo
BANCO SICREDI AGENCIA 0718 CONTA CORRENTE 'R3720+8
ENTREGA:AV MARIO GALLO 848. JD HAMADA. FARMAE RONTO ATENDIM
VAL. APROX. DOS TRIBUTOS FEDERAIS: R$ 120,54, ESTA R$ 0,00. Total: R$
120,54. Fonte: IBPT.
ICMS RECOLHIDO ANTECIPADAMENTE SUBSTITUICAO TRI
. et Vile |
. =X o HAUCT 4
\\‘vu\i}“:‘ SUN f i ,\~,r
- NN FR i
R e e B e e i S o, et e ey — 1 R .L'L‘:‘L“i'\ \ ___________________________________ —
Recebemos de CMH CENTRAL DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES EIRELI ME, di i indi g !
emissd0:25/04/2022, Valor Total: R$450,60, Destinatario: PREFEITURA MUNICIPAL DOESl\%‘eﬁIL;{?_WN?A"EEszlséc;\?l'il\?(gggc-’acaiiol\l'%g% I—J?Alzgﬁ‘\LVA/PR N F-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N g 000 . O 1 8 . 404
SERIE- 1
Kralen Sistemas (44) 3024-5011

Ygoi&o



- BANCO DO BRASIL

Autenticacio de Pagamento

Conta Debitada: PREFEITURA DE MARIALVA
Agéncia: : 22780
Conta: 9431-5 Conta Satde - Recursos Proprios

Lote n®: 136/2022
Data: 10/05/2022

Conta Creditada CMH CENTRAL DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES EIRELI - ME

Banco: 748 BANCO COOPERATIVO SICREDI S.A. - BANSICREDI
Agéncia:  (0718-
Conta: 73729-8
Valor Pago: 450,60

N°Autenticagdo: A99038E941E18799
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