Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE

A MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2023-02-10 13:12:58)
PREFEITURA DE MARIALVA
Estado do Parand - 76.282.680/0001-45
Rua Santa Efigénia, 680 Centro_(44) 3232-8383 - CEP §6990-000
NOTA DE EMPENHO
N do Empenho: 7965 /2022 Ordindirio Data: 30/09/2022 Piagina 1/2
Credor: 101561 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA
Enderegn:  Comercial: ESTRADA BOA ESPERANCA, 2320 - - C.E.P, 89163554 - Rio do Sul - SC
C.N.P.J: 00.802.002/0001-02 Insc. Est.:

Banco:l - BANCO DO BRASIL §.A. Ag.:0276-3 Conta:30778-3

Orgiio: 07, SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagio:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregio
Prog. Trabalho: 10.301.0008.2,050, PROGRAMA DE ATENCAO BASICA

Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00.  MATERIAL DE CONSUMO
Reduzido: 512 N NAD Gt 7930

N Licitagfio.....: 77/2022

F. de Recurso: 41494 154-0 Bloco de Custeio das Agoes ¢ Servigos Piblicos de Saide - 41494

Desdobramento: 36 00 MATERIAL HOSPITALAR

N Convénio:/

Dotagiio Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
0.00 176,46 175,53 0,93
HISTORICO: Aquisicio de materiais médicos/hospitalares ¢ medicamentos necessirios para o abastecimento da rede pablica municipal
ITEM  QTD UN  ESPECHF! CACAOQ - VLR, UNITARIO VLR, TOTAL
1 10,00 UNI  SONDA NASOENTERAL- PARA 8,73 87,29

NUTRICAO COM GUIA N 06

SONDA TRATO DIGESTIVO, NASOENTERAL, POLIURETANO, N 6,
CERCA 60 CM, CONECTOR EM Y C/ TAMPA, GRADUADA, PONTA
DISTAL FECHADA, C/ ORIFICIOS LATERAIS, C/ FIO GUIA, PESO
METALICO, RADIOPACA, ESTERIL, DESCARTAVEL, EMBALAGEM
INDIVIDUAL.ODIGO: BRO43SROT

2 1,00 UNI SONDA NASOENTERAL- PARA 8,82 88,24
NUTRICAO COM GUIAN" 10
SONDA TRATO DIGESTIVO, NASOENTERAL, POLIURETANG, N 10,
CERCA 120 CM, CONECTOR EM Y C/ TAMPA, GRADUADA, PONTA
DISTAL FECHADA, C/ ORIFICIOS LATERAIS, C/ FIO GUIA, PESO
METALICO, RADIOPACA, ESTERIL, DESCARTAVEL, EMBALAGEM
INDIVIDUAL.CODIGO: BRO435901

| Local de Entrega Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 175,53
Empenhado por:

Autorizo a Despesa Acima Diseriminada

3 Marialva, de de
Eduardo Nascimento
PAGAMENTO ORDEM DE PAGAMENTO
Pague-se ao favorecido o valor acima especificado, proveniente, desta VICTOR CELSO MARTINI
nota de empenho. Prefeito Municipal
Martalva, de de

BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
Sec. Mun. Finangas CRC-PR 067844/0-8

DIORGINY GONCALVLES DE FARIA
Contador CRC/PR N" 0T8120/0-6

RECIBO

Recebi{emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, &
Banco importineia especificada acima em moeda corrente do pais.

Marialva, de de
N da Conta

N do Cheque

Credor:  ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR 1
CN.PU: G0.802.002/0001-02




PREFEITURA DE MARIALVA
Estado do Paran:i - 76.282.680/0001-45

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

NOTA DE EMPENHO

N" do Empenho: 7965 / 2022 Ordinirio Data: 30/09/2022 Piagina 2/2
Credor: 101561 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA

Endere¢or  Comercial: ESTRADA BOA ESPERANCA, 2320 - - C.E.P. 89163554 - Rio do Sul - SC

C.N.PAL: 00.802,002/0001-02 Inse. Est.:

Banco:l - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:0276-3 Conta:30778-5

Orgio: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagiio:
Unidade: 07.002, FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregio
Prog. Trabalho: 10.301.0008.2.050. PROGRAMA DE .-‘\'I'ENC;\O BASICA
Elemento Desp.: 3.3.9.0.30.00.00, MATERIAL DE CONSUMO
F. de Recurso: 41494 154-0 Bloco de Custeio das Agdes ¢ Servigos Piblicos de Saide - 41494 | N"NADooeae: 7930
Reduzido: 512
Desdobramento: 36 00 MATERIAL HOSPITALAR

N Licitagio......: 77/2022

N Convinio:/

Dotagio Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
0,00 176,46 175,53 0,93
ITEM  QTD UN  ESPECIFICACAO VLR, UNITARIO VLR TOTAL

Local de Entrega Total Retengoes: 0,00 | Total Lig. Empenho: 175,53

Empenhado por: i : I
pemiado p Autorizo a Despesa Acima Diseriminada

Marialva, de e
Eduarde Nascimento
PAGAMENTO ORDEM DE PAGAMENTO
Pague-se ao favorecido o valor acima especificado, proveniente, desta VICTOR CELSO MARTINI

nota de empenhao, Prefeito Municipal

Marialva, de de

BRUNO COSTA DE OLIVEIRA

DIORGINY GONCALVES DE FARIA See., Mun. Finangas CRC-PR 067834/0-8

Contador CRC/PR N 078120/0-6

RECIBO

Recebi(femos) da tesourarin da PREFEITURA DE MARIALVA, a
Baino importincia especificada acima em moedu corrente do pais.

Marialva, de de
N“da Conta

N* do Cheque

Credor:  ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR 1
CNP: 00R02.002/0001-02
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Exercicio:

PREFEITURA DE MARIALVA
o CNPJ: 76.282.680/0001-45
K;;’ Estado do Parana

2022

NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA

7930 / 2022

Es; uu'

Data Emissao: 19/09/2022

Pigina 1/ 1

FJl ‘i h' o 0181 - 1‘ ] _TERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTD., Processo: /

CNP 12/0001-02 Insc. Estadual: N®. Solicitagio: 9.278/2.022
™I W s \_,l" STRADA BOA l—bPLRANCA 2320 o -
BAINRG. § UNDC CANCAS CLDADE: Rio do Sul - SC CEP:89.163-554  (Modalidade:  Preggo
TELEFONE: F ~viATL: N°Licitagio: 772022
B T AR:A MUY DE SAUDE T IN°Contrato:  560/20.2

Unid © rovendrip: 77 0 FUMDO MUNICIPAL DE SATIDIE - FMS

ing pe 1) Sariie
Atengdo Bisira
SAUDE NINGUEM FICA SEM

PRUGIKAMA DE ATENCAO BASICA

&t da Despica 3200 30AATERIAL DE CONSUMO
Lresdobramento: 3o MATERIAL HOSPITALAR
Subliesdibivain g
[ ! . 495 154-0 Blaco de Custeio das Agoes e Servicos Piiblicos de Satide - Estado
cosag

MNin

Convénio N“; /

Data Publicacio: 12/)2,2022
1D Contrato: 2022360

Loc./Interv. Obra: /

Céd. Bem:

i Subvengiio: /

|

‘Empenho: 7.963/2.022

JL‘ :" :':‘x‘.'\: i
rede reibbica renn]

auisicdo de materiais
cinal

‘PRAL !
LW
200 4

FOyN s

CCUCAO/ENTREGA: 7 Dias
NPREGAL Avenida Midrio Galo, n°848-
ot - 1600 as 17:00 h.

OF PACALENTO: no
FiSCal &

w20 de 30 dias apés entrega da fatura

médicos/hospitalares e medicamentos necessirios para o abastecimenio ¢

Jardim Hamada. Farmécia do Pronto Atendimento, HORARIO

Unidade [Quanti

dade|Vlr, Unilzirinl Yir. Total

NASOONTER 4L - PARA
J40 COM GUIA N 06
\'.‘ TRATO DTS IV, MASOENTERAL,
ETANO N® 6. CERCA 60 CM, CONECTOR EMY C/
rR *\DI f—\DA PU\T A DISTAL FECHADA, C/
l /FIZ GUIA. PESO METALICO.,
1 I"'-? i_l! [’ \ F‘SIFRI[ DESCARTAVEL. EMBALAGEM
I NV AL ODIGE: RRO4I5897 - Marca: SOLUMED
MDD ‘UUD 6C /50019160013

f d!‘

UNID

10,00 8,729

87,290

PATA
NN
V0. NASOENTERAL,

! *\“' '»\“‘ L, "ONTADISTAL FECHADA, C/

& IRATE O/ FI0 GUIA, PESO MET ALICO,

BAC A ""'i’"‘(" ", DESCARTAVEL, EMBALAGEM
AL CODICC: 3RO435901 - Marca: SOLUMED
MODONENI 2160013

CERCA 120 CML (‘ONECTOR EMYC/,

10,001

Total: 1754

FABLA N A

JICAQ ROSSE
onsdvel nely iilsboracio

Claudio Virgentin

Secretdrio Municipal de Administricio

Pda. 1/



RECETT 3405 08 PRUDUTOS CONSTANTES DANOTA FISCAL INDICADA A ERDO TE liermed Material Medico Hosprtalar Lids
| 1

R E—
DATA DE RECEBIMENTCY

NF-e
~novero 412910
1

| IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

| | SERIE
- e

U T

|
\
|
|
1 CHAVE DE ACESSO |

4222 1000 8020 0200 0102 5500 1000 4129 1010 0124 7070

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTAFISCAL
ELETRONICA

ALTERMED MATERIAL
MEDICO HOSPITALAR LTDA

0- ENTRADA

Estrada Boa Esperanca,2320. 1-SAIDA

| ALTERMED

Fundo Canoas 412910

i RIO DO SUL - SC SERIE 1 ] i ] |
CNPJL  00.802.002/0001-02 — i sy s o A g e

[ FONE (47)3520-9000  CEP 89163-554 ||

NATUREZA DA OPERAGAO NUMERO FROTOCOLO

Venda Merc Adg.Rec. Terc.Dest Nao

INSCREAD ESTADUAL

Contrib __}42220_21_60]9_5_95 t8;"_|_l:l_f_2022 13:52:12 |

| sc ESTABUAL DO SUBST TRIBUT, || exms

253148995 |L0990599238 |
; T T T DESTINATARIO REMETENTE 7T R
NOME / RAZAD SOCIAL [C}-‘I‘J.’(‘PF ]
[Municipio de Marialva 76.282.680/0001-45 |

| ENDERECO |[PARRG T BISTRITO fexr | [DATADE ENT/5A1 B
\&ua Santa Efigenia, 680 __|[Centro J| 86990-000 |L1 8/10/2022
MUNICIPIO —‘ FONE / FAX UF [ BNSCRIGAO ESTADUAL —”m} SAIDA
MRIAL\"A 44)3232-8383 J\E_| [ 13:51:00
L__. o e e e i e P L e T St SRS e '-"‘P"EE!' DUPLICATA e T R e e e TG T |
001 17/11/2022 17553 | | ]
T T CALCULO DOBFOSTO T T
!I?a\.ﬁl{ DECALCULD ICMS I\".-’\I,(JR DO ICMS | BASE DE CAL L ICMS SUBST. | VALOR DX ICMS SUBST. | VALOR TOTAL DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
| _ Rs000 R$ 0,00/ RS 0,00 RS 0,00 | ~Rs o:g(_;_J RS 175,53
FN::RD(}FRF-Z'IU —‘F.nmxnsnrsln«; | DESCONTO _| OUTRAS DESPESAS ACES F\mmx;zp ‘ VALOR TOTAL DA NOTA
l R$ 0,00 || RS0 UL-L_ R3 0,00 | RS 0,00 | R$0.00] RS 175,53
i L e L T e 7 £V i i R e T S __!

RAZAD SOCIAL [ FRETE POR CONTA || comGo anTT |m.nc.«\ UF NP/ CPE
|B Transportes Ltda J&Por conta do Remetente (CIF) J|_ |04.353.4694'000 1-65 |
[ENDERECO [ Tonicie ‘ [{m | eescRICAO ESTADUAL |
Avenida Getulio Dornelles Vargas, 3540 [CHAPECO |8C || 254184880 — ||
[QUANTIDADE | ESPECTE MARCA | NUMERD FEDIDO [ PESOBRUTO [ PESO LIQUIDG |
1 | VOLUME(S) | 455461 10,390 10,390 |
R L e B R e _ CALCULODOSQN 7 e e e e |
INSCRICAO MUNICIPAL | [ VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO 850N _|| VALOR DO ISSON l
19313 — N - | |
[ COn PROD | DESCRIGAD 1DOS PRODUTOS / SERVICOS | NOMUs | ocst | CFOP | UNID | QUANTIDADE VUNITARIO V. TOTAL BC.ICMS VICMS
hmo-uoo /SONDA PARA NUTRICAQ 190183921 040‘ 6]08‘UN 10 872900 87,29 0,0 0,00

ENTERAL NR. 06 -L:6750 V:09/25 = OJ

Q0 NG nln pndl ] - -
‘ 13162-D00  |SONDA PARA NUTRICAO 90183921 04* 6108UN 10 8,82400 88,24 0,00 0,0 0,00

ENTERAL NR. 10 -L:6562 V-06/25, | s |
i Q10 | | T | | | | | ‘ |

VOO 0L

AQUISICAQ - de acordo com:
_] CONVITE

] TOMADA DE PRECO

_] CONCORRENCIA

e 340
i INEXIGIBILI

NP _—1’-\-'35 DE__ /[ |
A

! f

Fabiaka Ross:

Farmaceutica
CRF 21 746

JH044 . 0|l 22 -

| INFORMACOES COMPLEMENTARES

| Pregao Eletronico (Aquisica): 077/2022 (48140) - Contrato Intemao n. 25946 - AF - Autonizacao de Fomecimento 7930¢2022 - Pedidos: 455461 - Pre-Fatura PF-13-32428/13- CLIENTE: CONFERIR MERCADORIAS NA ENTREGA,
| NAD ACEITAREMOS RECLAMACOES POSTERIORES E/OU DEVOLUCOES - TRANSPORTADOR: CONFIRMAR COM DESTINATARIO HORARIO EXPEDIENTE E SE NECESSARIO AGENDAR ENTREGA - Empresa |
autorizada ANVISA: Medic :1112401-Especial: 1112432-Correlatos 804483 | -Cosmeticos: 2065567-Saneantes 3052377 - ICMS ISENTO CONVENIO 01/1999, CONVENIO 38/1991, CONVENIO 652011, CONVENIO E7/2002,
CONVENIOQ 126/2010, CONVENIO S0/21, LEI 17930 04/2020 E ICMS RE 0 CONVENIO 52/1991 - Dados Deposito: (B BRASIL: Ag:0276-3 C/C30778-5)-(CAIXA-Ag 4269 C/C-905915-5 Operacao 3)-(ITAU Ag:8483
CIC:06341-1)BRADESCO: Ag2656-5 CICRBO20-9)-(SANTANDER Ag | THPO1255-6)-(SICOOB:Ag:3034 C/C:53775-6) - Se preferir use nossa chave PIX cefial med com.br - A ace desta doria implica

| auwtorizacao do comprador ao vendedor para obter a restituicao do DIFAL inki venda, nos termos do ant 166 do CTN - Valor dos Impostos / Total 0,00 - Valor Aprox, Trbutos em RS, Federal 2361 (13,45%%) -

Estadual.  5,97(3,40%) - Municipal: 0,00 (0,00%) - Fonte: IBFT Alterny licitac aof@arialva pr pov. brriodosul coleta@bauverexpress com br

L LOCAL DE ENTREGA CNPJ/CPF- 76.282 680/0001-45. Logradouro: AV RIO GALLR, 848 FARMACIA PRONTO ATENDIMENTO 800 AS 1130F 13:00 AS

1

F‘J}'I)RMMJ(SES COMPLEMENTARES
A

A%
] i

s Informagdes Complementares excederam o limite de espago deste qlladvﬁmxl‘\
o, QUG gt

16:30. Bawrro: ID HAMADA. Municipio: MARIALVA - PR J

& \Q 5.
5Q% ; G“h‘ \8‘0 A ‘
‘ Se‘b‘ De%\a‘{‘ 2y

|I ““‘-a-,.,%

COCUMENTO ELETRONCO OPERADO POR SOE {www.senior combry



£ BANCODOBRASIL

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Comprovante do Pagamento - Pag202 24/11/2022

24/11/2022 - BANCO DO BRASIL - 6:06:12

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: 14/11/2022
NUMERO DO DOCUMENTO: 331-80000000
VALOR TOTAL.: 175,53

**xx++ TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPI

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA :0.276-3

CONTA :00.000.030.778-5

Nr. Autenticagdo: 6.B9C.E48.DC3.378.38B

44

Suporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regides metropolitanas) e 0800-729-0001 (demais localidades)

SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678
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