F'refeitl.;ra Municipal de Marialva
CNPJ 76.282.680/0001-45
SANTA EFIGENIA 680 Centro - CEP 86990000
(44) 3232-8383

NOTA DE EMPENHO

N° do Empenho: 1095/2023 Ordinario Data: 13/02/2023

Credor:

70661 - CAROL COMERCIAL LTDA- ME

Enderego: AV. NEY BRAGA

C.N.P.J.: 10.867.300/0001-26 Insc. Est.:
Banco: Ag: .- . Conta: ;- )
QOA 0H3-0 IFAHY-B
Orgdo: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Tipo de Licitagdo: Pregao
Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS N° Licitagdo.........: 73
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2051 - AQUISICAO E MANUTENGAO DO CAPS N?® Convénio:
Elemento Desp.: 3.3.90.30.00.00 - MATERIAL DE CONSUMO

Reduzido: 183

F. de

Recurso: 31494 - BB/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Agbes e Servigos Plblicos de
Saude

Desdobramento: 2300 - MATERIAL DE UNIFORMES, TECIDOS E AVIAMENTOS
Dotagao Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
126.000,00 119.536,34 648,00 118.888,34
Histérico: 1 - Empenho Orcamentario - Constitui objeto da presente licitagéo a aquisi¢éo de materiais para artesanato, a serem utilizados pelos

Grupos do Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos do CRAS (Centro de Referéncia de Assisténcia Social) e demais
servicos ofertados pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social e Cidadania, pelo Menor Prego por item, conforme condigdes,
quantidades, exigéncias e especificages discriminadas em Edital, Termo de Referéncia e seus demais anexos integrantes. - CAPS

ITEM QTb UN ESPECIFICACAQ VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
51077 1 CAIXA ALFINETE N° 29, COM CABEGA EM ACO NIQUELADO, EXTRA 8,20 8,20
54317 20 UNIDADE TINTA SPRAY DECOR PAINT, 150ML 31,99 639,80

Local de Entrega: Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 648,00

Empenhado por:

Autorizo a despesa acima discriminada

Prefeitura Municipal de Marialva, de de

JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA




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

Exercicio: 2023
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NOTA DE AUTORIZACAO DE DESPESA 975/ 2023
Espécie: Data Emissio: 09/02/2023 Pégiia 1/1
FORNECEDOR: 47555 - CAROL COMERCIAL LTDA- ME Processo: 305/2.022
CNPI: 10.867.300/0001-26 Inse. Estadual: N°, Solicitagio: 1.162/2.023

ENDERECO: AV. NEY BRAGA, 530

BAIRRO: VILA FRANCHELO CIDADE: MANDAGUACU - ECEP:87.160-000  [Modalidade:  Pregdo

TELEFONE: E-MAIL: N° Licitagio:  73/2022
Orgio: 07 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE N° Contrato: 313/2022
Unid. Orgamentéria: 07.002. Data Publicagdo: 12/08/2022
Funcgio: 10 Saide
ID Contrato: 2022313
Sub Funcao: 302 Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Programa: 0008  SAUDE NINGUEM FICA SEM Loc./Interv. Obra: /
Projeto/Atividade: 2051 AQUISICAO E MANUTENCAO DO CAPS Céd. Bem:
Nat. da Despesa: 3.3.90.30. MATERIAL DE CONSUMO Subvengio: /
Desdobramento: 23 MATERIAL DE UNIFORMES, TECIDOS E AVIAMENTOS Empenho: 1.095/2.023

SubDesdobramento: 00
Fonte de Recurso: 31494  BB/C.C. 6240164 - Bloco de Custeio das A¢des e Servigos Publicos de Satide
Recurso:
Contrapartida: Nao Convénio N°.: /

JUSTIFICATIVA: Constitui objeto da presente licitacdo a aquisi¢@o de materiais para artesanato, a serem utilizados
pelos Grupos do Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos do CRAS (Centro de Referéncia de
Assisténcia Social) e demais servigos ofertados pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social e Cidadania, pelo
Menor Prego por item, conforme condicdes, quantidades, exigéncias e especificagdes discriminadas em Edital,
Termo de Referéncia e seus demais anexos integrantes. - CAPS

PRAZO DE EXECUCAO/ENTREGA: 5 Dias
LOCAL DE ENTREGA: PRACA ADEMAR BORNIA, 112
FORMA DE PAGAMENTO: em até 30 (trinta) dias apds a entrega da Nota Fiscal

FISCAL DE CONTRATO: - :
Ord] Item |Descricdo Unidade [Quantidade|VIr. Unitario Vir. Total
1 105011 |ALFINETE N° 29, COM CABECA EM ACO NIQUELADO, CAIXA 1,00 8,200 8,200
EXTRA FINO, CAIXA COM 50G. - Marca: KIT
2 109416 |TINTA SPRAY DECOR PAINT, 150ML - Marca: TEK BOND UNID 20,00 31,990 639,800
SUPER COLOR

Total: 648,00

Claudio Virgentin
Secretdrio Municipal de Administra¢io

Pig. 1/1

'RICIA BOLONHEIS ARMELIN LAZAT
Responsdvel pela Elaboracdo




CAROL COMERCIAL EIRELI ME - BAN"F-E o . e - e At
— VILA FRA}CHELO, 87.160-000 Nota Fiscal Eletronica
' - - d CHAVE DE ACESSO DA NF-e - CONSULTA NO SITE: WWW.NFE.FAZENDA.GOV.BR
Mtz | iiwmte [ 1] S a10 a67s 000 6136 500 5000 038 3810 0037 3302
- Péagina: 1 de 1 -
Consulta de autenticidade no portal nacional da
NF-e  22.538 NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da
Série 1 Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA ADQ/REC DE TERCEIROS, OU QUALQUER VEND/ 141230054312261 02/03/2023 17:24:52
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAC ESTADUAL DO SUBST, TRIBUTARIO CNPI/CPF
9048369909 10.867.300/0001-26
DESTINATARIO/REMETENTE
copIGO NOME/RAZAD SOCIAL CNPJ / CPF DATA EMISSAQ
20 PREF. MUN. DE MARIALVA 76.282.680/0001-45 02/03/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SATDA/ENTRADA
RUA SANTA EFIGENIA, 680 - MARIALVA 86.990-000 02/03/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICJ?D ESTADUAL HORA DE SAIDA
MARIALVA (00)3232-8370 PR
FATURA -
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS FCP BASE DE CALCULO DE ICMS ST. VALOR DO ICMS ST FCP ST VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = = 648,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO ICMS Desonerado OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR DA COFINS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0, ” = 648,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETF 208 CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO ur CNPI/CPF
SEM FRETE
= PR
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
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lNFDRMACoES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO /
PREGAD 73/2022

NAD 975/2023
SECRETARIA DE SAUDE

Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional, nao gera direito a credito fiscal de ICMS E IPL
Www.pr.gov.br/proconpr -0800-41-1512 R.Alameda Cabral, 184 Centro-Curitiba-PR CEP 80410-210 -
Fax(41)3219-7400 Trib aprox R$: 111,54 (Fed), 116,64 (Est) e 0,00 (Mun) Fonte: IBPT - W7m9E1

PO V37527 / 387-GUILHERME / / Rota: 0 -
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£¥ BANCODOBRASIL

&~ FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Comprovange.__db Pagamento - Pag202 27/04/2023
2710412023 -~ BANCO DO BRASIL - 7:33:16

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: 19/04/2023
NUMERO DO DOCUMENTO: 277203000000
VALOR TOTAL: 648,00

xx*%+* TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: CAROL COMERCIAL LTDA

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA :0.773-0

CONTA :00.000.017.048-8

Nr. Autenticagdo: 9.9FC.F00.FC3.DAC.4B1

B3

Suporte Técnico: 4004-0001 {capitais e regiles metropolitanas) e 0800-729-0001 (demais localidades)
SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678



