Prefeitura Municipal de Marialva

7 CNPJ 76.282.680/0001-45
. SANTA EFIGENIA 680 Centro - CEP 86990000
o (44) 3232-8383
NOTA DE EMPENHO
N°do Empenho: 3351/2023 Ordinario Data: 09/05/2023

Credor: 16835 - NEW MAX DISTRIBUIDORA LTDA
Enderego: RUA JOAQUIM NABUCO, 184, Numero: 0 - VARGEM GRANDE

C.N.P.J.:  45.471.842/0001-60 insc. Est.:
Banco: Ag: Conta:
Orgdo: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Tipo de Licitagao: Pregao
Unidade; 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FM3 N° Licltagdo....... t 1412023
Prog. Trabalho: 10,301.0008.2050 - PROGRAMA DE ATENGAO BASICA N” Convénlo:
Elemento Dasp.: 3.3.90.30.00.00 - MATERIAL DE CONSUMO
Reduzido: 170
F. de Recurso: 214.94 - BBIC.C. 6240164 - Bloco de Custeio das Agdes e Servigos Publicos de
Desdobramento: 2:33? MATERIAL DE LIMPEZA E PRODUGAO DE HIGIENIZAGAD
Dotagdo [nicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
300.300,00 75.769,86 552,00 75.217,86
Historico: 1 - Empenho Orcamentario - Aquisicio de Material de Limpeza e utensilios para atender a demanda da Secretaria Municipal de Sadde.
Fonle: 31494
CIC: 624.016-4
Ireft a7o UN ESPECIFICACAQ VLR, UNITARIO VLR, TOTAL
55196 30 . SACO LIXO HOSPITALAR M0,04 - 50 LTS BRANCO PACOTE C 18,40 552,00
Local de Entrega: Total Retengdes: 0,00 | Total Lig. Empenho: 552,00
Empenhado por: Autorizo a despesa acima discriminada
Prefeitura Municipal de Marialva, de de

EDUARDO NASCIMENTO

JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA
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76.282.680/0001-45

Exercicio: 2023

EMPENHO
N¢do . 335172023 Tipo Ordinario Emiss&o: 09/05/2023 Pagina: 1/1
Credor: 16835 - NEW MAX DISTRIBUIDORA LTDA CPF/CNPJ:  45.471.842/0001-
Endereg  RUA JOAQUIM NABUCO, 184, Numero: 0 - VARGEM Bairro: VARGEM GRANDE
Cidade: Pinhais Estado PR CEP: 83321120
Orgao: 07 - SECRETARIA MUNICIFAL DE SAUDE Processo:
Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Tipo de Pregao
Prog. 0008 - SAUDE NINGUEM FICA SEM N° Licitagéo: 1412023
F.de 31494 - BB/C.C. 6240164 - Bloco de Custeio das AgBes e Contrato: 118/2023
Desdobramen 21 - MATERIAL DE LIMPEZA E PRODUGAO DE HIGIENIZAGAO
Elemento 3.3.90.30.21.00 - MATERIAL DE LIMPEZA E PRODUGAQ DE HIGIENIZAGAO

Histdrico: Empenho Orcamentario - Aquisicéio de Material de Limpeza e utensilios para atender a demanda da Secretaria
Municipal de Saiide. .
Fonte: 31494

CiC: 624.016-4

ITEM QTD UN ESPECIFICAGAO VLR. UNITARIO VLR. TOTAL

1 30,0000 SACO LIXO HOSPITALAR M@,04 - 50 LTS BRANCO 18,4000 552,00
PACOTE C 100 UND

Total 552,00
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scmus UE NEW MAX DISTRIBUIDORA LTDA™ OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO

DESTINATARIO ' REMETENTE
105390 MUNICIPIO DE MARIALVA

DATA DO RECEBIMENTO I‘llDEN’l'IFlCA(Aﬂ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e )
N°  000.001.077 ;
SERIE 000 J

L

Storm Systern | Sistema Ciclone ERP | www stormsystom combr | (45) 3328-1881 | (45) 99809-5942 | CASCAVEL | PARANA

(4

-
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
ELETRONICA
| NEW MAX DISTRIBUIDORA LTDA 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
[ 1 - SAIDA 41 2306 45.471.842/0001-60 55 000 000.001.077 1 28.339.2393 |
| ENDERECO: RUA JOAQUIM NABUCO, 184 E
BAIRRO.....: VARGEM GRANDE [ o 001,
CEP.............: 83.321-120 - PINHAIS - PR 'f'u- N 000 00 077 CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL NACIONAL DA NF-E
FONE.........: (41)3033-9563 FAX...() - ,-:t'.i_ W5 SERIE 000 WWW .NFE.FAZENDA.GOV.BR/PORTAL OU NO SITE DA SEFAZ
E-MAIL : ; FOLHA 01/01 AUTORIZADORA
SITE
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 141230160474438 - 23/06/2023 16:27:21
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ
L 9093541615 45.471.842/0001-60
DESTINATARIO / REMETENTE !
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAD :
MUNICIPIO DE MARIALVA 76.282.680/0001-45 23/06/2023 |
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA SAIDA |
RUA SANTA EFIGENIA, 680 CENTRO 86.990-000 23/06/2023 I
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA J
\MARIALVA (00) 0000-0000 | (00) 0000-0000 PR ISENTO 16:28:25
FATURA / DUPLICATA y
NUMERO VENCIMENTQ VALOR | NUMERQ VENCIMENTO! VALOR | NUMERO VENCIMENTO VALOR | NUMERO VENCIMENTO VALOR |
01001077 - 01 23/07/2023 552,00 l
|
\ /
PAGAMENTO \
FORMA VALOR | FORMA VALOR | FORMA VALOR |_FORMA VALOR |
CALCULO IMPOSTO !
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAQ VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS ‘
0,00 0,00 0,00 0,00 552,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA ‘
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 552,00
/TRANSPORTADOR | VOLUMES TRANSPORTADOS ‘
NOME { RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO T ur CNPI/ CPF
MUNICIPIO DE MARIALVA 9 - Sem Frete 76.282.680/0001-45
| ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAD ESTADUAL [ '
RUA SANTA EFIGENIA, 680 MARIALVA PR ISENTO |
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO i |
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS e TR v )
T T o SUARTE AR T ALIQUOTA
COD. PROX Hilfikd DESCRIGAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NEMIBH L 1M { L 7Y T ’
921762 SACO LIXO HOSP BR INFECT 50L 0.04 C/100 VALPLASTIC 39232110
it ) .
VIR
Toliana OE PRECO
COf.LC ENC .5
K Pkl [ ﬂ ? / DZ \
DIYPEN A = -
INE{XIG|8ILIDADE
°|MldA [0] / v,
N Mdh DE [0] /09, & |
A/‘f ‘
E
[(CALCULO DO ISSQON
| INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
[TDADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
EMPENHO 3351/2023 - PE 14/2023 - CONTRATO 118/2023 - LOCAL DE ENTREGA: SMS - AV. PRESIDENTE NEREU RAMOS, 1811 -
CENTRO - DAS 07TH30 AS 16H NOME FANTASIA: MARIALVA PREFEITURA GABINETE DO PREFEITO COD. PEDIDO: 000.080
COND. PAG: 06 - 30 DIAS NUMERO EMPENHO: NUMERO CONTRATOQ: AUTORIZACAO DE FORNECIMENTOQ:

WWW PR.GOV.BR/PROCON 0800-41-1512 - FAX:(41)3219-7400 RUA ALAMEDA CABRAL, 184 - CENTRO - CEP 80410-210 -
CURITIBA - PR DADOS BANCARIOS CNPJ: 45.471.842/0001-60 RAZAO SOCTAL: NEW MAX DISTRIBUIDORA LTDA

AGENCIA: 7644-9 CONTA CORRENTE: 230-5 VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS RS: 107,25(19.43 %) FEDERAL E RS: 38,64
(7.00 %) ESTADUAL - FONTE: IBPT/FECOMERCIO PR 72C182 ICMS ST CONFORME PROT. 197/2009 E/OU PROT. 1112013

NE d 00 - Schema PLO0OSK

Storm System | Sésteme Ciclone ERP | www.stormsystern com br | (46) 3328-1881 | (45) 39808-8342 | CASCAVEL | PARANA




% BANCO DO BRASIL

i < FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Comprovante do Pagamento - Pag202 23/08/2023
23/08/2023 - BANCO DO BRASIL - 12:32:21

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: 04/08/2023
NUMERO DO DOCUMENTO: 282013000000
VALOR TOTAL: 552,00

*#®x%*%* TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: NEW MAX DISTRIBUIDORA LTDA

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA : 7.644-9

CONTA :00.000.000.230-5

Nr. Autenticagdo: 0.06B.6AC.8F7.592.500

27
Svporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regides metropolitanas) e 0800-729-0001 (demais localidades)
SBRC 0800-729-0722 / oOuvidoria 0800-729-3678




