s Prefeitura Municipal de Marialva
e CNPJ 76.282.680/0001-45
SANTA EFIGENIA 680 Centro - CEP 86990000
(44) 3232-8383
NOTA DE EMPENHO

N? do Empenho:  3950/2023 Ordinario Data: 01/06/2023

Credor: 72515 - DELTA SHOP - DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
Enderego: RUA GOMERCINDO PAGNUSSAT N? 150, Mumero: 0 - CENTRO

CNP.J.: 19.316.524/0001-14 Insc. Est.;
Banco: 1-BANCO DO BRASIL S.A Ag:. 132.5 Conta: 724-2
Orgdo: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Tipo de Licitagdo: Pregdo
Unldada: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS N°® Licltagdo......r 1212023
Prog. Trabatho: 10.302,0008.1031 - AQUISICAO DE EGUIPAMENTOS, APARELHOS E N* Convénio:

INSTRUMENTOS HOSPITALARES
Elemento Desp.: 4.4.90.52,00.00 - EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE

Reduzldo: 177

F. de Rectrso: 43500 - Bloco de Investimentos na Rede de Servigos de Salide - Portarla n.° 204-GM-

2007
Desdobramente: 0800 - APARELHOS, EQUIPAMENTOS, UTENSILIOS MEDICO-ODONTOLOGICO,
LABORATORIAL E HOSPITALAR
Dotagdo Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
., 0,00 619.023,13 267,60 618.755,53
Histérico: 1 - Empenho Orcamentdrio - Aquisicdo de equipamentos para atender a demanda da Secretaria Municipal de Satude de Marialva — PR

(Pronto Atendimento, Odontologia, Cadem, UBS, Clinica de Autismo) . Sendo que, uma parte dos equipamentos a serem adquiridos séo
provenientes dos recursos da SESA conforime Resoluces N° 253/2022 e 931/2022, mals contrapattida do municipio,
Fonte: 43500

EM Q1D UN ESPECIFICAGAQ VLR, UNITARIO VLR TOTAL

55409 4 TESOURA MAYO: TESOURA MAYO LONGA: EM AGO INOX, DE 66,90 267,60
Local de Entrega: Total Retengdes: 0,00 | Total Lig. Empenhe: 267,860
Empenhado por:

Autorizo a despesa acima discriminada

Prefeitura Municipal de Marialva, de de

EDUARDO NASCIMENTO JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA
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Exercicio: 2023
‘EMPENHO )
N° do 3950/2023 Tipo Ordindrio Emisséo: 01/06/2023 Pagina: 1/1

Credor: 72515 - DELTA SHOP - DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA CPE/ICNPJ:  15.316.524/0001- |

Endereg  RUA GOMERCINDO PAGNUSSAT N? 150, Numero: 0 - Bairo: CENTRO -
Cidade: = BAR?ODE COTEGIPE -- Estado RS CEP: 99740000 '
Orgao: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE ~ Processo:

Unidade: 07002 - FUNDO-MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Tipo de Pregdo ’
Prog. 0008 - SAUDE NINGUEM FICA SEM N° Licitagdio: 1212023

F.de 43500 - Bioco de Investimentos na Rede de Servigos de Contrato: 192/2623

Desdobramen 08 - APARELHOS, EQUIPAMENTOS, UTENSILIOS MEDICO-ODONTOLOGICO, LABORATORIAL E HOSPITALAR
Elemento 4.4.80.52.08.00 - APARELHOS, EQUIPAMENTOS, UTENSILIOS MEDICO-ODONTOLOGICO, LABORATORIALE

de Marialva — PR (Pronto Atendimento, Odontologia, Cadem, UBS, Clinica de Autismo) .-Sendo que, uma parte dos

mais contrapartida do municiplo.

Histérico: Empenho Orcamentario - Aquisigio de equipamentos para atender a demanda da Secretaria Municipal de Salide:

equipamentos a serem adquiridos s#o provenientes dos recursos da SESA conforme Resolucdes N°® 253/2022 e 931/2022, -

Fonte: 43500
ITEM Q1D UN ESPECIFICAGAO , VLR, UNITARIO VLR. TOTAL'
1 4,0000 TESOURA MAYO: TESOURA MAYO LONGA: EM AGO' 66,9000 267,60
INOX, DE 19 CM DE COMPRIMENTO, 10 ANOS DE
GARANTIA, FABRICADO DE ACORDO COM PADROES
INTERNACIONAIS DE QUALIDADE, NORMAS DA ABNT. _
267.60
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RECEBEMOS DE DELTA SHOP - DIST. DE PROD. HOSP. LTDA OS PRODUTOS E/QOU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL EL ETRONICA NF_e
ICABA ABAIXO. EMISSAQ: 21/06/2023 VALOR TOTAL: R$267.60 DESTINA' TARIO: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA - AVENIDA
MARIO GALLO, 848 - FARMACIA CENTRO MARMLVA-PR

T — — —_— o
DATA DE RECEBI’I\‘JENTO me'rlﬂmcm E ASSINATURA DO RECEBEDOR N*. 000.006.176

! Série 001

IDENTIFICACAO DQ EMITENTE

¢ » DANFE
o= | [T
‘DeltaShop‘ ' '

DELTA SHOP - DIST. DE PROD. HOSP. LTDA

- ENTRADA
; _ RUA GOMERCINDO PAGNUSSAT, 150 | | _gaAfpA \FHAVE DE ACESSO
== DisProdHospelores e CENTRO - 99740-000 ; 4323 0619 3165 2400 0114 5500 1000 0061 7614 9835 0567
BARAO DE COTEGIPE - RS Fone/Fax: 5435231104 N". 000.006'176 T — :
Série 001 ‘ Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Folha 1/1 | www nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAD TPROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA INTERESTADUAL R . 143230138648894 - 21/06/2023 15:15:17
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
L 1700009114 19.316.524/0001-14
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL ij / CPF DATA DA EMISSAO 1
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA b 76.282.680/0001-45 21/06/2023
LENDERECO BAIRRO / DISTRITO TCEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
|
AVENIDA MARIO GALLO, 848 - FARMACIA CENTRO 1 86990-000 21/06/2023
MUNICIPIO UF TFUNE /FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA 1
[MARIA,L‘YA_ S PR | 4432321151 o L 13:27:40 |
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
Vene. 11/07/2023
Valor RS 267,60
CALCULO DO IMPOSTO -
I’ﬁ DE CALC. DO ICMS Ivm ORDOICMS Tm DE CALC. ICMS 8.T. | VALOR DO ICMS SUBST }\ IMP, IMPORTACAOQ[V. ICMS UF REMET. |VALOR DO FCP Tvm ORDOPIS —‘[v TOTAL PRODUTOS)
0,00 0.00 0,00, 0,00 0,00 0,00 0, 00, 0,00 267,60
VALOR DO FRETE JVALOR DO SEGURO | DESCONTO TOUTRAS DESPESAS |VALOR TOTALIPI  |V.ICMS UF DEST. | V. TOT. TRIB. [VALOR DA COFINS |'v TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0,00 J 0,00 0,00 0,00 85,20, 0,00/ 267,60
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL WFRETE POR CONTA CODIGO ANTT ll’LA{ZA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
B. TRANSPORTES LTDA (0) Emitente 04.353.469/0043-14
ENDERECO MUNICIPIO UF  |INSCRICAO ESTADUAL
RUA CLEMENTINA ROSSI, 556 ERECHIM RS 0390150983
QUANTIDADE [ESPECIE MARCA NUMERACAO Epaso BRUTO PESO LIQUIDO
Especie Marca 4.0000 il
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS B . iy S - o U
CODIGO PRODUTO - DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH O/CSOSN cFoP [ UN | quant | VALOR | VALOR Big’;,‘f VAo | AL
TESOURA MAYO STILLE RETA 19 CM | ; |
11255 WELDON RICHARDS STARK 90184999 0102 6102 UN I 4.0000| 66,9000| 267,60 0. 00| 0,00/ 0,00
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DADOS ADICIONAIS o N
INFORMACOES COMPLEMENTARES TRESERVADO AO FISCO
Inf, Contribuinte: Documento emitido por me ou epp optante pelo simples nacional nao gera direito a credito fiscal de IPI,
Trib aprox R$: 39.71 Federal ¢ 45.49 Estadual
Fonte: IBPT/FECOMERCIO RS VERSAO FADD79.
CONTAS BANCARIAS PARA PAGAMENTO: * BANCO DO BRASIL (001) AGENCIA 132-5, CONTA CORRENTE 724-2 *
SICREDI (748) AGENCIA 0217 CONTA CORRENTE 13480-2 OU PIX CNPJ 19316524000114
CONFERIR A MERCADORIA NO ATO DA ENTREGA. NAO ACEITO RECLAMACOES NAO INFORMADAS NO
CONHECIMENTO DA TRANSPORTADORA.
NOTA DE EMPENHO N 3950-2023
Para informacoes URGENTES, entre em contato com nossos representantes atraves do fone/whats: (54) 9.9175-0477 (54)
9.8404-9474 Email do Destinatdrio: farmaciapamarialva@hotmail.com
A

Impresso em 21/06/2023 as 15:21:03 Desenvolvido por ZettaBrasil Sistemas de Gestio © hups://zettabrasil com_br




£ BANCODOBRASIL
. s — FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Comprovan%? do Pagamento - Pag202 23/08/2023

23/08/2023 - BANCO DO BRASIL - 5:32:56

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: CREDITO EM CONTA CORRENTE

CLIENTE: FUNDO NMUNICIPAL DE SAUDE

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.027.647-2
DATA DA TRANSFERENCIA: 14/08/2023
NUMERO DO DOCUMENTO: 282333000000
VALOR TOTAL: 267,60

**x**x TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: DELTA SHOP - DISTRIBUIDORA DE

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA :0.132-5

CONTA :00.000.000.724-2
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Nr. Autenticacdo: E.OFB.EOA.5A6.862,CB1

ig

Suporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regifes metropolitanas) e 0800-729-0001 (demais localidades)
SAC 0800-729-0722 / Quvidoria 0800-729-5678




