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Prefeitura Municipal de Marialva 

CNPJ 76.282.680/0001-45

SANTA EFIGENIA 680 Centro - CEP 86990000 

(44)3232-8383 

NOTA DE LIQUIDACAO DE EMPENHO 

N° do Empenho: 305312023 Ordinario N° da Liquidaccao: 3429/2023 Data:1 210 6/202 3 Pagina: 111 
Crador: 72147- INOVAMED HOSPITALAR LTDA 

Enderego: 

C.N.P.J.: 12.889.035/0001-02 Insc. Est.: 

Banco: 1 - BANCO DO BRASIL S.A Ag: 0132-5 Conta: 161027-9 

Orgao: 07- SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 

Unidade: 07002-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS 

Prog. Trabalho: 10.302.0008.2052- ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL 

Elemento Desp.: 3.3.90.30.00.00 - MATERIAL DE CONSUMO 

F. de Recurso: 1303- SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29100-15 /°)- EXERCICIO 
CORRENTE 

Processo: 

Tipo de Licitagao: Pregao 

N°Licitayao: 118 

Valor do Empenho 

1.770,84 

Saldo Anterior Empenho 

1.770,84 

Valor Liquldado 

1.739,68 

Saldo Atual Empenho 

30,96 

Molivo: Liquidayao de Empenho Oryamentario -

ITEM QTD UN ESPECIFICAGAO VLR. UNITARIO 

2 11760.0 COMPRI CLORIDRATO DE SERTRALINA 50MG. CODIGO: 0,13 

1 360.0 COMPRI CLORIDRATO DE VENLAFAXINA 75MG. CODIGO: 0,62 

nOC11MFNTOS FISCAIR N° DOCUMFNTO VALOR SERIF DATA 

NOTA FISCAL ELETRoNICA 273418 1.739,88 1 30/05/2023 

PESCONTOS/RETE gOES VALOR 

Total de descontos: 0,00 

Valor llcuido a oaaar: 1.739,88 

N° Nota Fiscal Data de Entrada no Almozartlado 

/ 

Data do Empenho 

28/04/2023 
Liquldado por Ordenado por 

EDUARDO NASCIMENTO JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA 



RECEBEMOS DE INOVAMED HOSPITALAR LTDA 
OSI'RODIITOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO PED. : 11000O78E)L 11.1 I liii III. 111.11. V. NF-e 

ND, 273418 

SERIE 1 
DATA DE RECEBIMENTO IDEN~ IT FICACAO E ASSINATL~ftA d RECEBEDOR 

273418 

Identificagao do Emitente 

INOVAMED HOSPITALAR LTDA 

RUA D . JOAO

o~ i n ova m e d NDUSTRIAL ERECHISM - RS,  997706 5 10 

haspital2r 
Telefone: (54) 2106-7930 
E-mail: inovamed Ca~inovamedhosDitalar.com 

DANF-e 
Documento Auxiliar da 

Nota Fiscal 

0 - ENTRADA 

1 - SAIDA 

N°. 273418 
SERIE 1 

1 

FL 1 of 1 
NATUREZA DE OPERAcAO 

VENDA DE MERCADORIA ADQ OU RECEB DE TERC, DEST A NAO CONTRIB 

INSCRI~AO ESTADUAL 

0390157570 
INSC. EST. DO SUBST. TRIBUTARIO 

0990597456 
CNPJ 

12.889.035/0001-02 

DESTINATARIO REMETENTE 

l iii
Consulta a autenticiaaue 

www.nfe.fazenda.gov.br/portal 
no porta nacional a NF-e 

CRAVE DE ACESSO 

4323 0512 8890 3500 0102 5500 1000 2734 1816 6355 3849 

Protocolo de Autorizac8o(Data a Hora) 

143230120496666 30/05/2023 15:30:36 

NOME/RAZAO SOCIAL 

1003 MUNICIPIO DE MARIALVA 
CNPJ/CPF 

76.282.680/0001-45 
DATA DA EMISSAO 

30/05/2023 
LOGRADOURO 

RUA SANTA EFIGENIA 
CEP MUNICIPIO 

86990-000 MARIALVA 

NOMERO COMPLEMENTO 

680 
Telefone/Fax 

(44)3232-8383 

BAIRRO/DISTRITO 

CENTRO 

FATURA 

OF 

PR 

INSCRIcAO ESTADUAL 

DATA DA ENTRADA/SAIDA 

30/05/2023 
HORA DE SAIDA 

N' 

1 
Van Via, 

29/06/23 1.739,88 
CALCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CALCULO DE ICMS 

1.739,88 
VALOR DO ICMS 

208,78 _ 
BASE DE CALCULO DO ICMS ST. 

0,00 _ 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIciO 

0,00 
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

1.739,88 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
VALOR DO DESCONTO 

_ 0,00 
OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS 

0,00 
VALOR DO IPI 

_ 0,00 _ 
VALOR TOTAL DA NOTA 

1.739,80 
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZAO SOCIAL 

B. TRANSPORTES LTDA 
FRETS FOR CONTA 

0 - Emitente 

CODIGO ANTI FLACA Do VEfCULO 

PC 1234 

OF 

RS 

CNPJ/CPF 

04.353.469/0033-42 
LOGRADOURO 

RUA ALFREDO WEISS , 30- BOEHMRWALD 
QUANTIDADE ESPECIE 

3 

ENDEREQO DE ENTREGA 

MARCA 

RUN ICfPIO 

SAO BENTO DO SU 
NUMERAcAO 

3 
PESO BRUTO 

3,84 

UP 

,SC 

INSCRICAO ESTADUAL 

254954324 
PESO LIQUIDO 

3,84 

LOGRADOURO 

RUA FORMOSA 
NOMERO 

522 
COMPLEMENTO BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

86990-000 
MUNICfPIO 

MARIALVA 
OF 

DADOS DO PRODUTO/SERVIyOS 

C6d. DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIcO NCM/SH CST CFOP UND QTD V. UN. V. TOTAL PMC BC. ICMS V. ICMS ALIQ. 
ICMS 

BC.ICMS 
ST 

V.ICMS 
ST 

510 CLOR DE SERTRALINA 50 MG CP (G) (C1) CLOR DE SERTRALINA (C1) 30049039 000 6108 CP 11760 0,129 1.517,04 0,00 1.517,04 182,04 12,00 0,00 0,00 
PRINCIPIO ATIVO: CLOR DE SERTRALINA 
CX C/490 CP FAB: GEOLAB GEN ( P0) 
EAN: 7899095242159 FCI: 
FAB: 06/04/2023 VAL: 30/04/2025 LT: 2304913 
BASE ST UN: 0,000 VALOR ST: 0,000 REG. MS: 1542302250101 

2335 CL DE VENLAFAXINA 75 MG CAP (G) (C1) CLOR DE VENLAFAXINA 30049099 000 6108 CA 360 0,619 222,84 6,81 222,84 26,74 12,00 0,00 0,00 
PRINCIPIO ATIVO: CLOR DE VENLAFAXINA 
CX 0/30 CAP FAB: CELLERA GEN ) P0) 
EAN: 7893454101460 FCI: A38C8468-4DDA-4254-963E-CCB27088D841 
FAB: 01/08/2022 VAL: 30/08/2024 LT: 00038116 
BASE ST UN: 0,000 VALOR ST: 0,000 REG. MS: 1044002000129 

FIM DOS F RODUTOS 1.739,88 

AQUISIGAO - de acordo corn 
ONVITE 
OMADA DE PRECO 

CARD CLIENTE, E OBRIGATORIAA CONFERENCIA ~ O N C O R R E N C I A 
~-_ 

DOS VOLUMES/AVARIAS NO ATO DA ENTREGA. 
FAVOR RESSALVA.R 0 CONHECIM

~1 

~ENTO EM CASO do , (~Ne,O6tt~ 
VIIIG 

SZ U~' 

( 
L 
(~ ~ I 

R P AO 
S I NSA 
FXIGIE3iL IDAC E 

C • I I 

DE DIVERGENCIAS. 
~S 

~ ~' e ~ 
~ 

i t~ l 3 RECLAMAcOES POSTERIORES 9t~R 
~~n S ,~ R N° ) I 

I
-a~ E / `J 1 / 

 [ 
NAO SERAO ACEITAS. ~; .3~

_ 

LO DO ISSQN 
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVI~OS DE CALCULO DE ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

/ INFORMACOES COMPLEMENTARES: 
VALOR TOTAL DOS TRIBUTOS, CONFORME LEI DA TRANSPARENCIA R$: 330.58 (19.00%) 
HOR DE RECEBIMENTO: / /LIC_26436 EM? OC_2300/2023_ PE_ 118/2022_PROC_1119/2 /O22_CONTRATO_41/2023 
OBSERVACAO.: 

DEPOSITO BANCO DO BRASIL AG 132-5 CC 161027-9-PIX 8B: 12.889.035/0001-02 - PIX CAIXA: SEDINEIQINOVAMED-RS.COM.BR 
RETENCAO DE 1,2% DE IR CFE. IN RFB N. 1234/2012 NO VALOR DE R$ 20.88 
VALORES TOTAIS DO ICMS INTERESTADUAL: DIFAL DA OF DESTINO R$12L79 + FCP R$0.00; DIFAL DA OF ORIGEM R$0.00. 

Silvana A~c~ E TGteyania 
Gerente de Assistencia 

Farmaceutica 
Marialva- Pr 

/ RESERVADO AO FISCO 

MEDICAMENTOS GENERICOS (GEN) - MEDICAMENTOS SIMILARES (SIMI) - MEDICAMENTOS CORRELATOS (CORBEL) - MEDICAMENTOS ETICOS (ETIC) 

OS LAUDOS PODEM SER IMPRESSOS NO SITE WWW.INOVAMEDHOSPITALAR.COM 
.SR. TRANSPORTADOR, favor aqendar horSrio de entrega" 



Comprovante de Entrega 
CCDENIE 

INOVAMED HOSPITALAR LTdA 
AOENCWCODIOOCOENTE 

0217.45.00384 
MOTN09DENAOENpEOAI PA40USODAEMP8ESAENPEGAOORAI 

L> Mudou-se Li Ausente Li Naoedstenolndicado 

Li Recusado Li Nso procurad0 CJ Falecldo 

ente l  Outros(enotar no verso L1 OescanheGdo [_I Enderego lnsufiU L 

SACA00 

MUNICIPIO DE MARIALVA 

NCSSOMNERD 

23/418018-2 
VENCP¢NT4 

29Q 6/%e6 
N.DO oCUMENTO 

273418-1 
OR O WOCCIM1ENTO 

1.739,88 

RecEbI(emos) o blopuete do 

ceracterlstica adrna 

DATA ASSWATUM DATA - ENTREOADOR 

V!5TAGR ABAI%O 

748-X RECIBO DO SACADO 
LOCAL CE PAGVAENTO 

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE WAS COOPERATNAS DE CREDITO DO SICREDI 
VENOMENTO 

29/06/2023 
CECCLLIE 

INOVAMED HOSPITALAR LTDA 
ACEvaAeoDloocEOENTe 

021745,00384 
DATA 000U NT° 

30/05/2023 
NOMEVODOcW NT0 

273418-1 
ESP. DCC 

DI 
ACEITE 

_ NAO 
DATA PROL£SSAMEN° 

30/05/2023 
NOESONOMERO 

23/418018-2 
CANTERA 

1 
ESPEGEMCEDA 

REAL 
QUALJ1 AOE VALCA •)VALORDDDONMENTO 

1,739,88 

WaIRUcOE3 

Apos Vencimento Cobrar Multa de R$ 
- Apos Vencimento Cobrar Juros de R$ 

CONTATO: 

DUVIDAS PELO FONE: (54) 2105-7830 
Email.: cobrancas(olnavamedhoapitelar.com 

34,80 
2,90 Par Dia de Atraso 

- 

-)DESCONfOIAOMNTAMENTO 

-)DUm00ECOcOES 
r 

•)MOPMJT.TA 

•)DWROSAQLESCwOS 

•1 VAL°RcDRAno 1.739,88 
SACADD 

MUNICIPIO DE MARIALVA 

RUA SANTA EFIGENIA 

CENTRO MARIALVA PR 

LACADOFL I CEOENTE 

76.282.680/0001-05 

CEP :86990-000 

VFL L` 1748-X I 74891.12347 18018.202178 45003.841033 3 93960000173988 
LOCAL CE PAOMAENTO 

PAGAVEL PREFERENCUILMENTE WAS COOPERATIVAS DE CREDITO DO SICREDI 
VEHCPIENTO 

y 29/06/2023 
aOEVIE 

INOVAMED HOSPITALAR LTDA AOENCWCOOIOOCEDENTE 
021745,00384 

DATA OOCUMENTO 

30/05/2023 
EDMERODOCUMENTO 

273418-1 
ESP. WC 

DI 
ACERE 

NAO 
CATAPROCESSAMENTO 

30/05/2023 
NOSSONOMERO 

23/418018.2 
CARTEPU 

1 
ESPEOEMOEDA OUAMICALE 

REAL 
VALOR ,•)V.LLGVCODOMFNM 

1.739,88
WSTRVCOEs 

Apos Vencimento Cobrar Multa de R$ 34,80 
Apos Vencimento Cobrar 2,90 Por Dia de Atraso 

CCNTATD: 

-)DESCMRWACWITAMENTO 

-)ODRWSOEODCDES 
-

•IMORAMIM1TA 

•) OWROS ACAESCWDS 

•)VALORCD0RADD 1.739,88 

eAe'0pO MUNICIPIO DE MARIALVA 

-RUA SANTA EFIGENIA 

CENTRO 

SACADOR I CEDENTA 

MARIALVA PR 

76.282.680/0001-45 

CEP : 86990-000 

t 

Fiche do Compensag5o AumNncAµoAECANICA 

III I II I II II I I I I I I II I I I I I II I I I II II II I 
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ORDEM DE COMPRA 2300/2023 
Tipo de Nota: Ordinario Data: 18/04/2023 Contrato: 41/2023 

Licitapao Numero/Ano: 118/2022 Data de Vencimento: 18/04/2023 Aditivo: _ 

Modalidade: Pregao Tipo Objeto: Compras a Servicos 

Entidade Proc Lic PREFEITURA DE MARIALVA Elabcrado Por: Silvana Tateyama 

Informaraes do Fornecedor 

Razao Social. INOVAMED HOSPITALAR LTDA 
Cidade: null - null 

Enderego: null n°: null 
Telefone Comercial: (54)2106-7930 

E-Mail: 

C PF/CNPJ: 12.889.035/0001-02 
I nsc. Est.: 

Bairro: 
Fax: 

DotacBes Orcamentaria 

Reduzido: 194 
Dotagao: 0700210302000820523390300000 - MATERIAL DE CONSUMO 

Orgao/Unidade: 07.002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS 

Acao: 2052 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL 
Elemento: 3390300900 - MATERIAL FARMACOLOGICO 

Vinculo: 1303- SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERCiCIO CORRENTE 

Finalidade 

Aquisipao de materiais medicos/hospitalares e medicamentos necessarios para o abastecimento da rede publica municipal 

Historico 

Item Descnrao Ma rca Unidade Qtd. Valor Valor Total 

100073 CLORIDRATO DE 
50MG CODIGO 

SERTRALINA 
BR0272365 

Cimed Cimed COMPRI 12000 0,1290 R$ 1.548,00 

100077 CLORIDRATO DE 
75MG. CODIGO: 

VENLAFAXINA 
BR0272382 

Cellera Cellera COMPRI 360 0,6190 R$ 222,84 

Valor Acrescimo R$ 0,00 Valor Desconto: R$ 0,00 Total Geral: R$ 1.770,84 

Dados da Entrega: 
Prazo Entrega: 5 
Local Entrega: Farrnacia Municipal de Marialva 

Cond. Pgto.. em ate 30 (trinta) dias apos a entrega da Nota Fiscal 

I — Uma Copia da Ordem de Compra ou numero desta, deverao acompanhar a Nota Fiscal. 

II — Preferencialmente, nao englobar dois ou mais pedidos na mesma Nota Fiscal. 

III — O valor do desconto informado e concedido pelo fornecedor quando da consulta de pregos se, este constar na Ordem de Compra, devera 
obrigatoriamente Constar na Nota Fiscal. 

IV — Nao serao aceitas Notas Fiscais corn rasuras ou emendas 

V — Nos casos de Obras e Servigos de Engenharia, esta Ordem de Compra nao substituiia a Ordem de Servico emitida pelo Setor de Engenharia para o 
inicio da execucao da(s) obra(s). 

Autorizo os dados acima destacados. 

Responsavel 

Departamento de Compras 

Pagina: 1/1 



BANCO DO BRASIL S.A 
-w 

Autenticacao de Pagamento 

Conta Debitada: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA 
Agenda: 2278-0 

Conta: 9431-5 - Conta Saude - Recursos Proprios 
Lote n°: 1736/2023 

Data: 15/06/2023 

Conta Creditada: INOVAMED HOSPITALAR LTDA 
Banco: 1 - BANCO DO BRASIL S.A 

Agenda: 0132-5 
Conta: 161027-9 

Valor Pago: 1.739,88 
N°Autenticagao: A929CD6554A601E7 

I 
I 


