
e e A Municipal de Marialva ., r Q tr` Prefeitura 
_ CNPJ 76.28168010001-45 

L- ZJ .
SANTA EFIG@NIA 680 Centro - CEP 86990000 

_ (44)3232-8383 

NOTA DE LIQUIDAcAO DE EMPENHO 

N° do Empenho: 1836/2023 Ordinario N° da Liquidacao: 2047/2023 Data:28/04/2023 Psgina: 1/1 

Credor: 71962- ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 

Endereco: ESTRADA BOA ESPERANtA, Numera: 2320- FUNDO CANOAS 

C.N.P.J.: 00.802.002/0001-02 Insc. Est.: 

Banco: 1 - BANCO DO BRASIL S.A Ag: 0276-3 Conta: 30778-5 

Orgao: 07- SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 

Unldade: 07002- FUNDO MUNICIPAL DE SAIJDE - FMS 

Pray. Trabalho: 10.302.0006.2051 -AQUISIGAO E MANUTENCAO DO CAPS 

Elemento Desp.: 3,3.90.30.00.00 -MATERIAL DE CONSUMO 

F. de Recurso: 31494- B8/C.C. 624016-4- Bloco de Custelo dos Acaes a Services Publicos de 
Sande 

Processo: 

Tipo de Licitacao: Pregao 

N° Licitayao: 116 

Valor do Empenho 

789,60 

Saldo Anterior Empenho 

789,60 

Valor Liquldado 

660,00 

Saldo Atual Empenho 

129,60 

Moliva: Liquidacao de Empenho Orcamenlado -

ITEM QTD UN ESPECIFIcACAO VLR. UNITARIO 

1 1500.0 COMPRI FUMARATO DE QUETIAPINA 100MG. COMPRIMIDO. 0,44 
CODIGO: 6R0272832 

FISCAIS N° DOCUMENTO VALOR SERIe DATA ,pOCUMFNTOS 
NOTA FISCAL ELETRONICA 435529 660,00 1 30/03/2023 

nFSCONTOS/RETENCOES VALOR 

Total de desconlos: 0,00 

Valor Ifauldo a oaaar, 660,00 

N° Nato Fiscal Data de Entrada no Almaxarifado 

/ 

Data do Empenho 

16/03/2023 
Liquldado par Ordenado por 

EDUARDO NASCIMENTO JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA 



RF:CEBF.MOS OS F'QODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL. INDICADA AO LADO OR: Altemted Material Medico Hospitalar Ltda 

,r 
DATA DE$C.EB~O IDENTIF1cACAo E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

NF-e 
N1JMERO 435529 
SERIE 1 

~i 
ALITERME.D 

ALTERMED MATERIAL 
MEDICO HOSPITALAR LTDA 

Estrada Boa Esperanca,2320. 
Fundo Canoas 

RIO DO SUL - SC 
C . N . P. J . 00.802.002/0001-02 
FONE (47)3520-9000 CEP 89163-554 

NA ruREzA DA oPERACAO 

Venda Merc.Adg.Rec.Terc.Dest.Nao Contrib 
INSCRICAO rsTADuM. 

X253148995

FOLHA 

DANFE 
DOCIJMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRONICA 

0-ENTRADA 
1 

I - SAIDA 

N 435529 
SERIE 1 

1/1 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIBI.Tr. 

0990599238 

i U IU llU lli II ui HI it r I 
CHAVE DE ACESSO 

4223 0300 8020 0200 0102 5500 1000 4355 2914 5664 5858 

Consults de sutenticidade no portal national do NE-e 
wawnfe.fazenda.gov.& ,octal ou no site do Sefaz Autorizeda 

NUMERO PRO1OCOLO 

342230070066296 30/03/2023 10:10:22 
CNPJ 

00.802.002/0001-02 

NOME. / RA7AO SOCIAL 

Municipio de Marialva 
ENDERECO 

Rua Santa Efigenia, 680 
MUNICIPA 

MARIALVA 

CNPJ / CPF 

76.282.680/0001-45 
BAIRRO / DI.STRITO 

Centro 
FONE/FAX 

(44)3232-8383
OF 

PR 

CEP 

86990-000 
INSCRICAO ESTADUAL 

DATA EMISSAO 

30/03/2023 
DATA DE ENT / SAI 

30/03/2023 
I LORA DE SAIDA 

10:09:00 

001 29/04/2023 660,00 
J 

~r 
IIfiML r: 

BASE DE CALCULO ICMS 

i 

R$0,001
VALOR DO FRETE 

R$ 0,00 

RAZAO SOCIAL 

B Transportes Ltda 

VALOR DO ICMS 

R$ 0,00 
VALOR DO SEOURO 

R$ 0,00 

BASE DEC LC[JLA ICMS SUBST 

R$ 0,00 
DESCONTO 

R$ 0,00 
Ii r

fENDERECO 
II
  iAvenida Getulio Dornelles Vargas, 3540 
QUANTII)ADE 

1 
ESPECIE 

VOLUME(S) 

MARCA 

VALOR DO ICMS SUBST. 

R$ 0,00 
OUTRAS DESPESAS ACES. 

R$ 0,00 
PJIDo #'tro 

FRETE POR CUTA 

0-Por conta do Remetente (CIF) 

VALOR TOTAL DOS TRIBUTOS 

R$ 0,00 
VALOR DO IPI 

R$0,00

CODIGO AMT 
t PLACA

MUNICIPA 

CHAPECO 
NUMERO PF.DIDO PESO BRUTO 

OF 

SC 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

R$ 660=00 

R$ 660,001 
VALOR TOTAL DA NOTA 

J/CPF 

 X104.353.469/0001-65
INSCRICAO ESTADUAL 

254184880 
J 

PESO LIQUIDO 

1,023 479115 1,023 
r.~ 

INSCRK AO MUNICIPAL. 

]9313 
, • ' •-. n - - .?-. T1' 2_' , Ot ; ~.  ,...y..,Mh x. yY'. a.. j t4 'yam." 

,a ~5 

CU<). PROD LiESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM / SH CST CPU? UNtO 

, ;dF 

QUANTIDADE V.UNr fARIO V. TOTAL BC. ICMS V.ICMS V. IPI ALIQ. ICM. ALIQ. IPI 

16550-D00 

- .._ _.._L:2200258 

QUETIAPINA 100 MG (CI) 
CX.C/500(SOBLXIOCPR) - 

V:01/24-Q:3 .-- - 

30049079 

--_ -- 

041 

--- 

6108 

- 

CX 220,0000 660,00 0,00 0,00 0,0 

, P.eii'f4a~ i= 

VALOR TOTAL. DOS SERV ICOS 

a r1 ` 1 

BASE DE CALCULO DO ISSQN 

z=' '"Ir~GV:~IIye 
VALOR DO ISSQN 

) ) ' 
G1 ~ai'Iu•r 

Secret r1O

;7tva 

INFORMACOES COMPLEMENTARES 

/7:1 [tens ,16550 Isentos de ICMS Conforme Anexo 2, An 1, Inc. XI do Decreto 2870.01 - RICMS.SC Valor Bruto: 750,00 Perc. Desc. ICMS: 12 Valor Liquido: 660,00 Pregao Eletrottico (Aquisicao). 118/2022 (49896) -
Contrato Intemo n. 27062 -DC - Ordem de Compras 1500/2023 - Pedidos: 479115- Pre-Fatura: PF-30-33907/30- CLIENTE: CONFERIR MERCADORIAS NA ENTREGA, NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES POSTF.RIORES 
E/OU DEVOLUCOES - TRANSPORTADOR: CONFIRMAR COM DESTINATARIO HORARIO EXPEDIENTE E SE NECESSARLO AGENDAR ENTREGA - Empresa autorizada ANVISA: Medicamentos:l 112401-
Especial:l 112432-Cortelatos:804483l-Cosmeticos:2065567-Saneantes:3052377 - ICMS ISENTO CONVENIO 01/l999, CONVENIO 38/1991, CONVENIO 65/2011, CONVEMO 87/2002, CONVENIO 126/2010, CONVENIO 90/21, 
LEI 17930 04/2020 E ICMS REDUZIDO CONVENIO 52/1991 - Dados Deposito: (B.BRASIL:Ag:0276-3 C/C:30778-5)-(CAIXA:Ag:4269 C/C:905915-5 Operacao:3)-(ITAU:Ag:8483 C/C:06341-I )-(BRADESCO: Ag:2656-5 C!C:8020-
9)-(SANTANDER:Ag:1257 C/C:13001255-6)-(SICOOB:Ag:3034 C/C:53775-6) - Se prefenr use nossa chave PD( cefl altermed.com.br - A aceitacao desta mercadona implica autorizacao do comprador ao vendedor para obter a 
restituicao do DIEM.. incidente nesta venda, nos termos do art. 166 do CTN - Valor dos lrnpostos /Total: 0,00 - Valor Aprox. Tributos em RS, Federal: 88,77(13,45%)- Estadual: 112,20 (17,00%) - Municipal: 0,00 (0,00%) -
Fonte: SEPT Altermedlicitacao@marialvapr.gov.brnodosul.coleta@bauerexpress.com.br 
LOCAL DE ENTREGA: CNPJ/CPF: 76.282.680/0001-45. Logradouro: AV MARIO GALLO, 848, FARMACIA PRONTO ATENDIMENTO 8:00 AS 1130 E 13:00 AS 16:30. Bairro:JD.HAMADA. Municipio: MARIALVA - PR. 

att~ `Jil►a 
e Sautie 

AQUISICAO - de acordo corn 

t 

N° a  D E b /~  /c '

v~ 

INFORMACOES COMPI.F.MENTARES 

As InformaF6es Complementares excederam o limite de espapo deste quadro a ser8o exibidas apts o detalhamento dos produtos/serviFos. 

c~~~ua►ul, ~.~ate ^ 
FARMACEUTICA- BIOQUIMICA 

CRF-PR 18020 

DOCUMENTO ELETRONICO OPERADO POR SUE (www.senior.combr) 
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Pr feitur Municipal de Marialva 

76.282.680/0001-45 

PR 

2023 

I ORDEM DE COMPRA 1500/2023 
Tipo de Nota: Ordinario Data: 07/03/2023 Contrato: 32/2023 

Licitacao NUmero/Ano: 118/2022 Data de Vencimento: Aditivo: _ _ 

Modalidade: Pregao Tipo Objeto: Compras a Servicos 

Entidade Proc. Lic.: Prefeitura Municipal de Marialva Elaborado Por: Silvana Tateyama 

Informacoes do Fornecedor 

Razao Social: ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 
Cidade: Rio do Sul - SC 

Enderepo: ESTRADA BOA ESPERAN~A n°: 2320 
Telefone Comercial: 47-3520-9000 

E-Mail: 

CPF/CNPJ: 00.802.002/0001-02 
Insc.Est.: 

Bairro: FUNDO CANOAS 
Fax: 

DotaGoes Orcamentaria 

Reduzido: 183 
Dotacao: 0700210302000820513390300000 - MATERIAL DE CONSUMO 

Orgao/Unidade: 07.002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS 
Apao: 2051 - AQUISIGAO E MANUTENcAO DO CAPS 

Elemento: 3390300900 - MATERIAL FARMACOLOGICO 
Vinculo: 31494 - BB/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Apoes e Servipos PUblicos de Saude 

Finalidade 

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

Historico 

Item Descricao Marca Unidade Qtd. Valor Valor Total 

100112 FUMARATO DE QUETIAPINA GEOLAB GEOLAB 
100MG. COMPRIMIDO. CODIGO (GENERICO)/15423020401 
BR0272832 21 

COMPRI 1500 0.4400 R$660,00 

104390 RISPERIDONA 1 MG. COMPRIMIDO. PRATI DONADUZZI PRATI 
CODIGO: BR0272839 (GENERICO)/12568026900 

compri 1200 0.1080 R$ 129,60 

71 

Valor Acrescimo: R$ 0.00 Valor Desconto: RS 0.00 Total Geral: R$ 789.60 

Dados da Entrega: 
Prazo Entrega: 15 DIAS 
Local Entrega: FARMACIA MUNICIPAL: RUA FORMOSA N°522, CENTRO. DIAS E HORARIO DE ENTREGA: SEGUNDA A SEXTA (DIAS 

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 substituira a Ordem de Servigo emitida pelo Setor de Engenharia para o 
inicio da execupao da(s) obra(s). 

~~tti vta 
iAutorizo os dados acima de.sta ados:..:+ o 

Sa'-
,~~retf.'t•~ 

5 6 r i'I 
_j 

Responsavel 

Departamento de Compras 

Pagina: 1/1 



S BANCD DD BRASIL 
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 

Comprbvante do Pagamento - Pag202 15/06/2023 

15/06/2023 - BANCO DO BRASIL - 

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

FORMA DE PAGAMENTOS: CREDITO EM CONTA CORRENTE 

CLIENTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 

10:46:48 

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.013.371-X 

DATA DA TRANSFERENCIA: 24/05/2023 

NUMERO DO DOCUMENTO: 

VALOR TOTAL: 

****** TRANSFERIDO PARR: 

CLIENTE: ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPI 

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A. 

AGENCIA : 0.276-3 

CONTA :00.000.030.778-5 

= 

Nr. Autenticagao: D.402.CBC.861.FA6.67D 

= = 

278357000000 

660,00 

14 
Suporte Tecnico: 4004-0001 (capitais a regiOes metropolitanas) a 0800-729-0001 (demais localidades) 

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


