Prefeitura Municipal de Marialva
. CNPJ 76.282.680/0001-45
) - - CEP
(44) 3232-8383

NOTA-DE LIQUIDAGAO DE EMPENHO

N° do Empenho: 6942/2023 Ordindrio N°da Liguidagao: 8110/2023  Data:09/11/2023 Pagina: 1/1

Gredor: 71962 - ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA
Enderege: ESTRADA BOA ESPERANGA, Numero: 2320 - FUNDO CANOAS

C.N.P.J.: 00.802.002/0001-02 Insc. Est.:
Banco: 1-BANCO DO BRASILSA | Ag: 0276-3 Conta: 30778-5
Orgdo: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo:
Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Tipo de Licitagdo: Pregdo
Prog. Trabalho: 10.202,0008.2051 - AQUISICOES, MANUTENGAC E GESTAD DAS N° Licitagdo: 63

ATIVIDADES DO CAPS
Elemento Basp.: 3.3.90.30.00.00 - MATERIAL DE CONSUMO

F. de Recurso: 31494 - BB/C.C, 624016-4 - Bloco de Custelo das Ages e Servigos Prblicos de

Satde
Valor do Empenhe Saldo Anterior Empenho Valor Liquidado Saldo Atual Empenho
406,80 406,80 986,00 310,80
Motivo: Liquidagdo de Empenho Orgamentdrio -
ITEM QtD UN ESPECIFICAGAO VLR, UNITARID
1 300.0 comprimido OLANZAPINA 5 MG. CODIGO BR 0271620 0,32
DOCUMENTOS FISCAIS N° DOCUMENTO VALOR SERIE DATA
NOTA FISCAL ELETRGNICA 464507 96,00 1 261072023
DESGONTOS / RETENGOES VALOR
11 2.1.8.8.1.01.99 - IRRF A REPASSAR DE TERCEIRQS - PREFEITURA MUNICIPAL DE 1,15
MARIALVA !
Total de descontos: 1,15
Valor |fquido a pagar; 94,85
N° Nota Flscal Data de Entrada no Almoxarifado Data do Empenho
! 18/09/2023
Liguldado por Ordenado por
EDUARDO NASCIMENTO EDUARDO NASCIMENTO
Prefeitura Muyp; Tipal
de Mariajvg

2 4 N0V, 2033
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<Prefeitura Municipal de Marialva

P 2 0
TA EN 0- ro - CEP 86 0
(44) 3232-8383
NOTA DE EMPENHO
N° do Empenho: 6942/2023 Ordinario Data: 19/09/2023
Credor: 71962 - ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA

Enderago: ESTRADA BOA ESPERANGA, Numero: 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 Tlpo de Licltagdo: Pregéo
Unldade; 07002 - FUNDQ MUNICIPAL DE SAUDE - FMS N° Licitagdo......:  63/2023
Prog. Trabalho: 10,302.0008.2051 - AQUISICOES, MANUTENGAQO E GESTAQ DAS ATIVIDADES | N° Convénio:
DO CAPS
Elemento Desp.: 3.3.90.30.00.00 - MATERIAL DE CONSUMO
Reduzido: 183
F. de Recurso: 31494 - BB/C.C. 624016-4 - Bloca de Custelo das Agdes e Servigos Piblicos de
Salde
Desdobramento; 0900 - MATERIAL FARMACOLOGICO
Dotagéo Inicial Saldo Anterlor Valor Saldo Atual
126.000,00 14.972,10 406,80 14.565,30

Histdrico: 1 - Empenho Orcamentério - Farmécla Municipal de Marialva
Rua Formosa n®522 centro CEP: 86950-000
Horério de entrega: Seg & sexta das 8-11h e das 13-17h
Tel: (44) 3232-6297
email.: farmaclamva@outlook.com
Aquisicho de materiais médicos/hospitalares, medicamentos e correlatos, com a finalidade de suprir a demanda da rede publica
municipal, pelo Menor Prego por ltem, conforme condlgbes, quantidades, exigéncias e especificagdes discriminadas em Edital, Termo de
Referéncia e seus demais anexos Integrantes.

ITEM Qip UN ESPECIFICACAQ YLR. UNITARIO VLR TOTAL
55442 300 camprimido OLANZAPINA 5 MG. CODIGO BR 0271620 0,32 96,00
55441 600 camprimido OLANZAPINA 10 MG. CODIGO BR 0271621 0,52 310,80

Local de Entrega: Total Retengdes; 0,00 | Total Lig. Empenho: . 406,80

Empenhado por:

Autorizo a despesa acima discriminada

Prefeltura Municipal de Marialva, de de

EDUARDO NASCIMENTO

JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA




| RECEBEMOS 08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AOLADODE:  Ahermed Material Medico Hospitaler Lida n - T NF_ e
A

[T DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR ~nomero 464507
1 '

___l , - - : SERIE 1

| DANFE
m ALTERMED MATERIAL ‘mﬂ,ﬂmmm
| Y] MEDICO HOSPITALAR LTDA | "%

ALTERMED Estraa Boa Espera e i

‘ el AU o s Camons "w‘ v 464507 422310008020 0200 0102 500 1000 4645 0714 5636 4051

I RIO DO SUL ) SC SERIE 1 Consulta de sutenticidade no portal nacional da NF-¢

‘ CNPJ  00.802.002/0001-02 FOLHA 1 wiww.nfe fizenda gov briportal ou o site da Sefuz Autorizada

| FONE (47)3520-9000 CEP 89163-554

| NATUREZA DA OPERAGAO lemm PROTOCOLO 1
Venda Merc. Adg.Rec Terc. Dest Nao Contrib \ 342230248647353 26/10/2023 09:34:56 |
| INSCRIGAO ESTADUAL - || evscEsTADUAL DO SUBST TRIBUT - el J
1253148995 I 0990599238 00.802.002/0001-02

| NOME / RAZAO SOCIAL DATA EMEIS

\Mcipic de Marialva 76.282.680/0001-45 26/10/2023

ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DE ENT / 8Al

Rua Santa Efigenia, 680 Centro 86990-000 “ 26/10/2023

MUNICIPIO FONE /FAX ur INSCRIGA ESTADUAL HORA DE SAIDA

MARIALVA (44)3232-8383 H 09:34:00

R A P e e U0

25/11/202

Woves

[ BASE DE CALCULO KCMS CALCULO ICMS SUBST

\ R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 ~ R$0,00 RS 96,00
[ VALOR DO FRETE |[vaLor po sEGURO (uums DESPESAS ACES ] VALOR DO P1 VALOR TOTAL DANOTA
R$ 0,00 I_ R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 96,00
e e e Hiifn ] i e C
RAZAN SOCIAL FRETE POR CONTA PLACA UF NP,
| B Transportes Ltda 0-Por conta do Remetente (CIF)
ENDERECO ‘ MUNICIPIO H:n» ] INSCRIGAQ ESTADUAL \
| Avenida Getulio Dornelles Vargas, 3540 CHAPECO SC 254184880
[QUANTIDADE [ESPECIE [ MARCA [ NUMERO PEDIDO [ PESO BRUTO [ PESO LIQUIDO ]

1

| VOLUME(S)

INSCRICAO MUNICIPAL
119313

COD. PROD DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS
12618-D00 |OLANZAPINA 05,00 MG (C1) 30049069
CX.C/30(2BLX15CPR) -L:23115Q
| V:03/25Q:10

T DABOS DS 57 .
CST CFOP | UNID QUANTIDADE V. UNITARKD | V. TOTAL

040‘ 6108 CX 11 9,60001 96,01 0,00 o,oe} ' | o.oj ’
- _ R B -

AQUISIGAOQ - de acordo cofi .
CICONVITE
[ TOMADA DE PREGO
CJCONCORRENCIA
PREGAO Cc. (]| 23
DISPENSA
CJINEXIGIBILIDADE

N° € 2|23 DE_3}/0%> /43
%‘c

kamacoss COMPLEMENTARES

| Pre-Fatura. PF-79-37262/79%- lten(s) 12618 Isentos de ICMS Conforme Anexo 2, At |, Inc. XI do Decreto 2870.01 - RICMS SC ou Convenio ICMS 162/94 (Cancer) Valor Bruto: 109,09 Perc. Desc. ICMS: 12 Valor Liquido:
96,00 Pregao Eletronico (Aquisicao): 063/2023 (53365) - Contrato Intemo n. 28194 - OC - Ordem de Compras 4656/2023 - Pendencia do Pedido 505880 - Pedidos: 505909 - CLIENTE: CONFERIR MERCADORIAS NA ENTREGA,

| NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES POSTERIORES E/OU DEVOLUCOES - TRANSPORTADOR: CONFIRMAR COM DESTINATARIO HORARIO EXPEDIENTE E SE NECESSARIO AGENDAR ENTREGA - Empresa

| da ANVISA: Med 1112401-Especial 1 112432-Correlatos:8044831-C 2065567-S; :3052377 - ICMS ISENTO CONVENIOQ 1/1999,CONVENIO 3891, CONVENIO 63/20,CONVENIO

| 65/11 CONVENIO 87/02,CONVENIO 90721 CONVENIO 126/10,CONVENIO 162/94,CONVENIO 187/21 LEI 17930/2020,LEl 18197/2021 E ICMS REDUZIDO CONVENIO 52/91 - Dados Deposito: (B BRASIL:Ag:0276-3

‘ C/C30778-5(CAIX A Ag 4269 C/C:90591 5-5 Operacao:3-(ITAL:Ag 8483 C/C.06341-1-(BRADESCO: Ag2656-5 C/C 8020-9)(SANTANDER Ag: 1257 C/C:13001255-6)-(SICOOB: Ag:3034 C/C-53775-6) - Se preferir use nossa

| chave PIX cefi@altermed.com br - A desta dona implica 1 do comprador ao vendedor para obter a restituicao do DIFAL incidente nesta venda, nos termos do art. 166 do CTN - Valor dos Impostos / Total:

| 0.00 Retencao de IR (1.2%) de R$1,15 conforme IN da RFB 1234/2012. - Valor Aprox. Tributos em RS, Federal: 12,91 (13,45%) - Estadual: 16,32 {17.00%) - Municipal 0,00 (0,00%) - Fonte: IBPT
Altermedlicitacao@marialva pr,gov brriodosul coleta@bauerexpress c§m br

LOCAL DE ENTREGA. CNPJ/CPF: 76.282.680/0001-45. Logradouro’, RHA FORMOSA,

i L A ¥

Silvana EEemi Tateyama

Gerente de Assisténcia
| Farmaceutica
Mariaiva- Pr

DOCUMENTO ELETRONICO OPERADO POR SDE (www.senior.com br)




Prefeitura Municipal de, Marialva

76.282.680/0001-45 p«w JG/Q_‘?
PR

2023

~ ORDEM DE COMPRA 4656/2023

Tipo de Nota: Ordinario Data: 18/09/2023 Contrato: 361/2023
Licitagdo Nimero/Ano: 63/2023 Data de Vencimento:  27/07/2024
Modalidade: Pregdo Tipo Objeto: Compras e Servigos

Elaborado Por: Silvia Miyamoto

Raz&o Social: ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA CPF/CNPJ: 00.802.002/0001-02

E

Cidade: Rio do Sul - SC Insc.Est.:
Enderego: ESTRADA BOA ESPERANCA n°: 2320 Bairro: FUNDO CANOAS
Telefone Comercial: 47-3520-9000 Fax:
E-Mail:

Reduzido: 183
Dotagao: 0700210302000820513390300000 - MATERIAL DE CONSUMO
Orgao/Unidade: 07.002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Acdo: 2051 - AQUISICAO E MANUTENGAO DO CAPS
Elemento; 3390300900 - MATERIAL FARMACOLOGICO
Vinculo: 31494 - BB/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Agfes e Servigos Publicos de Saude

Finalidade

Farmacia Municipal de Marialva

Rua Formosa n®522 centro CEP: 86990-000

Horario de entrega: Seg a sexta das 8-11h e das 13-17h

Tel: (44) 3232-6297

email.: farmaciamva@outlook.com

Aquisigao de materiais médicos/hospitalares, medicamentos e correlatos, com a finalidade de suprir a demanda da rede publica municipal, pelo Menor
Prego por Item, conforme condigbes, quantidades, exigéncias e especificagdes discriminadas em Edital, Termo de Referéncia e seus demais anexos

integrantes.

Historico
112081 OLANZAPINA 5 MG. CODIGO BR PRATI DONADUZZI compri 300 0,3200 R$ 96,00
0271620
112080 OLANZAPINA 10 MG. CODIGO BR PRATI DONADUZZI compri 600 i \_j 0,5180 R$ 310,80
0271621 :-7&/{_7_1\.‘
Valor Acréscimo: R$ 0,00 Valor Desconto: R$ 0,00 TotaIvGeraI: R$ 406,80

Pagina: 1/1




£ BANCODOBRASIL
FUNDQO MUNICIPAL DE SAUDE

- Comprovante do Pagamento - Pag202 30/11/2023
W

30!11!."’.023 - BANCO DO BRASIL - 7:42:05

3

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: CREDITO ENM CONTA CORRENTE

' . CLIENTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.013.371-X
1 % .
DATA DA TRANSFERENCIA: 24/11/2023
NUMERO DO DOCUMENTO: 286294000000
VALOR TOTAL: 94,85

«+*+++ TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPI

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A. .

¢ AGENCIA :0.276-3

-.p

1 ' 4 '
* CONTA :00.000.030.778-5

T e e o e L e e T e P T ———
e e e e e b e et ]

28
Suporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regifes metropolitanas) e 0800-729-0001 {demais localidades)
- SAC 0800-729-0722 / OQuvidoria 0800-729-5678




