f Prefeitura Municipal de Marialva
& E CNPJ 76,282.680/0001-45
SA F = ro - CE 00

(44) 3232-8383

NOTA DE LIQUIDAGAO DE EMPENHO

N° do Empenho: 6942/2023 Ordindric N° da Liguidagdo: 7709/2023 Data:27/10/2023 Pagina: 1/1
Credoi: 71962 - ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA '
Enderego: 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
Orgio: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo:

Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

Tipo de Licitagio: Pregdo

Prog. Trabalho: 10.302,0008,2051 - AQUISIGOES, MANUTENGAC E GESTAO DAS

ATIVIDADES DO CAPS
Elemento Desp.: 3.3.90,30.00.00 - MATERIAL DE CONSUMO

F. ds Recurso: 31494 - BB/C.C, 624016-4 - Bloco de Cuslelo das AgGes e Servigos Plblicos de

N° Licitagao:

63

Salde
Valor do Empenho Saldo Anterlor Empenho Valor Liquidado Saldo Atual Empenho
406,80 406,80 310,80 96,00
Motivo: Liquidagao de Empenho Orc,amantérid -
ITEM Qrp UN ESPECIFICAGAD VLR. UNITARIO
2 600.0 comprimido OLANZAPINA, 16 MG. CODIGO BR 0271621 0,52
DOCUMENTOS FISCAIS N° DOCUMENTOQ VALOR SERIE DATA
NOTA FISCAL ELETR&NICA 461430 310,80 1 28/09/2023
DESCONTOS / RETENGOES YALOR
Total de descontos: 0,00

Valor liquido a pagar; 310,80

N° Nota Fiscal Data de Entrada no Almoxarifado Data do Empenho
! 19/09/2023
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Ri'l'!’“[:\ﬂ)ﬁ(w(ﬂ)( r‘l‘(mc(ﬁ\&'Tl\Nﬂ:‘il)A NOTA FISCAL INDICADA AO LADO DE Altermed Materinl Medico Hospualar -l— i
e ' ko NF-e
DATA DE RECEBIMENTO. 3 IENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 3] E‘m\ca vimero 461430
= I’\ A q“ SERIE 1
O 21D /7~ 9% s

DANFE 5

m ALTERMED MATERIAL nﬂmmﬁm |

: w MEDICO HOSPITALAR LTDA | "0 ‘
|| 0-ENTRADA — 'l |

ALTERMED Estrlda Boa Esperanca‘zjzﬂ_ ‘ | <BATDA [(CHAVE DE ACESSO

e o Finide Cimiiié |« 461430 33309008020 0200 0102 5500 1000 4614 3012 6170 2461
RIO DO SUL - 8C | SERIE l! Coomiintic - e

; CNPJ.  00.802.002/0001-02 i " Wl aeeein g eApats o o sl Sathe AuRGrIPR

[ FONE (47)3520-9000 CEP 89163-554 | { ‘

NATUREZA DA OPERACAO T \ NUMERO PROTOCOLO ‘

Venda Merc.Adg.Rec. Terc. Dest. Nao Contrib _ 342230224101578 28/09!20@ 1:05:31

INSCRI("/\( YESTAIAL [ INSC ESTADUAL O SUBST TRIBUT CNPI |

|_2£3| 48995 N 0990599238 00.802.002/0001-02 |

NOME / RAZAO SOCIAL NP/ CPF ‘ DATA EMISSACH

| Municipio de Marialva 76.282.680/0001-45 1[28/09/2023

ENDERECO [BARRO 7 DISTRITO h {u-‘? [ DATADE ENT IS4 |

| Rua Santa Efigenia, 680 || Centro N 86990-000 | 28/09/2023 J

MUNICIPIO || FONE 1 FAX UF || INSCRIG A ESTADUAL HORA DE SAIDA

MAR]ALVA _11(44)3232-8383 |PR | 11:05:00

| 001 281‘! 0f2023 31 0 80 [ |

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

BASE DE CAL LHIIHLM'{ Hlili\l | VALOR TOTAL DOS TRIBUTOS

HA‘!I DE LAL['UI O ICMS VAH)R DO i[M‘s
l R$ 0,00 r R$ 0,00 { _R$0,00 ~ R$0.,00 R$0 00 R$ 310.80
[ VALOR DO FRETE a VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACES J VALOR DO P VALOR TOTAL DANOTA
R$ 0.00_] L R$ 0,00 R$ 0.00 RS 0,00 R$ 0 00 | R$ 3 10, 80
lR,\rJ\nsnm,\[, = '" WI RETEPORCONTA. | CODKI ANTT Hmm_;\ ]‘Il.r NP1/ CPF
B Transportes Ltda || 0-Por conta do Remetente (CIF) - 104.353.469/0001 -_65
[ENDERECO Tvunicipio [ur [ INSCRICAO ESTADUAL
| Avenida Getulio Domelles Vargas, 3540 ) || CHAPECO |sc h 254184880
[QUANTIDADE [ ESPECIE MARCA [ NUMERO PEDIDO [ PESO BRUTO N [ PESO LIQUIDO _]
I | VOLUME(S) | 505880 [ 0,700 10,700 ]
fNS('RIC}\ﬂ MUNICIPAL F’M,OR‘}OTAT,TIISS[RV](;I s ] BASE DE CALCULO DO ISSON | VALOR DO ISSQN
19313 - l
COPDBROD | DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVIGOS NCM/SH | CST [ CFOP [ UNID | QUANTIDADE |V UNITARIO VIOTAL | BC ICMS “Viems “r"' VIRl AL IOMS| ALIG 71|
12619-D0O0 | OLANZAPINA 10,00 MG (C1) 30049069 | 040 6108 CX 200 15.54000 310,80 0,00 O.GCX 0,00 |
CX.C/30(2BLXI15CPR) -L.-:23F86F v
V:12/24 Q:20 - = | : | | | l

AQUISICAO - de acordo con :
(J CONVITE
[ TOMADA DE PREGO
{TJCONCORRENCIA

PREGAO C. g gb
DISPENSA
[JINEXIGIBILIDADE

N°33 pE By o4 43

T

==

J

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Iten(s) ,12619 Isentos de ICMS Conforme Anexo 2, Ant |, Inc X1 do Decreto 2870.01 - RICMS SC ou Convenio ICMS 162/94 (Cancer) Valor Bruto: 353,18 Perc. Desc. ICMS 12 Valor Liquido. 310,80 Pregao Eletronico
(Aquisiczo): 063/2023 ($3365) - Contrato Interno n. 28194 - OC - Ordem de Compras 4656/2023 - Pedidos: SO5880 - Pre-Fatura: PF-28-36713/284- CLIENTE' CONFERIR MERCADORIAS NA ENTREGA, NAO ACEITAREMOS
RECLAMACOES POSTERIORES E/OU DEVOLUCOES - TRANSPORTADOR: CONFIRMAR COM DESTINATARIO HORARIO EXPEDIENTE E SE NECESSARIO AGENDAR ENTREGA - Empresa autorizada ANVISA
Medicamentos. | 112401 -Especial 1 112432-Correlatos: 804483 1-Cosmeticos: 2065567-Saneantes: 3052377 - ICMS ISENTO CONVENIO 1/1999,CONVENIO 38/91 CONVENIO 63/20,CONVENIO 65/11,CONVENIO

87/02, CONVENIO 90/21 CONVENIO 126/10,CONVENIO 162/94,CONVENIO 187/21,LEI 17930/2020,LE1 18197/2021 E ICMS REDUZIDO CONVENIO 52/91 - Dados Deposito: (B BRASIL:Ag0276-3 C/C 30778-5)-
(CAIXA:Ag 4269 C/C905915-5 Operacao:3)-(ITAU Ag 8483 C/C.06341-1)-{ BRADESCO: Ag 2656-5 C/C 8020-9)-(SANTANDER Ag: 1257 C/C:13001255-6)-(SICOOB:Ag 3034 C/C 53775-6) - Se prefenir use nossa chave PIX
cefl@altermed com br - A acentacao desta mercadonia implica autonzacao do comprador ao vendedor para obter a restitwicao do DIFAL incidente nesta venda, nos termos do art. 166 do CTN - Valor dos Imp /Total 0.00 Ret
de IR (1.2%) de RS 3.73 conforme IN da RFB 1234/2012 - Valor Aprox. Tnbutos em RS, Federal. 41,80 (13,45%) - Estadual 52,84 (17,00%) - Municipal 0,00 (0,00%) - Fonte: IBPT

Altermedlicitacao@marialva pr.gov brnodosul coleta@bauerexpress com br
LOCAL DE ENTREGA  CNPJ/CPF. 76.282 680/0001-45. Logradouro: RUA FORMOSA, 522, FARMACIA MUNICIPAL Bairro: CENTRO. Municipio: MARIALVA - PR
[ T DADOR ADICIONATS Z

INFORMAGOES COMPLEMENTARES “ RESERVADO AO FISCO

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

Ceis Os‘%o /éf

As Informagdes Complementares excederam o limite de espago deste quadro e serfio exibidas apos o detalh dos prod 'servigos




»  “Prefeiturs Municipal de Marialva
} 76.262.680/0001-45

PR

2023

Tipo de Nota: On:hnann Data: 18/08/2023 Contrato

Licitacfio NisnerofAno: 63/2023 Data de Vencimento:  27/07/2024

Modalidade: Pregéo Tipo Objeto: Compras e Servicos

Entidade Proc Lic.: Prefeifura Munldpal de Marialva

Razfio Sogial: ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA
Cidade: Rio do Sul - SC
Enderago: ESTRADA BOA ESPERANGA n®: 2320
Telefone Comereial: 47-3520-9000
. E-Mail:

CPE/CNP.J: 00.802.002/0001-02
Insc.Est.:
Bairro: FUNDO CANOAS
. Fa:

Reduzido: 183
Dotagio: 0700210302000820513380300000 - MATERIAL DE CONSUMO
Ony3c/Unidade; 07.002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Agdio: 2051 - AQUISICAO E MANUTENGAO DO CAPS
Elemento: 3390300500 - MATERIAL FARMACOLOGICO
Vinculo: 31494 - BB/C.C. B24018-4 - Bloco da Custeio das Agles e Servigos Publicos de Satide

Finalidade .

Famnécia Municipal de Marlalva

Rua Formosa n®522 centro CEP: 86990-000

Horédrio de entrega: Seg a sexia das 8-11h e das 13-17h

Tel: (44) 3232-6297

emgail.: farmaciamva@outiook.com

Aguisicio de materials médicos/hospitalares, medieamemosn comelatos, com a finalidade de suprir a de
Preco por lem, conforme condiqbea quantidades, exigenuas e espeuﬂuaqbes discriminadas em Edital,
integranies, e

a da rede pablica municipal, pelo Mernor
de Referéncia e seus demais anexcs

Histérico

112081 OLANZAPINA 5 MG CODIGO BR PRATI DONADUZZI lcompli

0271620
112080 OLANZAPINA 10 MG. CODIGO BR PRATI DONADUZZI compri 600 0 0,5180 R$ 310,80
0271621 ) ‘.Q)f‘
"Valor Acréscimo; R$.0,00 Valor Desconto: R§ 0,00 Total { Geral: RS$ 406,80
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£ 'BANCODOBRASIL

| " : : FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Comprovante do Pagamento - Pag202 30/11/2023
L

30/11/2023 | - BANCO DO BRASIL - 7:42:05

; COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

5
%

FORMA DE PAGANENTOS: CREDITO EM CONTA CORRENTE

CLIENTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00,000.013.37%-X
i ot
1 i, ¢t
{ o '
DATA DA TRANSFERENCIA: 2411112023
NUMERO DO DOCUMENTO: 286292000000
VALOR TOTAL: 310,80

H i,
**% %%+ TRANSFERIDO PARA :

. 1
CLIENTE: ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPI

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.

AGENCIA :0.276-3
B -

CONTA : 00.000.030.778-5

S i S B B B B i S S S ) oty S B g ot St S ‘" g 4 v ‘S S Mt P B S St e (S S S S S e S S S S SR v vy B B B Boied ey S S S B B P
o i e e e . Pt e S e P S B B B ) M v S B s S S S M e R B B o A e S S B S A e e S B S S A e B B Bt s S S AR ff e S e

27
Suporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regides metropolitanas) e 0800-729-0001 (demais localidades)
SAC 0800-729-0722 / OQuvidoria 0800-729-5678"

¥




