- Prefeitura Municipal de Marialva
CNP.J 76,282.680/0001-45

-

(44) 3232-8383

SANTA EFIGENIA, 680 - Ceniro - CEP 86990000

af
NOTA DE EMPENHO
N° do Empenho: 6909/2023 Ordinario Data: 19/05/2023
Credor: 71011 - MARYMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS LTDA- ME

Enderego: Carlos Gomes, Numero: 434 - Zona 05

C.N.PJ.:  23.121.920/0001-63 Insc, Est.;
Banco: 1-BANCO DO BRASIL S.A Ag: 11878 Conta: 118007-X
Orgdo: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Tipo de Licitagdo:  Pregéo
Unidade: 07002 - FUNDG MUNICIPAL DE SAUDE - FMS N° Licltag&o..,at  63/2023
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2067 - EMENDA IMPOSITIVA - VEREADOR PAULO CESAR DA SILVA | N® Convénto:
Elermento Desp,: 3.3.90,30,00.00 - MATERIAL DE CONSUMO
Reduzido: 215
E. de Recurso: 91000 - EMENDAS IMPOSITIVAS - RECURSOS LIVRES
Desdobramento: 0900 - MATERIAL FARMACOLOGICO
Detagéo Inicial Saldo Anterior Valor Sazldo Atual
147.233,13 44.980,60 394,50 44.586,10
Histérico: 1 - Empenho Orcamentétio - Avenida Mério Galo, n°211- Jardim Harmada, Farmacia do Pronto Atendimento. HORARIO 8:00 as 11:30 e
13:00 as 17:00 h.
Aquisicio de materiais médicos/hospitalares, medicamentos e correlatos, com a finalidade de suprir a demanda da rede plblica
municipal, pelo Menor Prego por ltem, conforme condigBes, quantidades, exigénclas ¢ especificagbes discriminadas em Edital, Termo de
. . Referéncla e seus demais anexos integrantes.
ITEM QIg UN ESPECIFICACAQ VIR UNITARID VLR. TOTAL
48511 300 AMPOLA SULFATO DE GENTAMICINA 40MG/ML. AMPOLA COM 2ML. 1,32 394,50
CODIGO DESCONTOS / RETENCOES VALOR
11 218810199 - OUTROS CONSIGNATARIOS - IRRF A REPASSAR DE TERCEIROS - 4,73
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA
Local de Entrega: Total Retengdes: 4,73 | Total Lig. Empenho: 389,77

Empenhado por;

Autorizo a despesa acima discriminada

Prefeitura Municipal de Marialva, de de

EDUARDG NASCIMENTO JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA
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Documento Auxiliar da
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0 -ENTRADA CHAVE DE ACESSO
T<annn 4123 1023 1219 2000 0163 5500 1000 0193 1317 2630 7050
MARYMED Lis lnluulLﬂ. WA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS EIRELI - ME No 000-01 9-31 3
Av Carles Gurmes, 434 - Zona 05 - Maringa - PR ERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
[4 4)3040-3818 S . www.nfe.fazenda.gov.br/portal
FOLHA: 111 ou no site da Sefaz Autorizadora
[RATUREZA A Grer i e PROTOCOLO DE AUTORIZA
VENDA DE MER(‘ADOR]A ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 141230269031 130 11/10/2023 10:39:31
| INSCRIGAQ ESTAUUAL T | INSCEST .00 SUBST TRIBUTARIO NPT
907.02976-01 | 23.121.920/0001-63
DESTINATARJOM ETENTE S o
NOME/RAZAD SOCIAL CNPYCPFRIGE sirangeiro DATA DE EMISSAQ
PREFEITURA MUNICIPAL DE _MARIALVA l 76.282.680/0001-45 11/10/2023
ENDERECO BAIRROIDISTRITO CEP DATA DE
RUA SANTA EFIGENIA, 680 CENTRO |86990-000 11/10/2023
MUNICIPIO ) T T FONEFAX 3 INSCRIGAD ESTADUAL HORA DE
|MARIALVA - ) l(44)3232—8383 | PR l 10:39:18
FATURA/DUPLICATA o
001 10/11/2023 R$ 394,50
CALCULO DO IMPOSTO
["BASE DE CALGULO L0 o+ VALGR DG ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAG VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAD VALOR TOTAL DOS PROGUTOS
| 0 00( ) 0,00 0,00 0,00 394,50
VALOR DO FRETE 2 SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO &1 VALOR TOTAL DA NOTA
000 0,00 0,00] 0,00/ 0,00 394,50
TRANSPORTAUOI{ vm UMES T mNSPOm’ADOS Ee———
RAZAG SUCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEI UF CNPJCPF
TRANSPORTADORA SOLICITADA 0-Rem (CIF) l | 23.121.920/0001-63
ENDERED B [ Wecmgo BRIl |
AV CARLOS GOMES 434 MARINGA PR
QUANTIDADE | EGHLCiL B MARCA NUMERAGAG PEST BRUTO PESO LIOUIDO
T [VoLume ] |
DADOS DO PRODUT0/SERVICO o
oty | - | ESCRIGAD DO PRUDUTOSERVIGO NCMSH cst | cror | uwp. | ouawr. | NALOR | VAR | BC | VAR |2
5741 [GENTAMICINA 4UMG/ML - 2 ML SANTISA 30032061| 040 [5102 | AMP 300 1,315|394,50, 0,00 0,00 0
cProdANVISA=1018600340031 PMC=0,00
{Lole=20502022 Qid=300 Fab=01/08/2022 Val=30/08/2024
|EAN: 7898404221489
r:\QUISICAO de ac
or :
ClCONVITS do con ;
[J TOMADA DE PREGO
CONCORRENCIA - W
PREGAQ c 3
TIDISPENSA .
[CINEXIGIBILIDADE
"39 pE 442 % A3
e %l 1 n//
A P omea S 942
Iplita bcc\'tt}irito l ( ' / 0
,ﬁ%ﬁﬂféﬂﬂ‘a LRt O BASE DE CALCULO DOS SERVIGOS VALOR DO 1SSQN
CRF: 31704
DADOS ADICIONAIS B _
ggaEu(‘JLAQNL ETRONICO 63/2023 rm——
N°® PREGAQ: 63/2023 SOLIC. 4524/2023
END: AV MARIO GALC
[Recebeinos e MRy iED 05T DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS EIRELI ME g produtos constantes da nota fiscal Indicada a0 lado: Data de NF-e
emissao: 1/ 102025 Valor Tuts! R$384,50, Ceslinatano: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA RUA SANTA EFIGENIA, 680 - CENTRO - MARIALVA/PR
oo o secies i TR N° 000.019.313
- SERIE: 1

Kralan'_s_ismi...u .-i'-l.- 3024.5011




Prefeitura Municipal de Marialva
76.282.680/0001-45
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NNt S 2 5 el
Tipo de Nota: Ordinario Data: 12/09/2023 Contrato: 378/2023
Licitagdo Numero/Ano: 63/2023 Data de Vencimento:  27/07/2024 - = Y - D
Modalidade: Preg&o Tipo Objeto: Compras e Servigos t5 v JU)

Entidade Proc. Lic.: Prefeitura Municipal de Marialva Elaborado Por: Talita Chierrito

CPF/CNPJ: 23.121.920/0001-63

el ai e Dok dEn O Ak Nl S Y o e e AL Wiy _radl

Razao Social: MARYMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS LTDA-

Cidade: Maringa - PR Insc.Est.:
Enderego: Carlos Gomes n°: 434 Bairro: Zona 05
Telefone Comercial: 30403818 Fax:

E-Mail: medicamentos@marimed.com.br

et 8- : e TS e
Reduzido: 215

Dotagéo: 0700210302000820673390300000 - MATERIAL DE CONSUMO

Orgdo/Unidade: 07.002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Agao: 2067 - EMENDA IMPOSITIVA - VEREADOR PAULO CESAR DA SILVA
Elemento: 3390300900 - MATERIAL FARMACOLOGICO

Vinculo: 91000 - EMENDAS IMPOSITIVAS - RECURSOS LIVRES

Finalidade

Avenida Mario Galo, n°211- Jardim Hamada. Farmécia do Pronto Atendimento. HORARIO 8:00 as 11:30 e 13:00 as 17:00 h.

Aquisigdo de materiais médicos/hospitalares, medicamentos e cormrelatos, com a finalidade de suprir a demanda da rede publica municipal, pelo Menor
Precgo por Item, conforme condigdes, quantidades, exigéncias e especificagbes discriminadas em Edital, Termo de Referéncia e seus demais anexos
integrantes.

100162 SULFATO DE GENTAMICINA HI
40MG/ML. AMPOLA COM 2ML. USO

IM/IV. CODIGO: BR0268256
Valor Acréscimo: R$ 0,00 Valor Desconto: R$ 0,00 Total Geral: R$ 394,50

Pagina: 111




BANCO DO BRASIL S.A

-t
e

Conta Debitada:
Agéncia:

Conta:

Lote n®:

Data:

Conta Creditada:

Banco:

Agéncia:

Conta:

Valor Pago:

N° Autenticagao:

Autenticacdo de Pagamento

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA

2278-0
5380-5-CONTAFPM
3189/2023

26/10/2023

MARYMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS LTDA-

1-BANCO DO BRASIL S.A
11878

118007-X

389,77
D9D0539F9C1B609E




