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Prefeitura Municipal de Marialva 

v CNPJ 76.282.680!0001-45 

" SANTA EFIGENIA. 680- Centro - CEP 86990000 

(44) 3232-8383 

-~ NOTA DE EMPENHO 

N° do Empenho: 352212023 Ordinario Data: 16/05/2023 

Credar: 73115- LICITE SAUDE COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA 

Endereyo: 

C.N.P.J.: 34.223.536/0001-98 lose. Est.: 

Banco: 1 - BANCO DO BRASIL S.A Ag: 7631-7 Conta: 282-8 

Orgao: 07- SECRETARIA MUNICIPAL DE SAIJDE 

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 

Reduzido: 194 

F. de Recurso: 31494- BB/C.C. 6240164- Bloco de Custelo dos AGBes a Services Pdblicos de 
Sadde 

Desdobramento: 3600- MATERIAL HOSPITALAR 

Tipo de LlcitagSo: PregSo 

N° Llcitayao  11/2023 

N°Convenlo: 

Dotagao iniclal 

330.750,00 

Saldo Anterior 

272.925,24 

Valor 

1.210,00 

Saldo Atual 

271.715,24 

Histdrico: 1 - Empenho Orcamentario - AquisiGao de materials medicosTospilalares, medicamentos, co relates a contratagao de empress(s) 

especlalizada(s) pars a prestaGSo de servlpo de manipulaySo de medicamentos, cam a Ilnalidade de suprir a demanda do redo pdblica 

municipal, polo Menor Preco par Item, conforms condiGSes, quantidades, exigencias a especiricag6es discriminadas em Edital, Termo de 

Referenda a seus demals anexos integranles. 

ITEM I/N ESPEc,FIcAcAO VIP. UNITA RIO VLR. TOTAL .QTk 

55372 10 UNIDADE REANIMADORMANUAL-ADULTO.CODIGO:BR0478689 121,00 1.210,00 

CODIGO DESCONTOSIRETENCOES VALOR 

11 218810199- OUTROS CONSIGNATARIOS- IRRF A REPASSAR DE TERCEIROS - 14,52 
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA 

Local de Entrega: Total RetenySes: 14,52 Total Liq. Empenho: 1.195,48 

Empenhado per: Aulorizo a despesa acima dlscriminada 

Prefeitura Municipal de Marialva, de de 

JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA EDUARDO NASCIMENTO 



RECEBEMOS DE LICITE SAUDE COMER. DE PROD. HOSP. LTDA 

OS PPODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 
DATA DE RECEBII'A-NT4 IIDENTIFICAcAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

N F-e 
N°. 2204 

SERI E 1 

IICIiESAUDE 

Identificacfio do Emitente 
LICITE SAUDE COMER DE PROD HOSP LTDA 

RODOVIA PR-317 (SAIDA PARA IGUARAC~U) -
6752 - PARQUE INDUSTRIAL200 - MARINGA -
PR -87035510 

Telefone: 44 31262150 

Fax: 

E-mail: financeiro(SIlicitesaude.com.br

DANF-e 
Documento Auxiliar da Nota 

Fiscal Eletr6nica 

0-ENTRADA 
1 - SAIDA 

N°. 2204 
SERIE 1 

1 

FL 1 de 1 

NATUREZA DE OPERAGAO 

VENDA DE MERC. ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 

INSCRIcAO ESTADUAL 

9090220370 

DESTINATARIO/REMETENTE 

II1111 H HUll i HUHI I 1111
CHAVE DE ACESSO 

4123 1034 2235 3600 0198 5500 1000 0022 0411 6214 5246 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal 

Protocolo de Autorizacfio(Data a Hora) 

141230268287562 10/10/2023 17:47:56 

INSC EST DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ 

34223536000198 

NOME/RAZAO SU';.AL 

9566PREFEITURA DE MARIALVA- PR 
CNPJ/CPF 

76.282.680/0001-45 
DATA DA EMISSAO 

10/10/2023 
ENDERE~O 

RUA SANTA EFIGENIA, 680 680 
BAIRRO/DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

86990000 
DATA DA ENTRADA/SAIDA 

10/10/2023 

MUNICIPIO 

MARIALVA 
FONE / FAX 

44 32328383 
OF 

PR 
INSCRIcAO ESTADUAL HORA DE SAIDA 

17:47 
FATURA 

CALCULO DOIMPOSTO 
BASE DE CALCULO DE ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CALCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO 

0,00 
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

726,00 

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 

726,00 

DORNOLUMES TRANSPORTADOS 
RAZAO ` -CIAL 
M3LOG TRAI ..FORTES LTDA 

FRETE POR CONTA 

0 - Remetente(CIF) 
CbDIGO ANTT PLACA DO VEICULO OF 

PR 
CNPJ/CPF 

48285238000137 

' ^ ,RADOURO 

AVENIDA PAISSANDU, 526 - ZONA 03 

MUNICIPIO 

MARINGA 

OF 

PR 

INSCRIcAO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

1 
ESPECIE 

VOLUME 
MARCA NUMERACAO 

1 
PESO BRUTO 

4,95 
PESO LIQUIDO 

INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA 
NOME/RAZAO SOCIAL 

FARMACIA DO PRONTO ATENDIMENTO 
CNPJ/CPF 

76.282.680/0001-45 
INSCRIcAO ESTADUAL 

ENDEREC,O AV MARIO GALO 848 

- 
BAIRRO/DISTRITO 

JARDIM HAMADA 
CEP 

86990000 
MUNICIPIO 

MARIALVA 
OBSERVAcAO 

HORARIO DAS 8:00 DAS 11:30/13:00 AS 17:00HRS 

OF 

PR 
FONE / FAX 

DADOS DO PRODUTO/SERVIC,OS 

Codigo DESCRIcAO DO PRODUTO/SERVIco NCM/SH CST CFOP UND QTD V. UN. V. TOTAL BC. ICMS V. ICMS V. IPI ALIQ. 
ICMS 

ALIQ. 
IPI 

1956 RESSUSCITADOR MANUAL SILICONE AD C/RESEPARMATEX 
N LT. 16257 DATA FAB: 04/10/2023 DATA VAL.: 30/05/2028 

- REANir,~ADOR PULMONAR MANUAL ADULTO 

90192030 000 5102 UN 121,00 726,00 

, 
/ 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
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CALCULO DO ISSQN 
INSCRIGAO MUNICIPAL V R TOTAL DOS SERVI~OS BASE DE CALCULO DE ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAcOES COMPLEMENTARES 

OBS: OC 2720/2023 PE 11/2023 
NR. PEDIDO:1022675 NUM. TRANS.:41942 VENDEDOR:1 
BANCO DO BRASIL -AG: 7631-7 C/C: 282-8 
COTACAO:0 
DOCUMENTO FISCAL COM RETENCAO DE IR 1,2 % TOTALIZANDO O VALOR DE R$ 8.71 EMITIDA EM 
CONFORMIDADE COM A IN RFB N° 1234/12 ART., IN RFB N° 2145/23 E DECRETOS. 

RESERVADO AO FISCO 



PREFEITURA DE MARIALVA 

76.282.680/0001-45 

PR 

2023 

ORDEM DE COMPRA 2720/2023 
Tipo de Nota: Ordinario Data: 16/05/2023 Contrato: 92/2023 

Licitagao Numero/Ano: 11/2023 Data de Vencimento: Aditivo: 

Modalidade: Pregao Tipo Objeto: Compras e Servicos '2) J Z 
Entidade Proc. Lic.: PREFEITURA DE MARIALVA Elaborado Por: Talita Chierrito 

Informacoes do Fornecedor 

Razao Social: LICITE SAUDE COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA 
Cidade: null - null 

Endereco: null n°: null 
Telefone Comercial: 

E-Mail: 

C P F/C N PJ : 34.223.536/0001-98 
Insc.Est.: 

Bairro: 
Fax: 

[Dotaçoes Orramentaria 

Reduzido: 194 
Dotacao: 0700210302000820523390300000 - MATERIAL DE CONSUMO 

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

Agao: 2052 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL 
Elemento: 3390303600 - MATERIAL HOSPITALAR 

Vinculo: 31494 - BB/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Acoes e Servicos Publicos de Saude 

Finalidade 

Aquisicao de materiais medicos/hospitalares, medicamentos, correlatos e contratagao de empresa(s) especializada(s) para a prestacao de servico de 
rnanipulagao de medicamentos, corn a finalidade de suprir a demanda da rede publica municipal, pelo Menor Preco por Item, conforme condiGoes, 
quantidades, exigencias e especificacoes discriminadas em Edital, Termo de Referencia a seus demais anexos integrantes. 

Historico 

Item Descricao Marca Unidade Qtd. Valor Valor Total 

105801 REANIMADOR MANUAL - ADULTO. FARMATEX UNID 10 121,0000 R$ 1.210,00 
CODIGO: BR 0478689 

Valor Acrescimo: R$ 0,00 Valor Desconto: R$ 0,00 Total Geral: R$ 1.210,00 

Dados da Entrega: 
Prazo Entrega: 10 
Local Entrega: Avenida Mario Gab , n°848- Jardim Hamada. Farmacia do Pronto Atendimento. HORARIO 8:00 as 11:30 e 13:00 as 17:00 h. 

Cond. Pgto.: 30 digs 

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 precos 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 Servicos de Engenharia, esta Ordem de Compra nao substituira 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 



RECEBEMOS PE LICITE SAUDE COMER. DE PROD. HOSP. LTDA 
OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 
DATA DE RECEBIMENTO 

,r 
IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

N F-e 
N°. 790 

SERIE 1 

LICITESAUDE 

Identificacao do Emitente 
LICITE SAUDE COMER. DE PROD. HOSP. LTDA 

RODOVIA PR-317 (SAIDA PARA IGUARAC,U) -
6752 - PARQUE INDUSTRIAL200 - MARINGA -
PR -87035510 

Telefone: 44 33545826 
Fax: 
E-mail: financeiro(8Iicitesaude.com.br

DANE-e 
Documento Auxiliar da Nota 

Fiscal Eletr6nica 

0 - ENTRADA 
1 - SAIDA 1 CHAVE DE ACESSO 

4123 0634 2235 3600 0198 5500 1000 0007 9011 9912 2873 

N°. 790 
SERIE 1 FL 1 de 1 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal 

NATUREZA DE OPERAcAO 

VENDA DE MERC. ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 
Protocolo de Autorizagao(Data a Hora) 

141230154893307 19/06/2023 08:52:12 
INSCRIcAO ESTADUAL 

9090220370 
INSC. EST. DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ 

34223536000198 

DESTINATARIO/REMETENTE 
NOME/RAZAO SOCIAL 

9566PREFEITURA DE MARIALVA- PR 
CNPJ/CPF 

76.282.680/0001-45 
DATA DA EMISSAO 

19/06/2023 
ENDEREGO 

RUA SANTA EFIGENIA, 680 680 
BAIRRO/DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

86990000 
DATA DA ENTRADA/SAIDA 

19/06/2023 
MUNICIPIO 

MARIALVA 
FONE / FAX 

44 32328383 
OF 

PR 
INSCRIQAO ESTADUAL HORA DE SAIDA 

08:52 
FATURA 

CALCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CALCULO DE ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CALCULO DO ICMS ST. 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUItAO 

0,00 
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

484,00 

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 

484,00 

TRANSPORTADORNOLUMES TRANSPORTADOS 
RAZAO SOCIAL 
VEICULO PROPRIO 

FRETE POR CONTA 

0 - Remetente(CIF) 
CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO OF 

PR 

CNPJ/CPF 

77388007000408 
LOG RADOURO 

RODOVIA PR-317 (SAIDA PARA IGUARAcU), 6752 - PARQUE INDUSTRIAL 20 
MUNICIPIO 

MARINGA 
OF 

PR 

INSCRIQAO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

1 
ESPECIE 

VOLUME 

MARCA NUMERAGAO 

1 
PESO BRUTO 

3,25 
PESO LIQUIDO 

INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA 
NOME/RAZAO SOCIAL 

FARMACIA DO PRONTO ATENDIMENTO 
CNPJ/CPF 

76.282.680/0001-45 
INSCRIcAO ESTADUAL 

ENDEREGO AV MARIO GALO 848 

- 
BAIRRO/DISTRITO 

JARDIM HAMADA 
CEP 

86990000 
MUNICIPIO 

MARIALVA 
OBSERVAGAO 

HORARIO DAS 8:00 DAS 11:30/13:00 AS 17:00HRS 

OF 

PR 

FONE / FAX 

DADOS DO PRODUTO/SERVIC~OS 

COdigo DESCRICAO DO PRODUTO/SERVIGO NCM/SH CST CFOP UND QTD V. UN. V. TOTAL BC. ICMS V. ICMS V. IPI ALIQ. 
ICMS 

ALIQ. 
IPt 

1956 

1956 

REANIMADOI PULMONAR MANUAL ADULTO FARMATEX 
N LT. 2105254 DAT 01/04/2022 DATA VAL.: 01/04/2026;% 
REANIMADOR PUL ONAR ' UAL ADULTO 

REANIMADOI P ONAR • UAL ADULTO FARMATEX 
N LT. 2111348 DATA F • :.: 01/10/202 'ATA VAL.: 01/10/2026\/ 
REANIMADOR PULMONA - MANUAL AD . O 

90192030 

90192030 

102 

102 

5102 

5102 

UN 

UN 

2 

2 

121,00 

121,00 

242,00 

242,00 

0.00 

0,00 

0,00 

0.00 

0,00 

0.00 

0,00 0,00 
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CALCULO DO ISSQN 
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVI~OS BASE DE CALCULO DE ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAcOES COMPLEMENTARES 

OBS: OC 2720/2023 - PE 11/2023 ENTREGA 08:00 AS 11:30 E 13:00 AS 17:00 
NR. PEDIDO:1019941 NUM. TRANS.:35410 VENDEDOR:1 
BANCO DO BRASIL - AG: 7631-7 C/C: 282-8 
COTACAO:0 
DOCUMENTO EMITIDO POR EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAO GERA DIREITO A CREDITO 
FISCAL DO IPI, 
NAO PERMITE O APROVEITAMENTO DE CREDITO DE ICMS, CFE ARTIGO 23 DA LC 123/2006 

RESERVADO AO FISCO 



S BAnlcO DD BRASIL 
ComprovantQ do Pagamento - Pag202 

FUNDO MUNICIPAL, DE SAUDE 
16/11/2023 

16/11/2023 - BANCO DO BRASIL - 

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

FORMA DE PAGAMENTOS: CREDITO EM CONTA CORRENTE 

CLIENTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 

14:03:37 

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.013.371-X 

= 

DATA DA TRANSFERENCIA: 30/10/2023 

NUMERO DO DOCUMENTO: 

VALOR TOTAL: 

****** TRANSFERIDO PARR: 

CLIENTE: LICITE SAUDE COMERCIO DE PRODU 

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A. 

AGENCIA :7.631-7 

CONTA :00.000.000.282-8 

Nr. Autenticagao: 1.169.003.94B.DBB.AA1 

285350000000 

1.195,48 

38 
Suporte Tecnico: 4004-0001 (capitais a regibes metropolitanas) a 0800-729-0001 (demais localidades) 

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


