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Prefeitura Municipal de Marialva
3 wt CNPJ 76,282,680/0001-45
. SANTA EFIGENIA, 680 - Centro - CEP 86990000
(44) 3232-8383

NOTA DE EMPENHO
N° do Empenho: 3619/2023 Ordinario Data: 26/05/2023
Crador; 70802 - MUNIZ & ROCHA LTDA - ME
Enderego: 1{
C.N.P.J.: 03.919,932/0001-20 Insc. Est.:
Banco: 1-BANCO DO BRASIL S.A Ag: 21105 - Conta: 17971-X
Orgio: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Tipo de Licitagda:  Pregsn
~  Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS N° Licitagao......... t 106/2022
Prog. Trabalho: 10.302.0008.1031 - AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS, APARELHOS E N° Convénlo:

INSTRUMENTOS HOSPITALARES
Elemento Desp.: 4.4.90.52.00.00 - EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE

Reduzido: 177
F. de Recurso: 1303 - SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 28/00 - 15%) - EXERCICIO

CORRENTE
Deasdobramento; 0800 - APARELHOS EQUIPAMENTOS, UTENSILIOS MEDICO-ODONTOLOGICO,
LABORATORIAL E HOSPITALAR
Dotagéo Inictal ]'\ Saldo Anterlor Valor - Saldo Atual
105.000,00 ; 47.945,82 10.079,50 37.866,32 "
Histérico: ) 1- Empenho Orcamantarlo - Aquisicio de equipamentos para atender a demanda da Secretarla Municipal de Salide de Marialva ~ PR’ -
- * ltens atenderéo a demanda do CADEM
Fonte: 1303 ]{

HHEM Qrp L_’Nl ESPECIFICACAQ VLR. UNITARIO VLR TOTAL
55138 20 ll ASPIRADOR DE SECREGACQ 358,00 7.160,00
55136 10 ] MULETA: PAR: APOIO MULETA AXILAR DE ALUMINIO PARA 128,99 1.289,90
55137 20 Et MULETA CANADENSE, PAR, COM REGULAGEM DE ALTURA, 81,48 1.629,60

Local de Entrega: \* Total Retencdes: 0,08 | Total Lig. Empenho: 10.079,50

Empenhado por: ﬂ Autorizo a despesa acima discriminada

Prefeitura Municipal de Marialva, de de
EDUARDO NASCIMENTO JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA
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Prefeitura Municipal de Marialva - null

Syr .
& 76.282.680/0001-45
ﬂ Exercicio: 2023
i EMPENHO
- INedo 3819/2023  Tipo Ordinario Emissdio: 26/05/2023 Pagina: 1/1
_ [Gredor: 70802 - MUNIZ & ROCHA LTDA - ME CPEICNPJ:  03.019.032/0007-
TEndereg Bairro:
Cidade: Estado CEP:
Orgao: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo:
q@gnldade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Tipo de Pregéo
- F;I'Oé 0008 - SAUDE NINGUEM FICA SEM N? LicitagBo: 106/2022
F.de 1303 - SAGDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - Confrato: 1972023
* |Desdobramen 08 - APARELHOS, EQUIPAMENTOS, UTENSILIOS MEDICO-ODONTOLOGICO, LABORATORIAL E HOSPITALAR
Elemento 4.4.90.52,08.00 - APARELHOS, EQUIPAMENTOS, UTENSILIOS MEDICO-ODONTOLOGICO, LABORATORIAL E
-2 YHistérico: Empenho Oréamentério - Aquisigio de equipamentos para atender a demanda da Secretaria Municipa! de Satide
de:Marialva — PR - ltens atenderfio a demanda do CADEM
Fonte: 1303 §
= IITEM QD UN ESPECIFICAGAO VLR. UNITARIO VLR, TOTAL
L 1. 20,0000 ASPIRADOR DE SECREGAO 358,0000 7.160,00
. ‘%‘5’55‘-&‘ 10,0000 | MULETA: PAR: APOIO MULETA AXILAR DE ALUMINIO 128,9900 1,289,90
Lo ! PARA DESCARGA DE MEMBRO INFERIOR. COMPOSIGAO
' MINIMA: ALUIMINIO ANODIZADO; POLIURETANO;
POLIPROPILENG; PING; PARAEUSS; ARRUELA, PORCA
-~ [ BORBOLETA
- 3 20,0000 MULETA CANADENSE, PAR, GOM REGULAGEM DE 81,4800 1.629,60
N ) ALTURA, COM COMPOSIGAO MINIMIA - ALUMINIO
ok POLIDO; POLIPROPILENO
A
PR R Total 10.079,50
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(RECEBEMOS DE MUNIZ & ROCHA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO.
a L

v

DATA EMISSAQ

NF-a i
18/08/2023 09:20:00 ] N° 3816

IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

VLR. TOTAL

RS 10.079,50 SERIE: 1

MUNIZ & ROGHA LTDA R Elllﬂ|||||“H|||||HI|||||||||I|W|||||I|ﬂ||||I
< DE NOTA FISCAL
ELETRONICA
. 03.919.932/0001-20, 2.850 - VILA ROMANA -
d CE ’ i 1- Al = CHAV4E1I;Ea 9199 3200 0120 5500 1000 0038 1612 0444 8163
DA
IBIPORA - PR Wy e
+ Odontolégicos Telefone: (43) 9999-9999 —
E-mail: clamedica@yahoo.com.br ’ Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLHA1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora.
(NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO b
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 141230214481684
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAQ ESTADUAL DE SUBST. CNPJ [ CPF )
9023476743 03.919.932/0001-20
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA EMISSAQ )
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA 76.282.680/0001-45 18/08/2023 09:20:00
[ENDERECO BAIRRO / DISTRITO cep DATA ENTRADA / SAIDA
RUA MARIO GALLO, 848 CENTRO 86990-000 18/08/2023
[MuNICIPIO FONE [ FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA ENTRADA / SAIDA
MARIALVA PR 09:20:00
FATURA / DUPLICATA AVISTA
"GALGULG DO MPOSTO
(BASE DECALCULODOICMS | VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DOICMS | VALOR DO ICMS SUBST. VALOR DESONERAGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS |
R$ 0,00 R$ 0, R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 10.079,50
(VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 10.079,50
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
(NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA Icémso ANTT JPLAC.A DOVEICULO |UF  |CNPJ/CPF
tagdo do Frete por conta
R te (CIF)
(ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
(QuanTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTO Treso Liauibo )
1 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTOS | SERVIGOS
cODIGO DESCRIGAQ DOS PRODUTOS / SERVIGOS NCeMsH |csosn|cror| unp | cuant,  [VALORUNITARIO| 6 toraL e T e o B
174 ASPIRADOR - DE SECRECAO 90189099 | 0400 | 5102 | UNID 20,0000 358,00000 7.160,00 ooo| o000 000 000 0 | 0| o
287 MULETA 90211010 | 0400 | 5102 | UN 10,0000 128.99000 1.289.90 o00| o000 000 oocof o | o | 0
287 MULETA - CANADENSE 20211010 | 0400 | 5102 | UN 20,0000 81.48000 1.629,60 000 o000 000 o000l 0 | 0 | o
PREFE!TURA MUNICIPAL UE MAHIALVA ;
DEPARTAMENTO DE LICITACAO E COMPRAS |
PROTOCOLO N \ ﬂ.‘\ﬁ\\h
Data de Entrega dos Envelopes________ /| pf‘? a\iﬁa CONL.
Horas, Modalidade de Licitacao XPREG AU C 9 /_(/j
; DISFENSA o
} |NEX|blb|LlDADE
' o L .
VISTO . N4+ DE 4 /o(_ w
VERSAQ DO SISTEMA EMISSOR DA NFE: 1.0 Al
CALCULO DO ISSQN \\
(INSCRICAO MUNICIPAL Ivnmﬂ TOTAL DOS SERVICOS [BASE DE CALCULO DO ISSOy [wuoa DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES | RESERVADO AO FISCO

Trib aprox R$1532.54 Fed, R$1814.31 Est, R$0.00 Mun. Fonte: IBPT
PE 106/2022 EMPENHO 3619/2023 BANCO DO BRASIL AG: 2110-5 C/C: 17871-X !




£ BAr~0DOBRASIL
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARTIAT,

Comprova~te do Pagamento - Pag202 27/09/2023
» f
277712023 - BANCO DO BRASIL - 8:28:18

ff COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: CREDITO EM CONTA CORRENTE

CLIENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIAL

AGENCIA; 2278-0 CONTA: 00.000.009.431-5
DATA DA TRANSFERENCIA: 04/09/2023
|
NUMERO DO DOCUMENTO: 283265000000
VAl OR TOTAL: 10.079,50

it
Wk ok ok Kk TRANSFERIDO FPARA:

CLIENTE: MUNIZ E ROCHA LTDA - ME

BACO : 001 - Banco do Brasil S.A.

/

AGENCIA :2.110-5

COMTA  :00.000.017.971-X

I
Suporte Teonico: 4004-0001 {capitais e regides metropolitanas) e 0800-729-0001 (demais localidades)
SAC 0800-729-0722 / ouvidoria 0800-729-5678
il



