- PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

% SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Elias Abrahao, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

NOTA DE EM

PENHO

N° do E
009203

ho/Tipo . . .
3/1§ Ordinario Orcamentarilo

ORGAO
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

| uNRACE GRAAMENTAR cTPAL DE SAU

DE

Dmﬁ10.302.0113.2.055.339Q.3O.O9.OO MATERIAL FARMACOLOGICO — 3558
CREDOR CPF/CNPJ
5835-PROMEFARMA REPRESENTACOES COMERCIAIS LTDA 81.706.251/0001-98
ENm_:RE(;ORua: Prof. Leonidas Ferreira qﬁmE(41)3332—918%DA&gritiba PR
LICITACAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 42 4244/2016 |86 01.12.16 01.12.16
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
400.000,00 42.644,41 2.871,10 39.7713,31
TTEM| QUANT. | UNID.| ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 70|AM |Cloreto de pckassio 19,1% ampola
injetavel. 0,21 14,70
1 |1300|AM |Cloreto de sodio 0,9% ampola
injetavel . 0,17 221,00
1| 330|AM|Cloridrato de Tramadol 100mg/ml
ampola injetavel. 0,78 257,40
1| 500|AM |[Complexo B ampola injetavel 0,66 330,00
1 |1000|AM |Dipirona sodica 500mg/ml ampola
2ml injetavel 0,34 340,00
1| 700|FR|Solucao de cloreto de sodio 0,9%
sistema fechado com frasco de
polipropileno com alca integrada,
lacre protetor nos pontos de
conexao equipo e aditivacao do
medicamento independentes, latex
free 500ml. 2,44 1.708,00
OF 63584 2% [ S 60O
CONTRATO /4;;/ //// REDUZIDA
FONTEDERECURSjéé/ 1/6/<;?7/// T T——

/om{;%x/ ‘
~ /

IVO MENDES JUNIOR
CRC/PR 047.434/0-2

ORDENADOR DA DESPESA

o P

‘\\_7/ TESOUREI

R
( Y _644254,//// LIQUIDAGAO /|

TESOURARIA
DATA DE PAGTO ZZ}IZ Prefeito Municipal
o . N F 655€H Eduardo Antonio Dalmora
BANCO : EMITIDO ___ /[

T ) .
- CQOUASS

EMITENTE

/ =
‘ DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FI
PAGAMENTO, CORRESPONDENTF AO ACIMA DESC

RECIBO

NS QUE RECEBI(EMOS)
RITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PL

A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE i
ENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPF

ASSINATURA o]




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
CNPJ: 76.017.466/7001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do Empenho/T
00020

3/1ép°Ordinario Orcamentario

ORGAO IUBIRADE 8R AMENTARIA
12-SECRETARIA MUNICIPAL~DE SAUDE FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

SEC.MUN.DE SAUDE

CONTRATO // REDUZIDA
/// 201@2§f 03565

SOt 10.302.0113.2.055.3390.30.09.00 MATERIAL FARMACOLOGICO — 3558
CREDOR CPF/CNPJ
5835-PROMEFARMA REPRESENTACOES COMERCIAIS LTDA 81.706.251/0001-98
ENDERECORua: Prof. Leonidas Ferreilra q?‘oNE (41) 3332—9188CIDA6‘€Jr1t1ba PR
LICITAGAO NUMERO SOLICITACAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 42 4244/2016 |86 0l1.12.16 01.12.16
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
400.000,00 42.644,41 2.871,10 39.773,31
TEM| QUANT. | UNID.] ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

FONTE DE RECURSO SETAL LIGUBS
369-SE CO PR DO SUS/FATURAMENTO AIH 2.871,

10

//:W/ ORDENADOR DA DESPESA
7

IVO MENDES JUNIOR
CRCIPR 047.434/0-2

TESOURARIA ,Z’ P

DATA DE PAGTO 19‘-1 -/A ’/, é Prefeito Municipal

Eduardo Antonio Dalmora
CHEQUE N° ﬂ/z 94

BANCO 3 710 emmpoQ1 /12, 16 /’Z—/
/219/ LIQUIDAGAO 1 - " (\MJKQ

TESOUREI 5,0// I EMITENTE
o

RECIBO

DECLARO(AMOS) PAlA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE .
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPF ASSINATURA




Pagina 1 de 1

(Recebgmos de PROMEEARMA REPR. COMERCIAIS LTDA os produtos da nota fiscal indicada ao lado | NF-e
Data do Recehimento Identificacdo e Assinatura do reccoedor No. 63584
\ ' f
- I ' } Série 1
W
- s
. EMITENTE -
PROMEFARMA REPR. COMERCIAIS LTDA Dieutiesty Siiar dg
Rua Prof. Leonidas Ferreira da Costa 847 Nota Fiscal Eletronica
Parolin 1-Saida
80220410  CURITIBA PR O A
Fone/Fax: (41)3052-7900 /(41)3052-7922 2-Entrada 4116.1281.7062.5100.0198.5500.1000.0635.8410.0091.7950 }
CNPJ 81.706.251/0001-98 No 63584 e 5
Inscrigdo Estadual  101.76046-40 : Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Insc. Estadual Sub.Tributario 9047600640 Série 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
Natureza Operagdo: Protocolo de autorizagdo de uso
Venda a Prazo 141160197275773
DESTINATARIO / REMETENTE
| Razdo Social ['cNPy/ CPF Data Emissao
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS 5§ P o | 76.017.466/0001-61 12/12/2016
Ender ﬁ | Bairro Distrito ' [cEP Data Entrada/Saida
A PASTOR ELIAS ABRAAO, 22 . CENTRO = | 83.260-000
Mu ncnpo UF | 30 Estadual = Hora de Entrada/Saida
u I\IA AlTINHOS FcndFax i PR | nscngI;SoE 131‘91‘ 66 ora de Entrada/Saida
rFATURA DADOS DO PEDIDO
[ 11/01/2017 ‘ ‘ Nimero | Empenho: | Vendedor F
| 1.562,00 | ; | 67116 | 92032016 2 \
{ T f i DADOS BANCARIOS Deposito Conta
| I | | BANCO DO BRASIL Ag: 14583 C/C: 1260-2
CALCULO DO IMPOSTO
Base de Calculo do ICMS ) Valor do ICMS [Base de Calculo do ICMS Substituigdo ‘ Valor do ICMS Substitugdo [Valor Total dos Produtos
bt AT o044 o o 874 | o e 000, 0,00 \ o 1.562.00 |
Valor do Frete Valor do Seguro Valor do Desconto \' Outras Despesas Acessorias T Valor do IPI (Valcr aprox de Tributos Valor Total da Nota
0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 403,84 | 1.562,00
TRANSPORTADOR VOLUMES TRANSPORTADOS
Razdo Social | Frete por Conta ‘ Codigo ANTT [ Placa do Véculo [ UF: i CNPJ / CPF
BAUER TRANSPORTES LTDA _ S [ ffmeme (0] L[| 04.353.469/0010-56
Endereco | Municipio 1‘ UF | Inscrigdo Estadual
_R. CYRO CORREIA PEREIRA 3215 | CURITIBA o ke o PR 90640186-01
Quantidade / Volumes Especle [Marca | Numeragao | Peso Bruto (Kg) | Peso Liquido (Kg)
i ' 133,000 | 133,000
ENDERECO DE ENTREGA
Endereco Bairro Distrito CEP
Av. Parand, . 828 | Tabuleiro ‘ - - l
M § |
‘MATINHOS e J

DADOS DOS PRODUTOS/ SFRVICOS
Cod. eresgncso dos Produtos/ Servigos

NCM.SH | CST | CFOP | Un | Quiade | Vi

9290  CLORETO DE SODIO 0,9% 10ML AMP SAMTEC 30049099 ! 020 5102 | AMP | 1.000 ‘ 0,170001 170,00

._‘

Unitario | VIr. Total |

Vie.1cMS | Vi IPL_IPI_[1CMS
113,33 i 20,40 | 0,00} 0 18

| I
Lote: CNS 30/09/2018  Decr:S  LPos i 3 | . w 1 ‘ ‘
|Cod Fabr.: 9290 Reg. MS: 155920004 | | | ! | | | |
| Total impostos pagos ~R$45.48(26.75%) Fonte:IBPT i ! | ! | | |
. - Perc. Cont. Importa¢do:0,00% | | {

7137 COMPLEXO B HYPLEX AMP 2ML IM/1V lNJ HYPOFARMA
‘Lote 16050303 31/05/2018 Decr: 5 LPos
|Cod Fabr.: 7137 Reg. MS: 1038700290012
‘Total impostos pagos ~R$101,48(30,75%) Fonte:IBPT

- Perc. Cont. Importa¢do:000% e

9422 DIPIRONA SANTIDOR 500MG/ML 2ML SANTISA 30039099

Lote: 11509615 30/09/2017 Decr: 5 LPos

|Cod.Fabr.: 9422 Reg. MS: 1018600120021

) Total impostos pagos ~R$63,75(18,75%) Fonte:IBPT

2196 FISIOLOGICO 0,9% S500ML SISTEMA FECHADO (FR)

EUROFARMA

Lote: 476653 30/11/2018 Decr: 5 LPos

Cod.Fabr.: GL-15 Reg. MS: 1004310470021

Total impostos pagos ~R$81, 59(26,75%) Fonte: IBPT

0 | - Perc. Cont. Importagdo:0,00%

2196 FISIOLOGICO 0,9% 500ML SISTEMA FECHADO(FR)

EUROFARMA

Lote: 464687 31/08/2018 Decr: 5 LPos

|Cod Fabr.: GL-15 Reg. MS: 1004310470021

Q; ‘Total impostos pagos ~R$48 95(26,75%) Fonte:IBPT

| |
30039019 ; 020 | 5102 AMP | 500 | 0,66000 | 330, 00 220,00 | 39,60 0,00 0 18
‘ ‘
1 1 |

020 5102

|
|
|
= ‘ -
340, oo[ 226,67

‘
2,44000 305,001 203,33 | 3660/ 000] 0 | 18
‘
‘
|

2,44oooi 183,00

1 16297 TRAMADOL CLOR]DRATO G) IOOMG/ZML ZML AMP A’Z 30049039
TEUTO ‘
\l Lote: 9069079 310072018  Decr:5  LPos |
Cod Fabr.: 116297 Reg. MS: 1037005020063
; {Total impostos pagos ~R$62.60(26.75%) Fonte:IBPT | | |
Resolucao do Senado Federal nr 13/12, Wamero da FC1:2DC405D2- E}874998-BESB—469’ZSBAOE TA - Ee,r’Tv Cont. Importagao:0,00% |
[ |

0,78000

|
I
\
|
| ‘ ‘
K ! S B o e s
e e
| |
| |
\
\
|

DADOS ADICIONAIS
Informagdes complementares
PP 42/2016* EMPENHO 9203/2016* PGT® BANCO ITAU AG. 3836 C/C 31404-1

5: Int-Redugdo na Base de Calculo do ICMS Conf. Decreto Estadual 953/2015
5: Int-Redugdo na Base de Calculo do ICMS Conf. Decreto Estadual 953/2015

l
50 ACEITAMOS RECLAMAGOES f
- QU AVARIAS
_gsssree®  NO ATODO RECEBIMENTO DA
¥ MERCADCRIA.




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA )
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

NO;rA DE LIQUIDACAOQO: 014757  EMPENHO: 009203/16 Ordinario

Orgdo: 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103020113 2 055 339 30.00.00 MATERIAL FARMACOLOGICO 03565
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: 5535 pROMEFARMA REPRESENTACOES COMERCIAI CNPJICPF: g1 706.251/0001-98
Foat e Curitiba
haciiay0: Registro de Prec 42

SEIei0 S8 Despesy: MATERIAL FARMACOLOGICO MATERIAL DE CONSUMO

Valor da Liquidagao: R 1.562,00 (um mil quinhentos e ******sessenta e dois reai
S*************************************************************************

J ok Kk Kk kK k kK ok ok kK ok ks kR ok sk kK ok ke sk sk ke ke ke sk sk sk ok ke ok sk ko kS Sk sk ke k ok Sk sk sk sk ok ok ok ke ko ok ok ke ke ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok
Retengoes:

Total das Retengoes:

VALOR LIQUIDO: 1.562,00

369 SERVICO PRESTADO SUS/FATURAMENTO AIH

Analisando a presente despesa, em fase de liquidagdo, constatamos:

1 - Nota de Empenho (NE) Original devidamente assinada.

2 - Nota Fiscal (NF) original, ou
Fatura, ou
Recibo original, com a assinatura e identificagédo do credor, ou
Folha de Pagamento de Pessoal elaborada pelo setor competente, ou
Oficio de Diaria, ou
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.
No caso de despesa vinculada a contrato ou convénio, o pagamento solicitado esté de acordo com o pactuado.

3 - Coincidéncia nos credores constantes na NE, NF e Recibo.

4 - Correlagéo dos valores constantes na NE, NF e recibo.

5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificacdo do responsavel.
6 - O interessado esta emdia com as Certidoes Negativas.

A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulario estd devidamente liquidada, de acordo com o
estabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

Considerando as informagdes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

" 3 " . P * %k % % %
correspondente a esta liquidag&o, cujo valor bruto € R$L - 962, (um mil quinhentos e

Sessenta e dOlS reals*****************************************************

**************************************************************************

descontando as dedugdes cabiveis de R$ em conformidade com a Lei.

Matinhos, 20 de Dezembro de 2016.




