FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DIPARTAMENTO DE FINANCAS
CHEJ: 09.323.218/0061.51

NOTA DE EMPENHO

RECURSO
Orcamentario

Ne DO EMPENHO/TIPO
002003/2017 Ordinario

ORGAD luwm.qm-: ORCAMENTARTA

07 DEPARTAMENTQ M, DE SAUDE 02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

DOTAGAD NO CONTA COD. DESDOBR,
103020021.2.024.339030360000 MATERIATL, DE CONSUMO 227 0886
CREDOR2 766 ECO FARMAS COMERCIO DE MEDICAMENTOS CHPY 85  477.586/0001-32
ENDEREGCO FONE CIDADE
RUA SANTA CATARINA 850 CENTRO 45 32223373 CASCAVEL
LICITACAD NUMERD CONYENID CONTRATO EMISSAD YENCIMENTO
Tomada de Precos 12 1926 09.05.17] 06.06.17
VALOR ORCADD SALDO ANTERIOR YALOR DO EMPENHD SALDO ATUAL
200.000,00 97.096 665,26 96.431,55
fITEMQUANT.]JUNID. [ESPECIFICACAD YALOR UNITARIO YALOR TOTAL
1 1 VAT.OR REFERENTE AQUISICAO D
MATERIAIS HOSPITALARES, TAI
~_ CLORIDRATO DE TRAMADOL, DIP
500MG, FENITOINA 5 ML, ENTR
OUTROS. 665,26 665,26
FONTE DE RECURSD A
303 Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostds TOTALLIQUIDO 665,26
NOME DO PROJETO/ATIVIDADE
Manutencao do Fundo Municipal de Saude TOVAL BRUTO 665,26
s EMITIDO YISTO AUTORIZO A DESPESA
/ ANA MARIA CORTUNG
G PR-OT2160/0-4 f _
FUNCIONARIO CONTADORA S#R‘E’Tﬁ‘ﬁm
!

DRDEM DE PAGAMENTO

PAGUE-SE AO FAVORECIDC O YALOR ACIMA ESPECIFICADO,
PROYENIEMTE DESTA NOTA DE EMPENHO,

DE DE

TESOURARIA

RECIBO 2070 R

DECLARQ (AMOS) PARA OS5 DEYIDOS FIMS, QUE RECEBI (EMOS) 4
IMPORTANCIA DESTE EMPEMHO, CORRESPONDEMTE AD ACTMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU {AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL

QUITACAO,
A4 __oe o o [ 34

CREDOR

BANCO
NS CHEQLIE

Ne DA CONTA 000 - S

ANOTACOES




IOENTIFICAGAD DO EMITENTE  DANFE
- Documente Auxiliar da
PROULIFE Cirargica === [IMMIMIAININAMINII
T T L e T e v g o- ENTRADA CHAVE DE ACESS0
COMERCIO gﬁﬂgﬁgﬁmms DA 1-8AlbA 4117 0585 4775 8600 0132 5500 1000 0344 3612 0007 3335
. N° 000.034.436
RUA S.ENAg%ﬁCSgLANPI;A, B30 . SER'E 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CEP B5801-040 {/ CENTRO Fone: 45 3222-3373° FOLHA: 111 o e

NATUREZA DA DFEH‘O‘D FROTOCOLOD DE AUTORIZACAC DE SO
VENDAS DE MERCADORIAS 141170073354104 09/05/2017 15:20:39
INSCRICAO ESTADUAL INSC EST.DO BUBST TRIBUTARIO CNPY

422.10416-02 85.477.586/0001-32

DESTINATARIO/REMETENTE

14879 FUNDO MUNIC SAUDE ITAPEJARA D'OESTE 09.323.218/0001-51 09:"05/201 7
ENDERESO BAIRROQDISTRITO CEP DATA DE SAIDAENTRADA
RUA ABILON DE SOUZA NAVES, s/n CENTRO 85850-000 09/05/2017
MUNICIPIO FONEFAX INSCRICAO ESTAGUAL HORA DE SAIDA
ITAPEJARA D'OESTE {46)3526-8300 15:20:32
FATURA/DUPLICATA
34436-01 06/06/17 R$ 665,26
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DO ICHS VALOR DO ICMS BASE GE CALCULD DG ICMS SUBSTITUIGAC | VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ VALOR APROXIMADG DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS FRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 203,96 665,26
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO BESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIE VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 665,26
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
ZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIG ANTT PLACA DO VEfcuLo | UF CNPRCPF
e ‘ 0-Emitente |
ENDEREGD MUNICIPIO UF INSCRIGA ESTADUAL

PESO BRUTO PESO LoD

QUANTIDADE | ESPECIE MARTA NUMERAGAC

DADOS DG PRODUTO/SERVICO
[ VALOR VALOR BC VALOR ALIQ. |VLR APROX.
PRODUTO DESCRIGAQ DO PRODUTOISERVIGO NCMISH cer | cror | uwo | auant. | pitARo | TOTAL oS ons. | iows | TRBUTOS

139110 CLORIDRATO DE TRAMADOL 100MG/ 2ML INJ 30049039| 060 | 5405 AP 200( 0,78[156,00( 0,000 000 0 | 50,06
HIPOLABOR

Lote=AW061/15 Qtd 200 Fab=01/12/2015 Val=01/11/2017

34185 DIPIRONA 500MG/ML 2ML SANTISA 30040099 060 [5405| AP | 300| 0,48( 144,00 T0,00( 0,00{ 0 | 3792
Lota=11515516 Qtd=300 Fab=01/06/20186 val=01/06/2018

20106632 |FENITOINA 50MGML SML NI (C1)HIPOLABOR 30042069 060 |5405| AP 307 1,75 62,50 0,00 0,00 0| 16,85
Lote=AY0086/16 Qtd=30 Fab=01/04/2016 Val=01/02/2018
PMGC=0,00

205 LEVOMEPROMAZINA Z0ML (1) CRISTALIA 30049078 060 (84051 FR | 3["7812| 24,38] 0,00 060 0782
Lote=16085834 Qtd=3 Fab=01/08/2016 Val=01/08/2019
PMG=0.00 e e b

301152757 [MIDAZOLAN BOMG/10ML TNJ (87) TEUTG 30049099 040 [5i0Z| AR [ 20[1.07| 21.40| 70,00{ T0,00] 0| 563
Lote=7521001 Qtd=20 Fab=01/06/2016 Val=01/06/2018 .

1006276 |[MORFINA 10MGIML ML TNJ (A7) HIPOLABOR 30045090 060 | 5405 AP 100] 7 1,43]143,00[ 0,00 "0,00] 0 | 45,89
Lote=AZ006/15 Qld=100 Fab=01/10/2015 Val=01/09/2017
PMG=0,00

56530 ONDANSETRONA 4MGML Ml HIPOLABOR 30049047 | 060 [5405 | AR | T100[T24] 124,00 0,00 "0,00{ 0| 39,79
Lote=0000100104 Qitd=100 Fab=01/09/2016
~ Val=01/09/2018 PMC=0,00

CALCULG DO ISSGN ;
WSCRIGAC MUNIGIPAL VALOR TGTAL DOS SERVIGOS RASE DE CALCULD DOS SERVITOS VALOR DO IS50N

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADQ AQFISCO
RICMS-PR Gperacao isenta do ICMS, conforme dlsposto no Decreto n 6080/2012, item 121 do
Anexo | - Isencoes

Preco Total com ICMS: 669,96

Desconto ref isencao ICMS; 4,70

Preco Total sem ICMS: 665,26

TOMADA DE PRECOS N.012/2016

CONTRATO DE COMPRA E VENDA N.1926/2016

BCO DO BRASIL AG:4693-0 C/C:39418-1

EMISSOR:ANA PAULA

Val aprox dos tributos R$ 203,96 (30,66%) Fonte:|IBPT

Recebemas de ECOFARMAS COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA, os produtos constantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de emiss#o:09/05/2017 Valor N F_e
Total: R$665,26, Destinatario: 14879 FUNDO MUNIC SAUDE ITAPEJARA D'OESTE RUA ABILON DE SOUZA NAVES, sin - CENTRO - ITAPEJARA D'OESTE/PR

DATA DE RECEBIMENTD J'DENHFIGAGAO EASSINATURA DO RECEEEROR N D OO 0 - 034 .4 36
SERIE: 1




