Nota de Empenho

ESTADO DE SANTA CATARINA Data: 25/06/2020
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MONTE CARLO Numero do Empenho: 1222/20
Ordinédrio
C.N.P.J.: 04.923.189/0001-45
Municipio: MONTE CARLO Processo
Orgdo: 11 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: £1.01 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.301.0005 - SAUDE PUBLICA
Projeto/Atividade: 2.006 - FARMACIA BASICA
Elemento: 3.3.90.32.02.00.00.00.00.01.0038 - Medicamentos
Cébdigo Detalhamento: 0 - Sem detalhamento das destinagbes de recursos
Cébdigo reduzido: 000011
Dotacdo Inicial: 62.000,00 Empenhos anteriores: 25.692,75
Suplementacgdes: 0,00 Valor do empenho: 627,50
Anulacgdes: 0,00 Valor Anulado: 0,00
Total ( A ): 62.000,00 Total ( B ): 26.320,25
Saldo ( A - B ): 35.619,75
Credor: 0417 ALTERMED MATERIAIS HOSPITALARES LTDA
Endereco: ESTRADA BOA ESPERANCA, 2320 Cidade: RIO DO SUL UE:  8C
C.N.P.J.: 00-802-002/0001-02 Inscr.Est./Ident.Prof.:
Banco: Agéncia: Fone:
C. Correntesy Fax:
Especificagdo: 1

PELA DESPESA EMPENHADA REFERENTE AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA MANUTENGAO NA
FARMACIA BASICA MUNICIPAL. DEPARTAMENTO DE SAUDE. PE 0005/2019 PL 1036/2019 SF
606/2020.

Fi... empenhada a importancia de 627,50 (seiscentos e vinte e sete reais e cinquenta
centavos)

Fundamento legal: Data
Modal. licitacgéo: Outras Modalidades/Nao Numero: Data
Aplicavel Data

Contrato:

ANTONIO PADILHA
ADOR CRC/SC 019609/0-0

SIMAO PEDRO SARTOR
GESTOR /DE SAUDE
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Estrada Boa Esperanca,2320.

CHAVE DE ACESSO

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ CPF

JATA EMISSAO

[ " Fundo Canoas « 302141 22009008020 0200 0102 5500 1000 3021 4110 6712 3330
RIO DO SUL - SC SERIE 1
CNPJ  00.802.002/0001-02 T il wn e s g brfporal o n it d Seft Awrizads
FONE (47)3520-9000 CEP 89163-554
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[Vcnda Mercad. Adquir.e/ou Receb. Terceiros 342200146709590 18/09/2020 14:1 S:ZSJ
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1253148995 00.802.002/0001-02 |
DESTINATARIO | REMETENTE ]

Fundo Municipal de Saude de Monte Carlo 04.923.189/0001-45
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FULO DO IMPOSTO

A

BASE DE CALCULO ICMS VALOR DO ICMS RASE DI CATLTLG iCMS SURST VALOR DO ICMS SUBST VALOR TOTAL DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

B RS ().M R$ 0,00 . R$0,00] R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 627.50
F\ i DOFRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO T T I[OUTRAS DESPESAS ACES. VALOR DO IP] [VALOR TOTAL DA NOTA |
| R$ 0,00 RS 0.00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0.00 || RS 627.5(J

TRANSPORTADOR / VOLUME

RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA UF 'NPJ/ CPE

MultiSCV Transportes Eireli J 0-Por conta do Remetente (CIF) 4.169.737/0001-93 ‘
iE\'DLR[’,(,‘“ ”Ml,\lcimo ] UF INSCRICAO ESTADUAL '
|BR 282 KM 376.4. 1100 HERVAL D OESTE SC 254530630

[QUANTIDADE [ ESPECIE [MARCA [NUMERO PEDIDO [ PESO BRUTO [ PESO LIQUIDO ]
3 [Volume(s) | [ 324085 [3.000 [3.000 J

CATCULO DO ISSON ]

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSON 1
119313 J |
[ DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS ]
[ cop prOD DESCRICAO DOS PRODUTOS  SERVICOS NCM/SH | CST | CFOP | UNID| QUANTIDADE | V.UNITARIO V. TOTAL BC. ICMS VICMS VL JALIQ. ICMS] ALIQ. 1P|
[13563-D00 | TRAMADOL 050 MG CPR (A2) | 30049039 | 040 5102 CX 10! 6,27500) 627,50 0,00 0,0( 0,0¢ |
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~ PADOS ADICIONALS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

CST000=Icms Normal : CST020=Iems Convenio 52-91 : CST040=Icms Iscnto Conveco G-
Depositar: (B.BRASIL: Ag:0276-3 C/C: 30778-5) - (CAIXA. AG:4269 C/C: 905915-5
C/C: 35775-4) - (BRADESCO: Ag:2656-5 C/C:8020-9) - (SANTANDER: Ay:!
S20(31586)CINCATARI - Contrato Interno n. 18868 - AF - Autorizacao de Fo : NHO i222 - Pedidos: 324085 - CARO
CLIENTE: CONFERIR MERCADORIAS NA ENTREGA. NAO ACEITAREMOS 3 JOSTERIORES E'OL DEVOLUCOES - CARO
TRANSPORTADOR: CONFIRMAR COM DESTINATARIO HORARIO EXPEDIENTE E SE NECESSARIO AGENDAR ENTREGA - Empresa
autorizada ANVISA: Medicamentos: 1 112401-Especial: 1 112432-Correlatos: 804483 1-Cosmeticos: 206556 7-Saneantes: 3052377 - Valor dos Impostos /
Total: 0,00 - Valor Aprox. Tributos em RS, Federal: 84,40 ( 13,45%) - Estadual 0,00 (0,00%) - Municipal: 0,00 (0,00%) - Fonte: IBPT
Altermedfarmaciacentral@ montecario.sc.gov.brmultitransi@movtrans.com.br

LOCAL DE ENTREGA: CNPJ/CPF: 04.923.189/0001-45. Logradouro: AV. ENIO LOPES DE ALBUQUERQUE, 240, POSTO DL SAUDE
CENTRAL. Bairro: NOVO BAIRRO. Municipio. MONTE CARLO - SC.

SV RGGE e ®T-02 - CSTO60=Icms ST Convenio 146-09
(8485 C/C: 06341 -1) - (ITAUT: Ag:0804
v Eletronico (Registro Precos):

RESERVADO AO FISCO

aoperta

Carads

DOCUMENTO ELETRONICO OPERADO POR SDE (www.senior.com.br)



