Nota de Empenho

ESTADO DE SANTA CATARINA Data: 14/09/2020
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MONTE CARLO Numero do Empenho: 1788/20
Ordinéario

C.N.P.J.: 04.923.189/0001-45
Municipio: MONTE CARLO Processo
Orgéo: % | - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 11.01 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.302.0005 - SAUDE PUBLICA
Projeto/Atividade: 2.036 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL - MAC
Elemento: 3.3.90.32.02.00.00.00.00.01.0063 - Medicamentos
Cédigo Detalhamento: 100 - Conv. Estado - TR 2020000412
Cébdigo reduzido: 000047
Dotacdo Inicial: 0,00 Empenhos anteriores: 52.312,90
Suplementacdes: 200.000,00 Valor do empenho: 54,00
Anulacdes: 0,00 Valor Anulado: 0,00
Total ¢ A ): 200.000,00 Total ( B ): 52.366,90

Saldo ( A - B ): 147.633,10
Credor: 7786 PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
Enderecgo: Cidade: Ponta Grossa UF: PR
C.N.P.J.: 02-816-696/0001-54 Inscr.Est./Ident.Prof.:
Bar=o: Agéncia: Fone:

C., Corrente: Fax:

Especificacdo: 1

PELA DESPESA EMPENHADA REFERENTE AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA MANUTENCAO NO HOSPITAL
NOSSA SENHORA DA SALETE, CONFORME TR 2020TR000412. NUMERO DO PROCESSO ADMINISTRATIVO
ELETRONICO 1036/2020. DEPARTAMENTO DE SAUDE. PE 0005/2020 PL 1036/2020 SF 910/2020.

Fica empenhada a importancia de 54,00 (cinquenta e quatro reais)

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

Contrato:

ANTONIO PADILHA
ADOR CRC/SC 019609/0-0

GESTOR PE SAUDE
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PONTAMED FARMACEUTICA LTDA N16084 S -y :
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CEP: 84032-300 PONTA GROSSA - PARANA Folha: 1 /1 http//www. nfe fazenda.gov. br/portal
FONE: (42) 21015151 pontamed@por d.com.br
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JESTINATARIO REMETENTE

IOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSAO
MUNICIPIO DE MONTE CARLO 1 95.996.104/0001-04 “ 06/10/2020 ’
NDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA / SAIDA |
AVENIDA ENIO LOPES DE ALBUQUERQUE, S/N J POR DO SOL 89.618-000 H ’
IUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Monte Carlo J 4935460194 sC Jr J J

"ATURA / DUPLICATAS
Fatura: 061 Vencimento: 05/11/2020  Valor: 54,00
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|
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CALCULO DO IMPOSTO

(ASE DE CALCULO DO [CMS VALOR DO ICMS BC ICMS SUBSTITUICAO VALOR ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
54,00 6,48 0.00 0.00 54.00
"ALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0.00 0.00 0,00 54,00
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100140 AGUA P/ INJ 1OML PLASTICO 3003.90.99] 0.00 | 6108 [ AMP 200,00 0,270( 54.0( 54,0 648 0,00 | 12,00 | 0,00
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ALCULO DO ISSQON
NSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO ISSON VALOR DO [SSON
0.00 0.00 0.00
YADOS ADICIONAIS
NFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
TR2020TR000412, PROCESSO ADMINISTRATIVO ELETRONICO N. 1036/2020 Tipo de Contrato: ATA
DE REGISRO DE PRECO - CIN10895 Tipo de Licitacao: 3 - 3871 Autorizacao de
Fornecimentc - 43430/20 Numero do pedido: 40438 *** LOCAL DE ENTREGA *** HOSPITAL
NOSSA SENHORA DA SALETE - AVENIDA ENIO LOPES DE ALBUQUERQUE, S/N, POR DO SOL Monte
Carlo / SC CEP: 89618000
ICMS Destino: R$ 2,70
ICMS Remetente: R$ 0,00
rkrx DADOS BANCARIOS ###4x
- BANCO DO BRASII - AG 0030-2 - CC 11060-4
- CAIXA ECON FEDERAL - AG 3304 - OP 003 - CC 00507-5
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RECEBEMOS DE PONTAMEDR FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS €4 :’m'.wl,v\\ J‘ NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO I ASSINATURA DO RiC EBEDOK | N° 160844

1 SERIE: |




DANFE
- DOCHMENTO AUXILIAR
M\NU:/\,I ISCAL
ontaMe
0-ENTRADA

| —\‘,\Il)r'\ m Lhm deacesso
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Consulta de autenticidade no portal da NF-e

PONTAMED FARMACELU TICA LTDA

RUA PADRE ARNAL DO JANSSEN, 1452 - CARA-CARA Sere: | !
CEP: 84032-300 PONTA GROSSA - PARANA Folna: 1 /1 hitp www nfe tazenda oy, b portal
FONE: (42) 21015151 pontamed@pontamed.com.br
NATUREZA DA OPERACAO Protocolo de autonizagio de uso
Venda Adquirida Terc 141200179528124 - 23/09/2020 11:56:28
INSCRICAO ESTADUAL IE SUBST TRIBUTARIO CNPJ
9018057929 258434872 02.816.696/0001-54

DESTINATARIO REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSAO
MUNICIPIO DE MONTE CARLO 95.996.104/0001-04 23/09/2020
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA / SAIDA
AVENIDA ENIO LOPES DE ALBUQUERQUE, S/N POR DO SOL 89.618-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Monte Carlo 4935460194 sC
FATURA / DUPLICATAS
Fatura: 001 Vencimento: 23/10/2020  Valor: 54,00 v
J
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO 1ICMS VALOR DO ICMS BC ICMS SUBSTITUICAO VALOR ICMS SUBSTITUICAO [ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
54,00 6,48 0,00 0,00 54,00
VALAR. DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0,00 0.00 0,00 54,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |[UF l CNPJ/CPF
RODONAVES TRANSP E ENCOMENDAS LTDA 0-Contrat. Remet.C | 44.914.992/0017-03
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA DAS INDUSTRIAS 226 SALA 2 CIDADELA 86072100 Londrina PR ISENTO
QUANTIDADE ESPECIE 'MARCA NUMERACAO PESO BRUTO ) PESO LIQUIDO
0,00 K, 0,00 .
DADOS DO PRODUTO /SERVICO
OD PROD DESCRICAO DO PRODUTO NCM CST [CFOP|UNID QUANT V_ UNITARI] V. TOTAL BC ICMS VICMS |V IPIA ICMS| IPI
100140 AGUA P/ INJ I0ML PLASTICO 30039099 0.¢0 | 6108 | AMP 200.00) 0,2700 54.00| 54,00 6,48 0,00 | 12,00 | 0.0
NOME COMERCIAL NT - FABRICANTE: FARMACE Lote 20G8788C
Qtde 200 00 Venc. 0R/07/2022
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NOME. _| AKX
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO ISSON VALOR DO ISSON
0,00 0,00 0.00
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Tipo de Contrato: ATA DE REGISRO DE PRECO - CIN10895 Tipo de Licitacao: 3 - 3871
Autorizacao de Fornecimento - 43430/20 Numero do pedido: 40438 *** LOCAL DE ENTREGA
*%*% HOSPITAL NOSSA SENHORA DA SALETE - AVENIDA ENIO LOPES DE ALBUQUERQUE, S/N, FOR DO
SOL Monte Carlo / SC CEP: 89618000
ICMS Destino: R$ 2,70
ICMS Remetente: R$ 0,00
e DADOS BANCARIOS ##%**
- BANCO DO BRASIL- AG 0030-2 - CC 11060-4
- CAIXA ECON FEDERAL- AG 3304 - OP003 - CC 00507-5
Valor Aproximado dos Tributos - R$ 9.18
RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDAOS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO J NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 160026
SERIE: |




