Nota de Empenho

ESTADO DE SANTA CATARINA Data: 16/09/2020
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MONTE CARLO Numero do Empenho: 1819/20
Ordinéario
C.N.P.J.: 04.923.189/0001-45
Municipio: MONTE CARLO Processo
Orgéo: 11 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 11.01 - 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
Cédigo Detalhamento: 102 - Coronavirus Fed - COVID 19 (Portaria 1666/2020)
cédigo reduzido: 000051
Dotacédo Inicial: 0,00 Empenhos anteriores: 5.219;90
Suplementagdes: 60.000,00 Valor do empenho: 2.097,00
Anulacgdes: 0,00 Valor Anulado: 0,00
Total ( A )@ 60.000,00 Total ( B )@ 7.316,90
Saldo ( A - B ): 52.683,10
Credor: 6243 DIMASTER COM. DE PRODUTOS HOSPITALAR LTDA
Endereco: RUA VASCO DA GAMA Cidade: BARAO DE COTEGIPE UF: RS
C.N.P.J.: 02-520-829/0001-40 Inscr.Est./Ident.Prof.: 1700004112
a o Agéncia: Fone:
C. Corrente: Fax:
Especificagdo: 1

PELA DESPESA EMPENHADA REFERENTE AQUISIGAO DE MEDICAMENTOS PARA MANUTENGAO NO
DEPARTAMENTO DE SAUDE, DE ACORDO COM AS ORIENTAGOES TECNICAS DO CONASEMS, REFERENTE A
PANDEMIA COVID-19. PE 05/2020 PL 1036 SF 948/2020.

Fica empenhada a importancia de 2.097,00 (dois mil e noventa e sete reais)

Fundamento legal: Data:
Modal. licitagéo: Outras Modalidades/Né&o Numero:

Aplicéavel
Contrato:

IONANTONIO PADILHA
ADOR CRC/SC 019609/0-0

Credor

GESTOR DE SAUDE



RECEBEMOS DE DIMASTER COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA. OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 143
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MONTE CARLO R$ 2.097,00 SERIE |
RECEBIDO POR RG/CPF ASSINATURA
{ Identificagao do Emitente DANFE
DIMASTER COMERCIO DE PRODUTOS DOCUMENTO
ROD SC 480 S/N ELETRONICA
i MARECHAL BORMANN 0 - ENTRADA D CHAVE DE ACESSO
ol A | | CHAPECO SC | . saipa 4220 0902 5208 2900 0302 5500 1000 0001 4313 4494 6081
+CEP 89816116 Ne 143
\ (0M, OF PRED. HOSITALARES LT0A, +/ FONE: (49)3340-0108 " Consulta de Autenticidade no portal nacional da NF-e
SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou site da Sefaz Autorizadora
www.dimaster.com.br FOLHA 1 /1

NATUREZA DA OPERACAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

VENDA / Geral 342200149665926 23/09/2020
INSCRICAO ESTADUAL INSCR_ EST. SUBS. TRIBUTARIO CNPJ
260420964 02.520.829/0003-02

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MONTE CARLO - 2986 04.923.189/0001-45 23/09/2020
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SAIDA
RODOVIA SC 456, KM 15 S/N CENTRO 89618000 23/09/2020
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
MONTE CARLO (49) 3546 - 0194 SC ISENTO 15:41:00
FATURA
143/1 28/10/2020 2097,00
CALCULQO DO IMPOSTO
BASE DE CALC. DOICMS | VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMSST | VALORDOICMS S.T. | V.IMP.IMPORTACAO V.ICMS UF REMET. VALOR DO FCP VALOR DO PIS VALOR TOTAL PRODUTOS
2097,00 251,64 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.097,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS | VALOR DO IPI V.ICMS UF DEST. VLR TOT.TRIB. VALOR DA COFINS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 428,84 0,00 2.097,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
MULTISCV TRANSPORTES EIRELI 0 - EMITENTE 04169737000193
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
ROD BR 282 KM 376,4 HERVAL D'OESTE SC 254530630
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 0,900 0,900
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
COD.PROD DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO/LOTE/VALIDADE NCM/SH [ CST [CFOP [ UN RUANTIDADE [V. UNITARIO | Vir. Liquido V.TOTAL BC ICMS V.ICMS V.IPI ALIQ. | ALIQ.
ICMS 1P
7898060132518 AZITROMICINA 500MG COMPRIMIDO (G) GLOBO 30032029 | 000 |5102 [CPR 900 2,3300 2,3300 2097,0000 2097,00 251,64 0,0000 12
LLOTE 25101620 Fab/Vet. 01/08/2020 - 30/08/2022 -
Anvisa: 1053501600031
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS | JHI1 A0 ] )A
INFORMACOES COMPLEMENTARES Pedido Interno: 532502 RESERVADO AO FISCO TR KN
{Conta para deposito: BANCO DO BRASIL AG.: 5122-5 C/C 7468-3. Favor enviar comprovante de deposito para: / 2 ,,
financeiro(@dimaster.com.br VIr Aprox.Trib.R$ 428,84 (20,45%) assim distribuido : Uniao: 13,45% Estado: 7,00% Fonte:IBPT R /) )’?[/ g Q )? /&1‘; !\ /N e
REFERENTE AO PE 021/2020 PROCESSO ADM.: 011550/2020 ATA RP: AT20CIN26872 SOLIC. FORNEC.: 0948/2020 EMPENHO: O Uetx o )

1819 ENTREGA: POSTO DE SAUDE CENTRAL, AV. ENIO LOPES DE ALBUQUERQUE, N 240, NOVO BAIRRO, CEP 89618000,

MONTE CARLO/SC AF:44040/2020 }
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