PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

08888968000108
ARROJADO LISBOA, S/N CENTRO PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755-000
FONE: (83) 3427-2231

NOTA DE EMPENHO

Tipo de Crédito: 1-Ordindrio Suplementar Numero: Data de Emiss&o: Tipo: /Anulagdo Num.:
2-Especial -
I:I 3-Extracrdinario 0002559 12/03/2020 Ordinario
4-Fundo Especial .
Nuamero da Ficha: Unidac[e Orgamentaria:
586 0800 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Classificagdo da Despesa: .
) Saldo Anterior: 51.055,90
10 - SAUDE -
302 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL Suplementagao: 0,00
2027 - MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR Anulagédo: 0,00
2123 - MANTER A MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR Soma: 51.055,90
3.3.90.30.01 - MATERIAL DE CONSUMO Este Empenho: 2.100,00
214000005 - Transferéncia de Recursos do SUS para Atengéo de Média e Alta Complexidade - Teto
019 - OUTROS MATERIAIS DE CONSUMO Saldo da Dotag&o: 48.955,90
' ;.:redor: Tipo: 1-Pessoa Fisica CNPJ/CPF:
MEDICAL - MERCANTIL DE APARELHAGEM MEDIC - LTDA [2 |5 Foia do Pagameno | 10.779.833/0001-56
4-Outros
Enderego: Complemento:
AV.GOV.AGAMENON MAGALHAES,3158 TERREO, 10. 20 E 30
Bairro: Cidade / UF: CEP:
ESPINHE 20 RECIFE - PE 52010-040
Especiﬁca;é’!?arﬁcmesa: /'
VALOR Qi £ SE ¥MPENHA NESTA'DATA PARA PAGAMENTO REFERENTE A AQUISICAO DE ALCOOL ETILICO 70 , AS QUAIS FORAM DESTINADAS AO
HOSPITAL 2).2P JSE PEREIRA /I{IMA, VINCULADO A SECRETARIA DE SAUDE DESTE MUNICIPIO, DE ACORDO COM PREGAO PRESENCIAL N°13/2019
E DOCUMENTQS EM ANEXO/
/
,/
I
£

Tipo de Meta: ' Convénio:
Wﬁ 7 - OUTRAS
é!A '\.\_
DADOS D LicrrAcAoi
Licitaggo: | | Modalidade:
00013/2649 11-Pregéo Presencial
Contrato: f / \\ : Processo:

DADOSPA/,OBRAJ

Cédigo d;%)bra: (
\

Fonte de Recurso] \ 1\ Data Prevista:

Categoria: Tipo: Data de Inicio:

\

Situagdo: % ,-/ \\ Data da Conclusdo:
N \

Fica empenhada a importancia }!is 2.100,00 (Pois Mil e Cem Reais)

Ass. Ordenador de Despesas:

Liquidagéo: Pague-se
em: 12/03/2020

em: / / em: / /

RICARDO PEREIRA DO NASCIMENTO

Ass. Ass.




SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

MEMORANDO GAB N2 299/2020
Princesa Isabel, 25 de margo de 2020.

Ao llustrissimo Senhor
Fabio Braz Pereira -
Secretario Municipal de Finangas, Administragdo e Planejamento.

Senhor Secretario,

Solicito o ressarcimento da nota fiscal n? 500803 da empresa MEDICAL MERCANTIL DE
APARELHAGEM MEDICA LTDA no valor de RS 2.100,00 (dois mil e cem reais) referente 4
aquisi¢do de alcool etilico 70 destinados ao Hospital Deputado José Pereira Lima.

Banco do Brasil

AG: 3433

C/C: 2532-1

Documentacgédo da despesa (nota fiscal, contrato ou ordem de
fornecimento e/ou servigos) para prévio empenho.

Processo
DOCUMENTO FISCAL Administrativo PROCESSO LICITATORIO / compras € servicos
Tipo Numero Numero Data Modalidade | Nimero | Prot.TCE | Vigéncia
NF-e 500803 25/03/2020 |PP 013419 /
/i
CADASTRO DE OBRAS TCE: | !

i
o

DESTINAGAO DOS RECURSOS /)

L . N\ ‘- »
Unidade Orcamentaria _/A(;aq/de 5overno
77

Secretaria Municipal de Saude Hospital Dep/utacyé José Pereira Lima

ATESTADOPROCESSUAL [ / \_

PELO RESPONSAVEL DO PROCESSO DA DESPESA PELA CONTROLADORIA

Atesto que as informagdes sdo verdadeiras e os |Processo da des&g/aa de conformidade com as
servicos / mercadorr' foram realizados / exigéncias legais.

fornecidos.

i1 1/ i
ena Henriques
. . rd \
Assinatura com carimbo e matricula Assinatura com carimbo e ricula

Rua Pedro Sobreira Duarte, sin, Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 10.473.821/0001-07
Fone: (83) 3457-2419 - Email: sec.saudeprincesa@gmail.com- ouvidoriapmpipb@gmail.com
Fanpage - https:/iwww facedzok com/prefeiiuradeprncasaisanel; - Instagram: @prefeituradeprincesa




. K

K

. éééBEMO§ DE Medic:i Mercantil de Aparelhagem Medica Ltda OS PRODUTOS 'CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO. EMISSAO 24/03/2020 . VALOR TOTAL R$: 2160,00. N F‘e
__"bESTINATARIO: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRINCESA ISABEL, RUA CONRADO ROSAS 75, ., CENTRO, PRINCESAJSABEL - PB
i : _— ' N° 500803
ATA DI T IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 2
D E RECEBIMENTO DENTI G SERI E 1
DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
1-SAIDA lz‘ 2620 0310 7798 3300 0156 5500 1000 5008 0310 8165 6403
Medical Mercantil de Aparelhagem Medica Ltda N° 500803 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
: Av. 3158, Espi . RECIFE - PE www.nfe.fazenda.gov.br/portal
U ket $7.310-046 Telefone:  {84) 3216-6161 SERIE 1 Pagina:1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NA i UREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO DATA DE AUTORIZAGAO
Vda Merc.p/ nao Contrib 126200023944569 24/03/2020 08:17:01
CNPJ INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL SUBS. TRIB. DATA DE EMISSAO DATA SAIDA / ENTRADA
10.779.833/0001-56 000503185 169999793 24/03/2020 24/03/2020

U DESTINATARIO /REMETENTE
e T RAZED SCCIAL

1 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRINCESA ISABEL

CNBJ CPF INSCRICAO ESTADUAL ENDEREGCO
10.473.821/0001-07 RUA CONRADO ROSAS 75, .
FONE ! FAX CEP BAIRRO MUNICIPIO UF
{83) 9699-0990 58.755-000 - CENTRO PRINCESA ISABEL PB
o= FATURA TR E 5 e
Yo AYURA VALOR ORIGINAL DESCONTO VALOR LiQUIDO FORMA DE PAGAMENTO
1500803 R$ 2.100,00 R$ 0,00 R$ 2.100,00 | Pagamento a prazo
DUPLICATAS j
N” DUPLICATA VENCIMENTO VALOR
001 23/04/2020 R$ 2.100,00
TOTAIS DA NOTA FISCAL . : ;
i UE CALCULTS DOICKS VALOR DO ICMS VALOR DO IP1 VALOR DO FRETE VALOR DO BESCONTO
RS 2.100,00 R$ 252,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUTO VALOR DO ICMS SUBSTITUTO VALOR DO SEGURO VALOR DESPESAS VALOR TOTAL DOS PKODUTOS i
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2.100,00 |

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS " - - . S e T A ; S e
RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF INSCRIGAO ESTADUAL CODIGO ANTT lPLACA VEICULO UF
% 3 MUNICIPIO UF FRETE POR CONTA DO
EMITENTE
QUANTIDADE ESPECIE MARCA PESO BRUTO PEDO LiQUIDO NUMERAGAO

{ DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

i | CODIGODO sc o e ssr eror | un
) | cQnico e DESCRIGAO DOPRODUTO - nem | cst |crop 22l _
qorgae | ALCOOL ETILICO ATO 1000ML (DESINFETANTE HOSPITALAR) | sqnaaazs | 000 | st08 | 17 300 7,00 200,00 ogo| 210000 0.00{ 1200] 0.0
;
|iore: 2007370 QUANTIDADE: 300 |DATADEFABRICAGAO: 0110312020 DATA DE VALIDADE: 0111272022
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

1IPed:7002832/Vend: 18614-SONIA MARIA ALM /Resp. Transporte: Empresa BCO: 601-Banco do Brasil AG: 3433 CC: 2532~1/ EC 87/2015 - FECP:
0,00- ICMS UF destino: 126,00 - Total ICMS UF Destino: 126,00. - Imp IBPT Nacional: 422,31




.4.)[‘2020

Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome PB 251230 FMS CUSTEIO SUS
Agéncia 867-2

Conta corrente 24666-2

Creditado

Nome MEDICAL MERCANTIL APARELH
Agéncia 3433-9

Conta corrente 2532-1

Valor 2.100,00

Data Nesta data

Assinada por JD715362 FRANCISCA HENRIQUES 05/05/2020 16:35:02

JB501284 FABIO BRAZ PEREIRA
Transagado efetuada com sucesso.

05/05/2020 17:00:42

Transacao efetuada com sucesso por: JB501284 FABIO BRAZ PEREIRA.

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=baaaec70b8b9b607b1ebde5c7c1485994#

4/20





