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|UHRADE GRGAMENTARIY 1 bAT DE SAUDE

lI'm}O 30? 0113 2 055 3390 30 36.00 MATERIAL HOSPITALAR i SORTA 4730
it \ar N CPFICNPJ
684~ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
hwwmﬁoLS?RADA DA BOA ESPERANCA 2320[ﬂmr47 35209000 |gp,Rio do Sul sC
LICITACAO NUMERO SOLICITACAO PROC. COMPRA EMISSAO
KQQJSLTO de Preco 68 301/20]7 133 19.01.17 25:01.17
T VALORORGADO| T T SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90 861,00 4] 349, 85 37.430,67 i 919 18
i GUANT. [UNID. | ESPECIFICAGAD . T T T VALOR UNITARIO VALORTOTAL
| 1I8000|UN |Agulha descartavel para puncao,
com dispositivo de seguranca (de 0 14 7Lyl fE
acordo com NR32), canula em aco A o . ,
inoxidavel, canhao de material SRS P Cfnl !
plastico atoxico ou liga de ol e i ‘
aluminio em cores de acordo com o o peees Hy
padrao de codificacao do calibre [ )} ° 1
(NBR) E PROTETOR PLASTICO FIXO NO IRy
CANHAO DA AGULHA, bisel :
trifacetado, siliconizado em
superficie externa, atraumatica,
esteril, apirogenico e atoxico com
tampa plastica protetora, no 40 x
12,0mm (18G x 1 1/2"). Embalada
minitariamente. 0,49 3.920,00
1 |5000|UN |Agulha descartavel para puncao,
CONTRATO '7 / o N " [Rebuzioa”
FONTE DE RECURSO
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R cTpPAL DE SAUDE

|)m].O.302.01].3.2.055.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR \e CONTA 4730
‘RI'“()R . e i S At I - S s CPFICNPJ
8684 -ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
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LCITAGAOD T [NOmeRo T SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 68 301/2017 |133 19.01.17 25.01.17
TUVALOR ORGADO] T SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
i 90.861,00 41.349,85 37.430,67 3.919,18
UANT TUNID. VESPECIFICAGAD VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
com dispositivo de seguranca (de
acordo com NR32), canula em aco
inoxidavel, canhao de material
plastico atoxico ou liga de
aluminio em cores de acordo com O
padrao de codificacao do calibre
(NBR) [ PROTETOR PLASTICO FIXO AO
CANHAO DA AGULHA, bisel
trifacetado, siliconizado em
superficie externa, atraumatica,
esteril, apirogenico e atoxico com
tampa plastica protetora, no 25 x
7,0mm (21G x 1 "). Embalada
unitariamente. 0,49 2.450,00
1 |3000|UN l2gulha descartavel para puncao,
com dispositivo de seguranca (de
NN SR Sy e
CONTRATO
/ TOTAL LIQUIDO
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Lenacho T T NOMERO T [SOLICITAGAD PROC COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 68 301/2017 (133 19.01.17 25.01.17
TUUTTTTTVALGR OR¢aADO] T T SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861, 00 [ 41.349,85 37.430,67 3.919, 18
U1 GUANT. TUNID. | ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

azordo com NR32), canula em aco
inoxidavel, canhao de material
plastico atoxico ou liga de
aluminio em cores de acordo com O
padrao de codificacao do calibre
(NBR) E PROTETOR PLASTICO FIXO AO
CANHAO DA AGULHA, bisel
trifacetado, siliconizado em
superficie externa, atraumatica,
esteril, apirogenico e atoxico com
tampa plastica protetora, no 30 x
7,0mm (22G x 1 1/4"). Embalada
unitariamente. 0,51 1.530,00
1 13000]UN |Agulha descartavel para puncao,
com dispositivo de seguranca (de
acordo com NR32), canula em aco
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ugo ESTRADA DA BOA ESPERANCA 23201ﬁmr47 35209000 | p,Rio do Sul 8C
LIGITACAO TTINOMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
?Cq1Sth de Preco 68 301 /2017 [133 19,01.17 25.01.17
VALOR ORGADO| SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
; 90.861,00 41.,349,85 37.430,67 3.919,18
[l m] QUANT. [UNID.| ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
inoxidavel, canhao de material
plastico atoxico ou liga de
aluminio em cores de acordo com o
cadrao de codificacao do calibre
(NBR) E PROTETOR PLASTICO FIXO AO
CANHAO DA AGULHA, bisel
trifacetado, siliconizado em
superficie externa, atraumatica,
esteril, apirogenico e atoxico com
tampa plastica protetora, no 30 x
8,0mm (22G x 1 1/4"). Embalada
unitariamente. 0,48 1.440,00
1 {2000|UN [Agulha descartavel para puncao,
com dispositivo de seguranca (de
acordo com NR32), canula em aco
inoxidavel, canhao de material
ST (- ) . S
CONTRATO v REDUZIDA
FONTE DE RECURSO 7/ ViAye o A
77 A// TOTAL LIQUIDO
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90.861,00 1 41.349,85 37.430,67 3.919,18
U1 QUANT. TUNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
iplastico atoxico ou liga de
aluminio em cores de acordo com O
padrao de codificacao do calibre
(NBR) E PROTETOR PLASTICO FIXO AO
CANHAO DA AGULHA, bisel
trifacetado, siliconizado em
superficie externa, atraumatica,
esteril, apirogenico e atoxico com
tampa plastica protetora, no 13 X
dmm (28G x 1/2"). Embalada
unitariamente. 0,48 960, 00
l 5/ CX |[Alcool gel antiseptico 70% 1000 ml
em embalagem com dados de
identificacao e procedencia. Caixa
com 12 unidades. 89,76 448,80
1| 180|UN |Atadura de crepe, nao esteril,
R AW.TMW /// o e —
LOUTE DE RECURSO
TOTAL LIQUIDO
_ / // //
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LAATI

' UNIDAD AMENTARIA
15 .SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE [UNiRADE ORCAMERTARIA 1 bAT, DE SAUDE

ot 10.302.0113.2.055.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR |N°CONTA 4730
CivEDOR FICNPJ
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T ESTRADA DA BOA LSPERANCA 2320 “:OM 47 35209000 cmml))};io do Sul SC
LIGITACAO T INUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAQ
Registro de Preco 68 301/2017 133 19.01.17 25.01.17
VALOR ORCADO| 7 "SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861,00 41.349,85 37.430, 67 3.919,18
L QUANT. TUNID.|ESPECIFICACAO - VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

hipoalergica, aproximadamente 92%
algodao cru, 8% de poliamida,
trama regular com no minimo 13
fios/cm2, nao abrasiva. 10 cm de
largura e aproximadamente 1,80m de
comprimento (em repouso). De
acordo com ABNT 14056/2002. 6,42 1.155, 60
1| 140|UN |Atadura de crepe, nao esteril,
hipoalergica, aproximadamente 92%
algodao cru, 8% de poliamida,
trama regular com no minimo 13
fios/cm?2, nao abrasiva. 15 cm de
,Largura e aproximadamente 1,80m de
comprimento (em repouso). De
acordo com ABNT 14056/2002. 10,00 1.400,00
1| 500|UN |Bandagem triangular em tecido de

CONTRATO o REDUZIDA

ot DL RECURSO A/

/’//

// GGNQﬂ&NT;//Céy ORDENADOR DA DESPESA
i g » e

TOTAL LIQUIDO

IVO MENDES JUN(QR" /;/ /,
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

NOTA DE EMPENHO

1

VS e ECRETARIA MUNTCIPAL DE SAUDE
~10.302.0113.2.055.3390.30.36.00 MATERIAL HOSP

|UGAoE SREANENIMY cTPAL DE SAUDE

ITALAR 47

N° CONTA

30

CREDOR A T

8684~ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA

el GO

ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |fou:47 35209000

CPFICNPJ

00.802.002/0001-02
Cll)l\&:io do SUl

SC

PROC. COMPRA

“TEMISSAO

| u;n'a/\(;i‘}o

Registro de Preco
i VALOR ORCADO
| 90.861, 00

WANT, unih. | ESPECIFICAGAC

NUMERO

68

SOLICITAGAD
301/2017

133

19.01.17

25.01.17

" 'SALDO ANTERIOR

41.349,85

VALOR DO EMPENHO
37.430,67

SALDO ATUAL
3.919, 18

algodao cru medindo 1,0 x 1,0 x

VALOR UNITARIO

4,87

VALOR TOTAL

2.435,00

1,42 metros.
Cateter intravenoso periferico -
calibre 24 G: 0,75" (0, 7mm x 19mm)
esteril, descartavel, com
dispositivo de seguranca conforme
NR-32 do Ministerio do Trabalho,
confeccionado em poliuretano,
flexivel, atoxico. Com camara de
|“luxo sanguineo (mandril) em
material apropriado que permita
rapida visualizacao do sangue no
momento exato da puncao. Agulha
siliconizada com bisel biangulado
e trifacetado, com adequada
angulacao e perfeita afiacao,

112000 | UN

sem

CONTRATO

REDUZIDA

FGWTE DE RECURSO 7/,
/

/

TOTAL LIQUIDO

ORDENADOR
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///“%

/"/./ / /
Nl‘v’l?lll’f}y”lfﬁ / //I
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N
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15 RCRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE l”meﬁﬁﬁﬁgm”ANECIpAL DE SAUDE

“UI10.302.0113.2.055.3390.30.36.00 MATERIAIL HOSPITALAR IwcomA 4730
CREDOR Com T CPFICNPJ
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ingo ESTRADA DA BOA ESKERANCA 2320 [Fone47 35209000 |op,Rio do Sul sC
HCHACAO TTUTINOMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAQ
Registro de Preco 68 301/2017 |133 19.01.17 25.01.17
VALOR ORGADO[ " SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861,00 41.349,85 37.430, 67 3.919,18
(M QUANT. TURNID. L SSPECIFICAGAQ T VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

rebarbas ou residuos de manufatura
de aco. Com conector luer-lock
translucido, codificado em cores
com ranhuras para fixacao.
Embalagem individual, com protecao
dupla, um lado grau cirurgico e
outro em poliamida, abertura em
petala, esteril 222 4.440,00
1| 100|UN |Equipo micro gotas com pinca
rolete de alta precisao, injetor
lateral em "Y'" com area para
rapida assepsia com membrana
autocicatrizante ou valvulado com
area para rapida assepsia,
dispositivo de entrada de ar
lateral com filtro hidrofobo de 15

U()N.‘.R/\Té.. e T (“,’ ST

oy, 5ol D “\6, e
/ / TOTAL LIQUIDO

/< 0"' ERE ) “/// ORDENADOR DA DESPESA
il
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TESOURARIA =
/ j/ -2 .
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PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AQ ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPF ASSINATURA
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1 End.: Rua Pastor Elias Abrahido, 22 Fone: 3971-6046

% Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

1 [ do Empenho/Tipo !
ot iO(OR 9/1} Ordinario Orcamentario
NTARI

KEAL L0

b gLCRUlARIA wonicpan bE saube  |“BPORSEREMNitycipaL DE saupE

- 10.302. 0113 2 055 3390 30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR lmcomw 4730w
ViELDR CPFICNPJ
8684 ALFFRMED MATFRIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
o -47 35209000 "M&}O do Sul SC
u(HA(Ao [NUMERO SOUCHACAO PROC. COMPRA EMISSAO
eoqlslro de Preco 68 301/2017 {133 19.01.17 25.01.17
T UTVALOR ORGADO T SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861,00 41.349,85 37.430, 67 3.919,18
S QUANT. TUNID. | ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

micras, camara de gotejamento com
filtro de fluido no seu interior
(malha de 15 micras), transparente
com gotejador para 60 gotas por ml
e flexivel com perfurador do soro
tipo lanceta; tubo extensor em PVC
ou polietileno flexivel, uniforme;
transparente em toda sua extensao,
igual ou superior a 1,20 m de
comprimento. Conector luer lock.
Esteril apirogenico, atoxico e
rempalado em papel grau cirurgico. 2,40 240,00
1| 250|UN |Fita adesiva composta de papel
crepado branco e adesivo a base de
resina de borracha sintetica, para
uso geral e para fechamento de

(-;()N-I‘R/\V"yo -1 T T

FONTE DEE RECURSO / ,
Y TOTAL LIQUIDO

/ (o«hlelr///// ORDENADOR DA DESPESA

o fENoEs JUNIOR
CRCIPR 047.434/0-2

FE .OUR/\R)/\

DATA DE PAGTO ?’ﬂj ’/ } -~ Prefentc; Mumé:pal

CHEQUE No @2515;127-44%m , RUY HAUER REICHERT

BANCO EMITIDO _ /1. %
— LIQUIDAGAD /1 4 f
EMWM(E//
RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

=M / /

NOME/CPF ASSINATURA
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; , SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.hir
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P g __»‘\.

|
|
|t
I
|

il N° do Em mnholTi))o

000802/1"7

Ordinario Orcamentario

T T Wt
5 ¢ crpTaria wonicipar pE savpe |01 EORBEWONMicIraL DE sauDE

o 10.302.0113.2.055.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR ‘wcomn 4730
o~ ST S . ) T
8684--ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02

1 ico ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |fpyg47 35209000 |gpafio do Sul sC

iucuAcKO " ) ' NUMERO ~ [SOLICITACAO PROC. COMPRA EMISSAO

| Registro de Preco 68 301/2017 |133 19.01.17 25.01.17

l COUUTTVALOR ORGADO] T SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861, 00 41.349,85 37.430,67 3.919,18

s QUANT, JUNID. | ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

pacotes a serem esterilizados a
vapor. Medida aproximada de 19mm x

50m 3,14 785,00
] 15| UN |Fluxometro de oxigenio escala 0-15
L/min 47,22 708, 30

1| 400|PA |Luva cirurgica esteril,
descartavel, latex natural,
anatomica, textura homogenea, alta
sensibilidade ao tato, boa
elasticidade. Lubrificada com po
iyioabsorvivel e baixo teor de
proteina (preferencia menor que
100 p/grama) e antiderrapante
Acondicionada em involucro interno
com dobras para abertura
asseptica, dobradas conforme

CONTRATO

// // /]
| o At ant
0l 247 ///// TOTAL LIQUIDO
Y

ol
,///V)M}y;ﬂ?7 ORDENADOR DA DESPESA

REDUZIDA

VO MENDES JUNIOR o
CRC/PR 047.43410-2 L

.‘//

DATA DE PAGTO yf/ /’ = P oM/d::I; imal

GHEQUE N® _;;ingQQL | RUY HAUER REICHERT

BANCO . % - . EMITIDO ___ [ 1 :—QZV
LIQUIDAGAO I

¢ =
— crfate”

RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOUIAMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

EM: I 1

TESOURARIA o .

NOME/CPF ASSINATURA
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W, PREFEITURA MUNICIPA

L DE MATINHOS

4 [
5 ; ,/‘> SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
) [
’ X ) CNIPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO
' % End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
ll' i Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br
BT O A"_/ NY 'JE}'E}hg)gnho/Ti )0 . ) i
o OOO8L2/1/ Ordinario Orcamentario
GAQ o " T T TUNIDADE ORGAMENTARIA
S CECRETARIA MUNICTPAL DE SAUDE |y AoE SRS c TPAL DE SAUDE

10.302.0113.2.055.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR 5 O 4730
CREDOR CPFICNPJ
8684 -ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
wnicco BSTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |Eyz47 35209000 |¢p,Bio do Sul sC
LIGITACAO ' NUMERO B SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 68 301/2017 |133 18.01.1% 25.01.17
VALOR ORGADO T U SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861, 00 41.349,85 37.430,67 3.918,18
Vi OUANT. JUNID. | ESPECIFICACAO ' VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
padrao hospitalar, identificando
com facil visualizacao a mao
esquerda/direita e a posicao do
polegar. Embalada em papel grau
cirurgico e/ou filme termoplastico
No 6,5 (No 7.0 de acordo com a
NBR) 1,00 400,00
1| 400| PA|Luva cirurgica esteril,

CONTRATO

FORTE DE RECURSO / /

descartavel, latex natural,
anatomica, textura homogenea,
sensibilidade ao tato, boa
lelasticidade. Lubrificada com po
bioabsorvivel e baixo teor de
proteina (preferencia menor que
100 p/grama) e antiderrapante
Acondicionada em involucro interno

alta

REDUZIDA

7
P
J

TOTAL LIQUIDO

ORDEN

/ d
/ ph

J (":m(t-‘l:—:nmﬁ'uﬁ / /
v /
ot Aot ‘.

[P

IVO MENDES JUNIOR

ADOR DA DESPESA

-

=
=
’,/:_'// e .
CRCIPR 047.434/0-2 ”//‘::,»' //
Csourana -
sl N - “ -) //ég/,

DATA DE PAGTO / ;’ﬂﬁ ;

- Prefeito Municipal
RUY HAUER REICHERT

GHEQUE N®

BANCO EMITIDO | | Vil 1 D
fr”
LIQUIDA {:Zf>/
£ 4 - GAhO /I >
TCS eMITENTE
= RECIBO

DECLARO(AMOS) PATIA O DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE

PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL D

B

(H\(B

OU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPF

ASSINATURA




descartavel, latex natural,
anatomica, textura homogenea,
sensibilidade ao tato, boa
elasticidade. Lubrificada com po
bioabsorvivel e baixo teor de
proteina (prcferencia menor que

alta

51X N ETY yVRTY Y g s : Bl ; )
W PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
/ / L SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
P ) } CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO
1 End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
"-. i Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br
! N° do EmpenholTipo
bt 00080217 0rdinario Orcamentario
5 cRpTARTA MONICIPAL DE saupE  |“STEORBE™NtNrcIpaL pE saupE
“UI10.302.0113.2.055.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR - 4730
CREDOR CPFICNPJ
8684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
e ESTRADA DA BOA ESPISRANCA 2320|RWE47 35209000 | paRio do Sul SC
ICTTACARQ S TINUMERO  [SOLICITAGAD PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 68 301/2017 |133 19.01.17 25:01:17
i TVALOR ORGADO] SALDO ANTERIOR| VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
§ 90.861,00 41.349,85 37.430, 67 3.919, 18
(11l QUANT, [UNID . [ESPECIFICACAD VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
com dobras para abertura
asseptica, dobradas conforme
padrao hospitalar, identificando
com facil visualizacao a mao
esquerda/direita e a posicao do
polegar. Embalada em papel grau
cirurgico e/ou filme termoplastico
No 7.0 (No 7.5 de acordo com a
NBR) 1,00 400,00
1| 400|PA |Luva cirurgica esteril,

CONTRATO

REDUZIDA

i HERECURSD )
! 4
//

o P4

TOTAL LIQUIDO

CONFERENTE /]
/ // / ’/
S /

IVO'MENDES Jl‘Jngl(
CRC/PR 047.434/0-2

o
7/

SRR—

TESOURARIA

/17

-

ORDENADOR DA DESPESA

L~ Prefeito
RUY HAUER REICHERT

/

EMITIDO [

LIQUIDAGAO / /

MiTERTE/

RECIBO
DECLARO(AMOS) PARA OS5 DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS)

/

(H\H

A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE

PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPF

ASSINATURA




S PREFEITURA MUNICTPAL DE MATINHOS
/ : . /‘ SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
'; ; (_)_NPJ:4‘/6.017.466/(“)(?01-61 CEP; 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

REATHI N° do Empenho/ TI}) . , .
" RS 2/17 Ordinario Orcamentario

. oAb oR =
ﬁ.?’--gECRE’,TZ—\RIA MUNICILPAL DE SAUDE | %”. 8(8 U[\{XTCIPAL DE SAUDE

i 10.302.0113. 2 Obb 3390 30 36 OO MATERTAL HOSPITALAR |N°CONTA 4730
[CREDOR : o T Tepricnpy T
'i $684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
T l‘SlR/\DA DA BO/\ LSPFRANCZ—\ 2320 |F‘ 47 35209000 |, [‘)110 do Sul SC
It reco ONE CIDADE
LIGITAGAO T INUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO

Registro de Preco 68 301/2017 |133 19,0117 25.01.17

TVALOR ORCADOT " SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL

( 90.861,00‘ 41.349,85 37.430, 067 3.919,18
}‘ﬁﬁiuUANL UNID. | ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

100 p/grama) e antiderrapante
Acondicionada em involucro interno
com dobras para abertura
asseptica, dobradas conforme
padrao hospitalar, identificando
com facil visualizacao a mao
esquerda/direita e a posicao do
polegar. Embclada em papel grau
cirurgico e/ou filme termoplastico
No 7,5 (No 8.0 de acordo com a
INBR) 1,00 400,00
1| 400|PA|Luva cirurgica esteril,
descartavel, latex natural,
anatomica, textura homogenea, alta
sensibilidade ao tato, boa
elasticidade. Lubrificada com po

CONTRATO / )
COATE DE REGURSD 4

// TOTAL LIQUIDO
// P / Z /

( om £ R T ORDENADOR DA DESPESA

¢ IV(J MEENDES JUNIOR
CRCIPR 047.434/0-2 /-'

REDUZIDA

IL ‘70UI{I\R1/\

— Sy

DATA DE PAGTO /7 Of' /;' - Prefeito Mumclpal
2 j RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N® QJS/ /J_’
BANCO o EMITIDO ___J__J_ %
s LIQUIDAGAO || /
rMITE
RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA 08 DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU/AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

BV / /

NOME/CPF ASSINATURA




0% PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

i ./ SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

1 CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO
f | End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
1’ Fax: 3971-6046 E-mail; financas@matinhos.pr.gov.br

RENIFTRAES / 0 EmnenholTi
‘ %6%@85733m0rdinario Orcamentario
i I [ R
fisnini UNIDADE ORCAMENTARIA
| SRCRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE |Uy9AoE SR c T PAL DE SAUDE
Ium 10.302.0113.2.055.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR lmcomw 4730
0‘_‘; i '; ,('1R i e i A i < e e CP"ICNPJ
! 8684~ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
| ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 [Foned? 35209000 ﬁio do Sul SC
1; IEINEAR O] ONEE CIDADE
CUGITAGAO TTTTUTTINOMERO . [SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAQ
‘Reqistro de Preco 68 301/2017 (133 19.01.17 25.01.17
i TVALOR ORGADO| T TSALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
i 90.861,001 41.349,85J 37.430,67 3910
Coe ouant [N [ESPECIFIGAGAD T "7 TVALOR UNITARIO VALOR TOTAL

| bioabsorvivel e baixo teor de

proteina (preferencia menor que
100 p/grama) e antiderrapante
Acondicionada em involucro interno
com dobras para abertura
asseptica, dobradas conforme
liadrao hospitalar, identificando
com facil visualizacao a mao
esquerda/direita e a posicao do
polegar. Embalada em papel grau
cirurgico e/ou filme termoplasticc
No 8.0 (No 8 5 de acordo com a
NBR) 1,00 400,00
400| PA |Luva cirurgica esteril,
descartavel, latex natural,
anatomica, textura homogenea, alta

YAV

7 /4
CANEERENTE
///?A{iﬁgun.//// ORDENADOR DA DESPESA
ey
=

TOTAL LIQUIDO

SO

L 7
VO MEENDEES JUNIOR /
CRCIPR 047.4341()-2/

TESOURARIA -
DATA DE PAGTO /;" ﬁf’/} - Prefeito Municipal

RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N %;54

BANCO y 5/ EMITIDO ___ [ I g
14 il
LIQUIDAGAD [ | — -

T Elli/lTEf\ﬁ' E

(= RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI(ENMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

(11 O / /

NOME/CPF ASSINATURA




|2 JICQFIARTA MUNICIPAL

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

CNIPPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

PREFEITURA MUNICIPAL

DE MATINHOS

NOTA DE EMPENHO

Vi N® do Em
b 0008

[SESHTH R

(yt.nhoﬂfw
Ordinario Orcamentario

DE SAUDE

|UNRADE ORCEAMENTAR 1 oA T DE SAUDE

\29] Mf NDES JUN!GN

“U|10 302. 0113 2 055 3390 30 36 00 MATERIAL HOSPITALAR — 4730
Ve CPF ICNP
8684 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
oo ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |47 35209000 |, Rio do Sul scC
LICITAGAD NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 68 301/2017 (133 19.01.17 25.01.17
T VALOR ORCADOT - SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861, 00 l 41.349,85 37.430, 67 3.919, 18
i GUANT. TUNID. [ ESPECIFICACAO - VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
sensibilidade ao tato, boa
elasticidade. Lubrificada com po
bioabsorvivel e baixo teor de
proteina (preferencia menor que
100 p/grama) e antiderrapante
Acondicionada em involucro interno
tcom dobras para abertura
asseptica, dobradas conforme
padrao hospitalar, identificando
com facil visualizacao a mao
esquerda/direita e a posicao do
polegar. Embalada em papel grau
cirurgico e/ou filme termoplastico
No 8,5 (No 9.0 de acordo com a
NBR) 1,10 440,00
50| UN |[Manta aluminizada. T:51 375,50
CONTRATO % - REDUZIDA
, L.
I RECURSO / TOTAL LIQUIDO
///iyé“'““ // ORDENADOR DA DESPESA
7 - A ~

CRCIPR 047.434/0-2 = L
TESOURARIA L v

Prefeito Municipal
RUY HAUER REICHERT

DATA DI PAGTO
CHEQUE NO
BANCO EMITIDO ___ J

= LIQUIDAGAO [ |

EMITENTE

RECIBO
DEC L/\R()(/\MO‘)) PARA O8 DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS)

A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE

PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO AGIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

(B

NOME/CPF

ASSINATURA
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Elias Abrah&o, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br
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,"M))l 'CRETARIA MUNICIPAL

l
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e

NOTA DE EMPENHO

N° do Erns) enhol/Ti
000802

f Ordjnarlo Orcamentarlo

) "I_u%uiADL

DE SAUDE

SN0

AMENTARI

I c1pAL DE SAUDE

ogp, L 302 0113 & 055 3390 30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR 5 SONTA 4730
RUHOR CPFICNPJ
:86?4 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
;5 , ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 [Fone47 35209000 |op,Rio do Sul sC
L n/\(,/\() [NUMERO - [souicitagcAo PROC. COMPRA EMISSAO
; <chero de Preco ’ 68 301/2017 {133 19.01.17 25,0%.47
! VALOR ORCADO| " SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
| 90.861,00 41.349,85 37.430,67 3.919; 18
inu:u GUANT. [UNID. | ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
{ 1| 500|UN |Mascara descartavel especifica
; para isolamento respiratorio,

fechada, tipo personal respirador,

com selo de garantia CDC NIOSH

{N95) filtro maior ou igual a 95%

de eficiencia para particulas

maiores que 0,3 pm de diametro.

Com dispositivo para ajuste nasal

fixado no corpo da mascara, tiras

laterais de comprimento adequado

para fixacao e perfeito ajuste

facial. Atoxica hipoalergica e

inodora. 3,11 1.555,00

2| PC|Pera para fixacao de eletrodo para

eletrocardiograma. Pacote com 6

unidades 16,22 32,44
P e S . e
CONTRATO Y,
4 ’ ' ' i TOTAL LIQUIDO

s

CHEQUE N®

HBANCO

IVO MENDES JU!{ION
CRCIPR 047.434/0- 2

Il ‘)()UR/\R!I\

DATA DI PAGTO

((NHHNI//

ORDENADOR DA DESPESA

_~ Prefeito Municipal

"RUY HAUER REICHERT

I |

el s

LIQUIDAGAO 1 I

EMITENTE/
|y

Ve

RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA 08 DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE

a

PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AQ ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPF

ASSINATURA
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SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000

End.: Rua Pastor Elias Abrah#o, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br
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L DE MATINHOS

NOTA DE EMPENHO

N° do Fné)enhol[jm

Ordinario Orcamentario

/7 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Il%"iwf?“ﬁg\l “WilrcipaL pE sAuDE
e 1 302 0113 ? Obb 3390.30.36.00 MATERIAIL HOSPITALAR Ne CONTA 4730
CREDOR CPFICNPJ
8684 ~ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
oo ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |fpuz47 35209000 |gp,Ri0 do Sul SC
L GIAGAD TUUINOMERO T [SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
iueqistro de Preco ! 68 301/2017 |133 19.01.17 25.01.17
, ' TVALOR ORGADO] T SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861,00 41 349, 85 37.430, 67 3.919,18
il QUANT. [UNIDLTESPECIFICAGAD T VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 50| UN |[Recipiente para coleta de residuo
de servico de saude e material
perfurocortante, capacidade 07
litros, confeccionado em papel
incineravel, cor amarela,
revestido internamente com produto
impermeabilizante que evita
unidade e vacamento, acompanhado
de saco plastico com instrucoes de
montagem e que integra o produto
com revestimento interno, cinta em
material resistente a perfuracoes,
alca para transporte fixa ao
coletor, tampa fixa ao coletor,
bocal com abertura que facilite o
descarte de material e linha que
L YI . ]
‘L,‘()N'I'H/\‘l'() REDUZIDA
o el ” : W / TOTAL LIQUIDO
g ¢ 7
“ﬁ”“‘“‘“'l/// /// ORDENADOR DA DESPESA
e 7 T
- . // /7///'/’-7///
TESOURARIA i -

WHAMIMGK)/éyijY//

RUY H
GCHIEEQUE N®

Prefeito Municipal

AUER REICHERT

@

[

BANCO EMITIDO

VA

LIQUIDAGAO __ [ I

EMV{?@/

RECIBO

PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL D

N

LV

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE

OU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPF

ASSINATURA
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NOTA DE EMPENHO

1} Ordinario Orcamentarlo

RIA MUNICIPAL DE SAUDE

“ng?AD $fAME

A
MRS 1 pAL DE SAUDE

UUI10.302.0113.2.055.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR . 4730
CREDOR CPFICNPJ
86814 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
s vigo ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 [Fone47 35209000 | Rio do Sul sC
DIGTTAGAO TUUTINOMERS SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
ioq1stro de Preco 68 301/2017 |133 19.01.17 25.01.17
TVALOR ORGADO| SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861,00 41.349,85 37.430,67 3.919,18
;Jawz'Luns14ﬂuwﬁnCAgAEi"“"””m' o VALOR UNITARIO VALOR TOTAL.
apresente o limite maximo de
enchimento. Fabricado de acordo
com a Norma ABNT NBR 7500. 4,11 205,50
1 [4000|UN |Seringa descartavel de 10 ml,
graduada a cada 2 ml, bico reto
lateral ou luer lock. Esteril,
atoxica e apirogenica. 0,23 920,00
1 |4000|UN |Seringa descartavel de 3 ml,
graduada a cada 0,1 ml, bico reto
lateral ou luer lock. Esteril,
atoxica e apirogenica. 0,12 480,00
1110000 |UN [Seringa descartavel de 5 ml,
graduada a cada 1 ml, bico reto
lateral ou luer lock. Esteril,
atoxica e apilirogenica. 0,14 1.400,00
1 2|CX |Solucao aquosa de digluconato de
(,‘(Jl\l‘l:l(/\'lb REDUZIDA
FONTE DERECURSO /0 B
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et PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

/ b . / SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO
End.: Rua Pastor Elias Abrahao, 22 Fone: 3971-6046

Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

AR Y

LESE L. N do Emnnh(wfl)
| 4 oAt 00 2/1) Ordinario Orcamentario
| »SECRETARTA MUNTCIPAL DE SAUDE 'U?ﬂ'TADkSN%MENTAWLCEPAL DE SAUDE
nU|LO 30? 0113 2 055 3390 30 36.00 MATERIAL HOSPITALAR IN%OMA 4730
LOREDOR (‘PF/CNP
5 81684 -ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA .802.002/0001-02
| songo ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |1?0N1.47 35209000 C,Dmgpo do sul sC
1,(.A(AU TINUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
| Registro de Preco 68 301/2017 (133 19.01.17 25.01.17
l TTVALOR ORCADO] T SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861,00 41.349,85 37.430,67 3.919,18
COUANT UNID L ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
clorexedina 4% 1000ml caixa com 12
unidades 170,00 340,00

90| PC|Sonda para aspiracao traqueal, sem
valvula digital, descartavel,
esteril, atraumatica,
siliconizada, maleavel,
transparente, orificios adequados,
conector universal, confeccionada
em PVC no 06. Pacote com 10
unidades. 5,53 497,70
1 3/ PC|Sonda para aspiracao traqueal, sem
valvula digital, descartavel,
esteril, atraumatica,
siliconizada, maleavel,
transparente, orificios adequados,
conector universal, confeccionada
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SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br
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BANCO

T[ uOUR/\I{l/\

DATA DE PAGTO /é&i?j:/j}
CHEQUE NO f%(j{j??é%}L

..«Prefelto Mumupal
RUY HAUER REICHERT

Yo 0 30? 01]3 Z. 055 3390 30 36 00 MATERIAL HOSPITALAR — 4730
CPFICNP
8684 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00. 802 002/0001-02
Lo ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 [fy47 35209000 | .Rio do Sul sc
| ICHAGAD U INUMERD SOLICITAGAD PROGC. COMPRA EMISSAO
RGQLSLIO de Preco 68 301/2017 133 19.01.17 25.01.17
o TVALOR ORGADO]” T SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
90.861,00 41.349,85 37.430,67 3.919,18
VLA QUANT LUNID. | ESPECIFICAGAD VALOR UNITARIO VALOR TOTAL.
em PVC no 10. Pacote com 10
unidades. 6,41 19,23
1 20| PC|Tala de papelao descartavel 20x45
pct com 10 unid 10,63 212,60
116000|UN Tiras para dosagem de glicemia
capilar, dependente da glicose,
desidrogenase e nao da oxidase,
com leitura em mg/dl. aparelhos e
baterias em comodato. 1,24 7.440,00
Aquisicao de materiais
hospitalares para atendimento a
Secretaria Municipal de Saude
CONTRATO - REDUZIDA
R // 04732
FONTE DE RECURSO . [/ T —
496 AT}“NQ 0 D/)KDIA E ALTA COMPLEXIDADE A 37.430,67
/90?{' ERERT 11/ ORDENADOR DA DESPESA
WO MENDES JONIoR ///
CRCIPR 047.434/0-2 //;-’/
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R SR R | e

RECEBEMOS 0OS PROLUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO DE: NF-e
Kitermed Material Medico Hospitalar Ltda
DATA ,E-RECEBIMENFO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO, RECEBEDOR novEro 148412
: ; SERIE 1
- -
DANFE
ALTERMED MATERIAL MEDICO Décomento
HOSPITALAR LTDA Auxiliar da Nota
Fiscal Eletrénica
” X Estrada Boa Esperanca,2320. 0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO
1-SAIDA
Fundo Canoas
ALTERM ED 4217 0200 8020 0200 0102 5500 1000 1484 1215 8433 3575
B OMATERIALS RIO Do SUL - Sc No 148412
C.N.P.J. 00.802.002/0001-02 SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FONE (47)3520-9000 CEp 89163-554 POLEA 1/1 www.nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizada
NATUREZA DA OPERACAO NUMERO PROTOCOLO
Venda Merc.Adq.Rec.Terc.Dest.Nao Contrib 342170021717555 21/02/2017 16:39:05
INSCRIGAO ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIBUT. CNPJ
253.148.995 0990599238 00.802.002/0001-02
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ DATA EMISSAO
Municipio de Matinhos 76.017.466/0001-61 21/02/2017
ENDERECO BAIRRO / DESTRITO CEP DATA DE ENT / SAI
Rua Pastor Elias Abrahao, 22 Centro 83260-000 21/02/2017
[MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
MATINHOS (41)3971-6000| PR 16:39:34
FATURA / DUPLICATA
IDUPLICATA VENCIMENTO VALOR DUPLICATA VENCIMENTO VALOR DUPLICATA VENCIMENTO VALOR DUPLICATA VENCIMENTO VALOR
148412P01 22/03/2017 708,1
. ¢ .. CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE'CKLGULO ICGMS SUBﬁT. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOScou
RS$ 400,00 R$ 48,00 RS 0,00%, #:+ RS 0,00 RS 59,24 R$ 708,16
VALOR DC FRETE VALOR DO SEGURO +DESCONTO OUlEAS BEEFESAF ACES. 3 VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 708,16
“v. TRANSPORTADOR / VOLUME
RAZAC SQCIAL i FRETE EER‘CQHTA CODIGO ANTT PLACA UF CNPJ / CPF
{Reunidas Transportadora Rodoviaria de Carg|O-Emitente 83.083.428/0024-69
ENDERECC ¥ |MunicirIo “ ’ UF INSCRIGAO ESTADUAL
'Rua Princesa Isabel, 549 RIO DO SUL » ) SC | 250568837
!QUANTIDADE ESPECIE MARCA NOMERO DO PEDIDO £ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
13 Volume (s) 172267 35,000 35,000
DADOS DO PKCDUTUS / SERVICOS
COD. PROD DESCRIGAC DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM / SH CST CFOP | UNID QUANTIDADE V.UNITARIO V. TOTAL BC. ICMS V.ICMS v, IPI A?éﬁé Aﬁiﬁ
C113C1596 |Atadura de Crepom Ortopedica 90211020 040 | 6108 UND 576,000 0,53500 308,14 0,0 0,0( 0, 0c¢ -
10Cm L:2192 V:02/21 J
C154C2003|Luva Cirurgica Esteril N. 7,0 40151100/ 000 [6108 PAR 400,000 1,00000 400,04 400, 0(Q 48, 0( 12,00
1L:2895070 v:10/21 p
#

Vo

N ”

N

DADOS ADICIONAIS

% INFORMAGOES COMPLEMENTARES
|cST 200=Icms Normal : CST 020=icms Conf.Convenio 52-91 : CST 040=Icms Isentc Conf.Convenio 01-99,80-02 e 87-
{02 : CST 060=Icms Sub.Tributaria Conf.Convenio 146-09. Depositar: BRASIL: Ag:5221-3 Conta: 381949-3 /
|BRASIL: Ag:0276-3 Conta: 30778-5 / UNIBANCO/ITAU: Ag:8483 Conta: 06341-1 / ITAU: Ag:0804 - Conta: 35775-4.
\Pregao Presencial (Registro Precos): 068/2016 (11716) - Contrato Interno n. 9497 - NE - Nota de Empenho
ereco de entrega: Av. Parana, 828 tabuleiro - Matinhos-PR cep: 83260-000 - Pendencia do Pedido

B pendencia do Pedido 171264 - Pendencia do Pedido 171917 - pPedidos: 172267 - CARO CLIENTE: CONFERIR
MERCADORIAS NA ENTREGA, NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES POSTERIORES E/OU DEVOLUCOES - CARO TRANSPORTADOR:
VERIFICAR ANTECIPADAMENTE COM DESTINATARIO HORARIO EXPEDIENTE E SE NECESSARIO AGENDAR ENTREGA - Empresa
lautorizada ANVISA: Medicamentos Comuns 1112401-Medicamentos Especiais 1112432-Correlatos 8044831-Cosmeticos
12065567 -Saneantes 3052377 - Valor dos Impostos / Total: 59,24 - Difa de R 14,40 conforme EC

l07/2015.

RESERVADO AO

FISCO

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



PREEEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

.. ESTADO DO PARANA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22

CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAOQ: 004518  EMPENHO: 000802/17 Ordinario

grgéoj 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
otagdo: 103020113 2 055 339 30.00.00 MATERIAL HOSPITALAR 04732
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: gggs4 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR CNPJICPF: 60 802.002/0001-02

Licitagao: _ Rio do Sul
Registro de Prec 68

Objeto da Despesa:

Valor da Liquidaggo: R$ MATERIAL HOSPITALAR MATERIAL DE CONSUMO

708,16 (setecentos e oito reais e dezessels centavos**
***************~k***~k******************************************************

**************************************************************************
Retencgoes:

Total das Retencoes:

VALOR LIQUIDO: 708,16

496 ATENCAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMB

Analisando a presente despesa, em fase de liquidagéo, constatamos:

1 - Nota de Empenho (NE) Original devidamente assinada.
2 - Nota Fiscal (NF) original, ou

Fatura, ou

Recibo original, com a assinatura e identificagéo do credor, ou

Folha de Pagamento de Pessoal elaborada pelo setor competente, ou

Oficio de Diaria, ou

Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.

No caso de despesa vinculada a contrato ou convénio, o pagamento solicitado esté de acordo com 0 pactuado.
3 . Coincidéncia nos credores constantes na NE, NF e Recibo.

4 - Correlacdo dos valores constantes na NE, NF e recibo.
5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagdo do responsavel.
6 - O interessado esta em dia com as Certidoes Negativas.

A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulério esta devidamente liquidada, de acordo com ©
estabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

Considerando as informagdes acima, que significam a legalidade da despesa, res onsabilizo-me pelo pagamento

correspondente a esta liquidagéo, cujo valor bruto & R$ 708,16 (setecentos e olto reals €
: dezessels Centavos*****************************‘k**‘k*‘k********‘k‘k********‘k**
: ************************************************‘k*************************

descontando as deducdes cabiveis de R$ em conformidade com a Lei.

Matinhos, 15 de Maio de 2017.




