PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS %

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS i
CNPJ: 76.017,466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6006 E-mall: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do EmpentiofTipo , , .
0039 4/1§ Ordinario Orcamentario

ORGAD

12 -SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE  |“OT ESRANENIMAcIpalL DE SAWDE

sor 10.302.0113.2.057.3390.30.,36.00 MATERIAL HOSPITALAR o conra 5492
CREDOR CPFICNPJ ’
8684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
enpereco ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |Fpued7 35209000 [,.,Bio do Sul sC
L_ICITAGAO NUMERO SOL[CITAGAD PROC. COMPRA EMISSAO

Registro de Preco 8 1483/2018 16 30.05.18 30.05.18

VALOR ORCADO SALDO ANTERICR VALOR DO EMPENHO SALDQ ATUAL
0,00 348.226, 27 28.290, 61 319.935,66

ITEI] QUANT. UNID. ESPECIFICAQAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 3 |PC Atadura gessada, 100 % algodao,

elaborada pelo processo de giro
ingles, acabamento em zigue -
zague, com tempo de secagem
aproximado de 3 a 4 minutos,
enrolado de forma continua. 06 c
de largura x 300 cm de
comprimento. Caixa ¢/ 20 unidade
De acordo com ABNT 14852: 2007.
Polar Fix ) 15,1200 45,36
7 5000 |UN Cateter intravenoso periferico -
calibre 20 G: 1,00" (1,lmm X 25m
2 32mm) esteril, descartavel, co
dispositivo de seguranca conform
NR-32 do Ministerio do Trabalho,
confeccionado em poliuretano,

CONTRATO REDUZIDA

PN
FONTE DE Rscunso( \ TOTAL LIQUIDO

. | e
| \Aﬁh;‘fyh! ORDENADOR DA DESPESA
| i
: 1A DERETTI /

["ng -036280/0-0 — Ecz q‘gg

TESQURARIA

DATA DE PAGTO (\ 16 / 08 / /¥ ~<0 165 ~Prefeito Municipal
A N4 02 B RUY HAUER REICHERT

‘_;3;3¢5§57/3 EMITIDO __ :

LIQUIDAGADC ! I
/ TESSURRiRG o EMITENTE

| y RECIBO

DECLARG(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI{EMOS) A IMPORTANCGIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AQ ACIMA DESCRITOQ, E PELA QUAL DOU{AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAD

EM: l /

e e

NOMEI/CPF ASSINATURA ) ‘

VE: 281040 @ 126,00 VF:20331¢ kel 124925
NF:20146% B 341396 WF poqase g 294000
NE: 2020} gﬁ jo. {1600  Jir- 204 3§ ﬁﬂza.o‘?mcf




~

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

End.: Rua Pastor Elias Abrah&o, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6006 [E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do EmpenhofTlpo \ . R
003904 1§ Ordinario COrcamentaric

ORGAD A

12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE |y AR SR AL c Tpar, DE sAuDE

por, £0.302.0113.2.057.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR L conra 5492

CREBOR CPF{CNPJ '

8684~ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA {00.802.002/0001-02

enperego ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 [Epe47 35209000 |, .Rio do Sul sc

LICITAGAD NOMERC SOLICITAGAD PROC. COMPRA EMISSAO

Registro de Preco | 8 1483/2018 16/ 30.05.18  30.05.18
VALCR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL .

0,00 348.226,27 28.290, 61 319.935,66
ITEI| QUANT. UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

flexivel, atoxico. Com camara de
fluxo sanguineo (mandril) em
material apropriado que permita
rapida visualizacao do sangue no
momento exato da puncao. Agulha
siliconizada com bisel biangulad
e trifacetado, com adequada
hngulacao e perfeita afiacao, se
rebarbas ou residuos de manufatu
de aco. Com conector luer-lock
translucido, codificado em cores
com ranhuras para fixacao.
Fmbalagem individual, com protec
dupla, um lado grau cirurgico e
outro em poliamida, abertura em
petala, esteril Injex 1,4700 7.350,00

CONTRATO REbuzmA

JFONTE DE RECURSO ) TOTAL LIQUIDO
F A i, 1

d

°1 P EREA’QU ORDENADOR DA DESFESA
FLEER TG [ A DERETT =
chcipripI628010-0
TESO RIA /
—

DATA DE PAGTO 4/~ ~" Prefeito Municipal
/g RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N° {9 /
BANCO EMITIDO __ /|
LIQUIDAGAOD __ | Qoo
TE50UREfRO ¢o 1 MITENTE
V24 RECIBO

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

EM: _/ ._...../.__

NOME/CPF ASSINATURA }




. PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
i SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
% CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahfio, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6006 E-mall: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do EmpenhofTipo \ \ \
|0039 4/1§ Ordinario QOrcamentario

ORGAD
PR ECRETARTA MUNICIPAL DE SAUDE  |UBP°RORB¥™WitMtcipaL DE saupE
por, 10+302.0113.2.057.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR |N.,CONm 5492
CREDOR CPFICHPJ

8684~ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
enperico ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |Ewe47 35209000 jo,,Rio do Sul sc
LICITAGAO NOMERO SOLICITAGAD PROC. COMPRA EMISSAO

Registro de Preco 8 1483/2018[ 16| 30.05.18 30.05.18

VALOR ORGADO SALDQ ANTERIOR VALOR DD EMPENHO SALDO ATUAL .
0,00 348.226,27 28.290, 61 319.935, 66

ITEI| QUANT. UNID. ESFECIFICAI;AO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
9 5000 |UN [Cateter intravenoso periferico -

calibre 24 G: 0,75" (0,7mm x 19m
esteril, descartavel, com
dispositivo de seguranca conform
NR-32 do Ministerio do Trabalho,
confeccionado em poliuretano,
flexivel, atoxico. Com camara de
fluxo sanguineo {(mandril) em
material apropriado que permita
rapida visualizacao do sangue no
momento exato da puncao. Agulha
siliconizada com bisel biangulad
e trifacetado, com adequada
angulacac e perfeita afiacao, se
rebarbas ou residuos de manufatu
de aco. Com conector luer-lock

CONTRATO REDUZIDA

FONTE DE RECUREOQ

| [ a

qo ’E;}M ORDENADOR DA DESPESA
ALEiT MARTA DERETTI
c 8286/0-0
TESO , RIA /

TOTAL LiQUIDO

DATA DE PAGTO Ll - "Prefeito Municipal
RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N° i
BANCO )~ EMITIDO ! } i::
W LIGUIDAGAO It ANCD
TedodRERO —— EMITENTE
174 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) PLENAE IRREVOGAVEL QUITAGAD

EM: _l _/ -

NOMEICPF ASSINATURA




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
CNPJ: 76.017.466/0001.61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6006 E-mall: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do Emé)enhorl' ipo

003904/18 Ordinario Orcamentario
ORGAD ' A
15“SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE  |“NTPRSRBN™NiifAcIpaL DE saupe
por, 10:.302.0113.2.057.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR |wcomn 5492
CREDOR CPFICNPJ
8684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
enperego ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |Eued7 35209000 | .Rio do Sul sC
LICITAGAO NUMEROC SOLIC!TAC&D PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 8 1483/2018 16| 30.05.18 30.05.18
VALOR ORGADD SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL .
0,00 348.226,27 28.290, 61 319.935, 66
ITEI] QUANT. UNID.] ESPECIFICAGAD VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

translucido, codificado em cores
com ranhuras para fixacao.
Embalagem individual, com protec
dupla, um lado grau cirurgico e
outro em poliamida, abertura em
petala, esteril Injex 1,4700 7.350,00
0 300 |[UN Cateter intravenoso periferico -~
calibre 14 G: 1,75" (2,1lmm x 32m
2 45mm) esterll, descartavel, co
dispositivo de seguranca conform
NR-32 do Ministerio do Trabalho,
confeccionado em poliuretano,
flexivel, atoxico. Com camara de
fluxo sanguineo (mandril)} em
material apropriado que permita
rapida visualizacaoc do sangue no

CONTRATO REDUZIDA

N
FONTE DE RECURSO ( \ TOTAL LIQUIDO
A

af)

ORDENADOR DA DESPESA

ALB|

—

TESOURARIA
DATA DE PAGTO 4 g -0f- 24 ~ Prefeito Municipal
RUY HAUER REICHERT
chEquene O /i
BANCO Lﬁai 55" EMITIDO __/ 1 \ -
Aﬂ%j/// LQuUIbAGAD 1 | ! S VN
TESOUREIRD EMITENTE
/4 RECIBO

DECLARC{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 QUITAGAD

E: _/ ____J -

NOME/CPF ASSINATURA J




13 5 |UN Dreno de Penrose, sem gaze, late

ﬁ@@i . PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

”- y A SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EM PENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6006 E-mall: financas@matinhos.pr.gov.br

N? do Em en ofTi
0039 Ef Ordinario Orcamentario

ORGAD UNI ENTARI
ORGAQ RETARIA MUNICIPAL DE SAUDE | “NPCRSRRSEMitRcipaL DE saupe

10.302.0113.2.057.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR | 5492

DOT. N° CONTA

CREDOR CPFICNPJ
8684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02

enoereco ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 [F,g47 35209000 |gp,Rio do Sul sC

LICITAGAO NUMERO SOLICITAGAD PROC, COMPRA EMISSAOD
Registro de Preco 8 1483/2018 l6{ 30.05.18 30.05.18

VALOR ORGADD SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL .
0,00 348.226,27 28.290, 0l 319.935,66

ITEI] QUANT. UNID. ESPECEI-:]CAQAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
momento exato da puncao. Agulha
siliconizada com bisel biangulad
e trifacetado, com adequada
hngulacao e perfeita afiacao, se
rebarbas ou residuos de manufatu
He aco. Com conector luer-lock
translucido, codificado em cores
com ranhuras para fixacao.
Embalagem individual, com protec
dupla, um lado grau cirurgico e
outro em poliamida, abertura em
- petala, esteril Injex 1,5100 453,00

natural, flexivel, formato
tubular, uniforme em toda sua
extensao, paredes finas e

CONTRATO RECUZIDA
N\
FONTE DE RECURSO \ TOTAL LIQUIDO
A0
[ERENT ORDENADOR DA DESPESA
{4
'l
ALWFM DERETTI
Cl RPAG286/0-0
TESQURARIA /
DATA DE PAGTO ’ Prefeito Municipal
f RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N° L =
BANCO Eb)éi). EMITIDO P
W LIQUIDAGAD [ '%‘ -
TESOUREIRY — EMITENTE
& 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 QUITAGAD

EM: __,__l_/_

NOME/GPF ASSINATURA




SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
CNP.J: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6006 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do Empenho/Tipo , ] ,
0039 ll/lél Ordinarioc Orcamentario

ORGAO ARL
ROA0  reTARIA muntcIpal DE saupE 0T CRORBEHtNcIpaL DE sauDE
oot 10+ 302.0113.2.057.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR ‘wconm 5492
CREDOR CPF/CNPJ

8684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
cnpereco ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |Foyed7 35209000 |epaio 9o sul sC
LICITAGAC NUMERO SOLICITACAD PROC. COMPRA EMISSAC

Registro de Preco 8 1483/2018 16L___3.0'05'18 30.05.18

VALOR ORGADD SALDO ANTERIOR VALOR DD EMPENHO SALDO ATUAL .
0,00 348.226,27 28.290,61 319.935, 66

ITEI| QUANT. UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

haleaveis. Esteril. Embalado em
papel grau cirurgico no 4.
Cirurgica Brasil 1,6500 8,25
16 30 |cX [Filme para Raio-X 24 x 30mm cX
com 100 unid

Fujifilm 160,0000 4.800,00
18 20 [CX [Filme para Raio-X 35 x 35mm cxXx
com 100 unid

Fujifilm 279,0000 5.580,00
20 5 |PC |Pera para fixacao de eletrodo pa
eletrocardiograma. Pacote com 6
unidades Missouri 14,4600 72,30
CONTRATO REDUZIDA
FONTE DE RECURSO / \ T
A h / A U
u ORDENADOR DA DESPESA
DERETTL
CR{IPR-036280/0-0
TEYOURARIA
-/
DATA DE PAGTO 19/ O\K-’ \q Prefeito Muntcipal
RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N° D& 1 ‘75
BANGO ‘_Sf)é\r EMITIDO ___f 1
c>-4}£> G S
% LIQUDAGAD ___ 1 1 -
TESQPHE EMITENTE
174 RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA O3 DEVIDOS FINS QUE RECEBIEMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU{AMOS) PLENAE IRREVOGAVEL QUITAGAD

EM: l /

NOME/GPE ASSINATURA

q

A




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP:183.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone; 3971-6006
Fax: 3971-6006 E-malil: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do EmpenthofTipo , \ ,
|003964/1§ Ordinario Orcamentario

ORGAD
12-SECRETARTA MUNICIPAL DE SAUDE  |“BTOBONBY™NIAcipAL DE SauDE
ncn10'302'0113'2'057'3390'30'36'00 MATERIAL HOSPITALAR |wcomn 5492
CREDOR CPFICNPJ

8684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
EmmmmoESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320,Em547 35209000 cpagl© do Sul sC
LICITACAO NOMERO SOLICITAGAD PROC. COMPRA EMISSAD

Registro de Preco 8 1483/2018 16| 30.05.18 30.05.18

VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENMHO SALDO ATUAL .
0,00 348.226,27 28.290, 61 319.935,66

ITEI] ‘QUANT, UNID.| ESPECIFICAGAD VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
4 5 |CX |Sonda de borracha (latex natural

tipo Foley, com 2 vias, esteril,
siliconizada, valvula luer,
possulir formato arredondado da
ponta com 2 orificios laterais,
orificios internos de drenagem
grande, arredondade e liso, nume
do diametro e capacidade de
enchimento do balao impresso no
cateter. Possulr involucro inter
em filme plastico transparente.
Balao 5c¢, no 12. Caixa com 10
unidades.
LaborImport-Lamedid-~Solidor-Pr 23,5000 117,50
6 20 [CX [Sonda de borracha (latex natural
tipo Foley, com 2 vias, esteril,

CONTRATO REDUZIDA

FONTEDERECURS?/ \ TOTAL LiQUIDO
A )
CUNFERE ORDENADOR DA DESFESA

AL N, } ADERETTI
jCRC R-036286/0-0
ﬂ%iERMMA //,{:;;;EE:fiii::;
b-p§1Y =

DATA DE PAGTO = Prefaito Municipal

CHEQUE N 215 /4 RUY HAUER REICHERT
° e
BANCO Jggééi) EMITIDO __ [ [ 2 f
’&?%Z>/ LIQUIDAGAD __ [ | [ O S
TESOUREI0 EMITENTE
V4 RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDDS FINS QUE RECEBI(EMOS) A iIMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AQO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU{AMOS) PLENAE [RREVOGA\(EL QUITAGAD

EM: _/_/_____

NOME/CPF ASSINATURA J




SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Ellas Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6006 E-mall: financas@matinhos.pr.gov.br

. PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS.

NOTA DE EMPENHO

003904/1

N® do Empenho/Tipo

Ordinario Orcamentario

ORGAOQ
P ECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE  |“BTPESR

FUﬁﬁgﬂﬁﬁ% CIPAL DE SAUDE

EEE10'302'0113'2'057'3390'30'36'00 MATERIAL HOSPITALAR |wcomm 5492
CREDOR CPF/CNPJ
8684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
enpereco CSTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 [Fpe47 35209000 | .Bio do Sul sC
LICITAGAD NUMERO SOLICITAGAD PROC. COMPRA EMISSAD
Registro de Preco 8 1483/2018 16|/ 30.05.18 30.05.18
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALGR DO EMPENHO SALDO ATUAL .
0,00 348.226,27 28.290, 061 319.935, 66

TEI| QUANT. UNID.| ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

siliconizada, wvalwvula luer,

possulr formato arredondado da

ponta com 2 orificios laterais,

orificios internos de drenagem

grande, arredondado e liso, nume

do diametro e capacidade de

enchimento do balao impresso no

cateter. Possulr involucro inter

em filme plastico transparente.

Balao 5cc, no 16 .Caixa com 10

unidades.

LaborImport-Lamedid-Solidor-Pr 24,5000 490,00
2 5000 [UN Agulha descartavel no 30 x 7,0mm

(22G x 1 1/4"). Para puncao,

canula em aco inoxidavel, canhao

de material plastico atoxico ou
CONTRATO REDUZIDA
[FONTE DE RECURSQ [ A\ TOTAL LIQUIDO

],
ENT ORDENADOR DA DESPESA

ERETTL
266/0-0

TESQURARIA /

DATA DE PAGTO '/ s R (f 7 Prefeito Municipal
chequene D% 4 3’ RUY HAUER REICHERT

BANCO . S'wa EMITIDO __ /.

LIQUIDAGAD 1 J ]
TESOURE O “o EMITENTE
-

RECIBO

DECLARO{AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI{EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU{AMQS} PLENAE IRREVOGA\{EL QUITAGAD

EM: __/ ____/ -

NOME/CPF ASSINATURA J




g b é‘% SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Elias Abrahao, 22 Fone: 3971-6006

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

Fax: 3971-6006

E-mall: financas@matinhos.pr.gov.br

NOTA DE EMPENHO

N° do Empenhoffipo \ \ R
13039 4 lg Ordinario Orcamentario

ORGAQ
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

| N Ao SR A c pAL DE SAUDE

por. 10.302.0113.2.057.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR woconta 5492
CREDOR CPFICNPJ
8684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
enoereco ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |E,w47 35209000 [, ,Rio do sul sc
LICITAGAD NUMERO SOLICITAGAD PROC, COMFRA EMISSAD
Registro de Preco 8 1483/2018 16| 30.05.18 30.05.18
VALOR ORGADD SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL .
0,00 348.226,27 28.2920,61 319.935, 66
TTEI| QUANT. UNID.| ESPECIFICAGAD VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
liga de aluminio em cores de
acordo com o padrao de codificac
do calibre (NBR) E PROTETOR
PLASTICO FIX0O AQ CANHAC DA AGULH
bisel trifacetado, siliconizado
superficie externa, atraumatica,
esteril, apirogenico e atoxico c
tampa plastica protetora. Embala
unitariamente. Descarpack 0,0600 300, 00
3 200 [UN Clamp umbilical descartavel,
sistema tipo pinca em "V" com
vedacao definitiva, em PVC
atoxico, esteril. Embalagem
individual. Cir.Fernandes 0,3100 62,00
1 50 |JUN Termometro clinico digital para
verificacao de temperatura do
CONTRATO RECUZIDA
FONTE DE RECURSO \ TOTAL LIGUIDO
W /"
*W ORDENADOR DA DESPESA
ALE 1ARIA DERETTI /
% 136266/0-0 /
TESOURARIA /
DATA DE PAGTO - Preféito Municipal
RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N° il :\<L,.
BANCO S %(9\/ - EMITDO _ {_ / (><b
OO
TESoURER YY) LQuIDAGAO _ 4 f empre———
P4 RECIBO

DECLARQ{AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI{EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENAE IRREVOGA\(EL QUITAGAD

A

EM:

NOME/CPF ASSINATURA )




*

o

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 GEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 23971-6006
Eax: 3971-6006 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

NOTA DE EMPENHO

0039

N° do Empenho/Tipo
4/1

Ordinario Orcamentario

ORGR  eTARIA MUNTCTPAL DE saupe | NP CEORBY™NMOArcieAL DE saUDE
Dm:10.302.0113.2.057.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR NO CONTA 5492
CREDOR CPFICNPJ
8684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
expereco FSTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 lFong 47 35209000 jop,fio do Sul sc
LICITAGAO NUMERO SOLICITAGAD PROC, GOMPRA EMISSAD
Registro de Preco 8 1483/2018 16| 30.05.18 30.05.18
VALOR ORGADD SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
0,00 348.226,27 28.290,61 319.935,66
[FET GoANT. UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
corpo. Isento de mercurio ou
substancia toxica. Unidade de
medicao em graus Celsius (°C) co
brecisao decimal. Bioland 8,5000 425,00
42 20 |UN Termo-Higrometro Digital
Temperatura Interna
hproximadamente 0°C a 50°C,
Externa aproximadamente -50° a
+70°C, Umidade aproximadamente
95%. Temperatura externa e
interna;Funcao maxima e
minima;Umidade interna e externa
Cue atenda a Portaria:RDC 44/200
Para Farmacias Drogarias, e
butros. Com certificacao de
calibracao. Incoterm 61,8600 1.237,20
CONTRATO REDUZIDA
FONTE DE RECURSO \ TOTAL LIQUIDO
P a%

RARIA

ORDEMADOR DA DESPESA

/

0313

'max
DATA DE PAGTO D

b-
7]

Prefaito Municipal
1 ﬂ RUY HAUER REICHERT

CHEQUE N°
BANCO

EMITIDO ! !

C::><4:f::{Cj\L,kj;:l)

LIQUIDAGAOC 1

TESOUREIRY”

EMITENTE

EM: ___/_l____,

RECIBO

DECLARO{AMOS) PARA OS5 DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS} A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE

PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AQ ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENAE IRREVOGAVEL QUITAGAD

NOME/CPF

ASSINATURA




» PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CNPJ: 76.017.466/0001 -6{ CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Elias Abrahéo, 22 Fone: 3971-6006 NOTA DE EM PEN HO

Fax: 3971-6006 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do Empenho/Tipo s \
003 954 1 Ef Ordinario Orcamentario
ORGAD ARI
P 8ECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE U °EORRSEENIifrcIpar pE saupe
por. 10-302.0113.2,.057.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR | conra 3492
CREDOR CPFICNPJ
8684-ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA 00.802.002/0001-02
enoereco ESTRADA DA BOA ESPERANCA 2320 |47 35209000 |, ,Rio do Sul sC
LlClTACAO NUMERO SOLICITACAO PROC, COMPRA EMISSKO
Registro de Preco 8 1483/2018 16/ 30.05.18 30.05.18
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENH( SALDO ATUAL .
0,00 348.226,27 28.290,61 L319.935,66
ITEN| GUANT. UNID.| ESFECIFICAGAQ VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
SEC.MUN.DE SAUDE
FONTE-495 CONTA-18091-2
CONTRATO REDUZIDA
2018 05601
FONTE DE RECURSQ
TOTAL LIQUIDO
495-8U8 h_[ ATE\\!CAO BASICA - EXERCICIO CORRE 28.290,61
\f FEREN ORDENADOR DA DESPESA
M'Bfan atsszsnon /
“TESCURARIA
DATA DE PAGTO b . Dﬂ’ ])8 Prefeito Municipal
H
CHEQUE e b ﬁ') 1? RUY HAUER REICHERT
BANCO $J//7< emmioo 30 05 18 f
W LIQUIDAGAQ ' °C =
TESOUKEIRD §0 EMITENTE
- RECIBO

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

EM: _}_/_____

NOME/CPF ASSINATURA




“BE¥CE OS5 PRODUTOS CONZTANTES DA LOTA FIE
d Material Medice Hospitalar Ltda

CAL INDICADA AQ LADG DE;

f 7

NF-e

. Larmed
;_‘\ FTA “E‘ RECZRIMENTO ! SDENTIFICRCAO B ASSINATURA DO RECEDEDGR
" .

wivero 204756

SERI1E

ALTERMED MATERIAL MEDICO
HOSPITALAR LTDA

Auxiliar ¢a Nota

= [T

Documento "
A

3T M. ] .
| dowmt §
' @ Estrada Boa Esperanca,2320.
by Fundo Canoas
ALTERMED
TR AT ATy b ke koA e pan RIO DO SUL - 8C
, C.H.P.J, 00.802.002/0001-02
; FONE  {47)3520-9000 CEP £9163-554
—_

Fiscal Eletrénica

0:ENTRADA 5

1-3AIDA TR T Asmsse

204756 4218 0700 862670200 0102 3500 1000 2047 3613 0524 4 109

we oy B Vo, .
SERIE 1 Consuity de-mutenticidade no ponn[ ragangt dy 8-
oL 11 wwwife, fazenda.pov.br/portal ou na sife da Selaz Auonizada
d A -

HAITIN AT DR ORERACAD

I_‘enda Me]_:c.Adq.Rec.Terc.Dest.Nao Contrib

WOMERD PROTOCHLT

342180095917075 16

/07/2018 17:38:44

SHECN IS CRTAGUAL INSC.ESTADUAL Do BUBST, TRIBUT.

CHPJ

]
E152, 142 995 0920599238 00.802.002/0001-02
DESTINATARIG / REMETENTE
TS SCOT THES DRTA EMISTan
Yunizipio de Matinhce 76.017.465/0001-61 16/07/2018
3 BAIRRD / DESTRITOD =P DATA DE ENT / Sal
Elias Abrahao, 23 Centro B3260-000 16/07/2018
FONE / FAX U INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SiiDA
{41)3871-6000 PR 17:39.17
FATURA / DUPLICATA .
YEH UIMEND ThluR l SSFLLTACA VENCIMENTD VALOF } JUFLLTATA VIXTIMIN D, YALJRE QLELIATS L eSO VaL
RTAE T & /apsanin T.950.04 o . o
i - i
e | - - I . oL . 4
Y CALCULO 50 INPOSTD - - T
ECE o T v VELIR DO TCR? SASE DE CALCULD [CMS SUBST.  [UALLE OF I0GS FUBST, VALOR TOTAL GO%. TRIBUTOS VALK TUTAL B ThrdFoiiin i
. RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R§$ 0,00 - -~ RS 0,00 kS 2.340,00!
. L .
o El H ALK OO SEGURG DESCONTD OUTRAS DESPESAE. ACES, e VALOR DO 1P VALOK TOTAL Dn N{JT.‘_
; RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 Rg 0,08 RS 0,00 R 2.8490,00]
TRANSFORTADOR / VOLUME
TETCTE FAZTZ FCR cCN-A CODIGD ANTT- PLACA Ei CUpJ f CoF X
.Lermed Material Medico Hospitalar Ltda 0-Emitente l 00.802.002/0001-02 !
WALZT MUNICIPID - INRZEICAD ESTALUAL :
Bea Esperanca. 2320 RIO DO sUL 5C | 2531489085 i
,k'-xl'b_'lh MAZTZA {NUMEKED DO PEDIDO PESU ERULG PESD LIL0TDG E
2 [Yolume {s) 233075 6,000 6,000 '
DADOS DO PRODUTOS / SERVIGOS
DEURICEY DOS PRCOUTOS , SERYICOD Fou 7 sk | et Jeror |vin | cuavTioabe | v.ourTARmo | v. Toras BT ICHs V. ICMs V.o u_xg‘; "ff;‘ '
éter Intravencso 2018325291 040 |6108{UND|  2000.000C 1,47008 2.940, 00 o, oo a, 0« 2,00 i
eguranca N.20 L:176387 '
/22 . -
5 H
) F
N3 &N |
bf & : S RN !
(.-"'X N : . R - :
! . fifrrre s .
; - :
. " - i
7 - i
. '3 L I} - ]
'
1
3

495 | 38093 -,

DADQS ADICIGNAIS

VECHEL (IMPLEMENTAKES

3 Mormal © CST020«lcms Convenio 52-91
Convenic 146-09. Depositar; (B.BRAS
{ITA. Ag:8483 C/T: 0634141) - {ITAU: Ag:0804 C/C: 35775~
1wisl (Registro Fracosi: 008/2013 (20335) - Contrato Inte
~gos: 233075 - CARG CLIGHTE: CONFERIR MERCRDORIAS NA ENTR

Trngs T
aT

¥
B OESCU SAVORLUCDES - CARD TRANSPORTADOR: CONFIRMAR 0 DESTIN,
3 AGENDZZR ENTREGA - Emprecs astoriuzads ANVISA; Medicamentos:iil
tutng 5'-_“-45.531-C05me::icc5:2d£5567-saznean::es:3_052317 - Valor des Impo
RS FPederal: 123,42 {1.20%) - Estadual: 485,80 (17,0

i CST040=Ecms Igento Convenio 41-99,80-02 e 87-02
IL: AG:0276=3 C/C: 30778-5) -

ATARIG BORARIO EXPEDIENTE E SE

RESERVADY AU FIGCH

(CAI¥A: AG:0423 /C: §915-8
4} = {BRADESCO: Ag:12656-5 C/C:B8020-
rnd . 13551 - NE - Nota deiE: :enho
EGA, Ha0 ACEITAREMOS RE‘CLA‘!VIA'COES

2401-Especial:1112432-
stos / Total: 0,00 -~ ¥alor Apros.
0%} - Municipal: 4,00 (0,50%)

IZ fw 9

DOTLUENL FLETATIC) CRERALS POR




{19091 2

ATESTO QUE os:ﬁ-’mmams { ) SERVIGOS DISCRIMINADOR
NESTE DOCUMENTO FISCAL FORAM ENTREQUES EM PERFEITAS
CONDICOES DE USO E QUE SAC DESTINADOS

DE INTERESSE DO ORGAQ: JANIVA
s

ASS. DO SECRETARIO

ATESTO QUE 0821 MATERIAS [ ) SERVICOS DISCRIMINADOS
NESTE DOCUMENTO FISCAL FORAM ENTREGUES EM PERFEITAS
CONDIGOES DE USO E GUE SAD DESTIRADOS

DE IMTERESSE DO ORGAO: ==
emfei22E

ASS. DO SECRETARIO

SBEDOR DO MATERIAL

Glexordni

A*ESTO QUE OS: () MATERIAS { ) SERVICOS DISCRIMINADOS
wEATE DOCUMENTO FISCAL EORAM ENTREGUES EM PEREEITAS
CONDICOES D2 USO € QUE SAO DESTINADOS

vE vl ERESSE DO ORGAO: L “
em lf aits

755 00 SECRETARIO

Atesto que os: (Y)Matarinis ( )Sérvigp-
diseriminagos heste gasumento ficeal foram entragues

em perigitas condigeas deg ust € Qui s3o desiinatiae

. Z ) -
SOEE (N

Assina o Sekratario

ngo
Clgudit Louwd? Satde

- crathrio tunicipa!
sect%lg'cte!o 366/2018

‘Fowl'a do Pecutess . 445-SVS




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

* ESTADO DO PARANA o
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

NOTA DE LIQUIDACAQ: 007958 ~ EMPENHO: 003904/18 Ordinario

Orgﬁoj 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01l FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dot{:lf;am 103020113 2 057 339 30.00.00 MATERIAL HOSPITALAR 05601
Projeto/Atividade: ACOES DO EIX0O DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: ggg4 ALTERMED MATERIAL MEDICO HOSPITALAR ONPJICPF: 64 502.002/0001-02

Licitagao: , Rio do Sul
¢ Registro de Prec 8

Objeto da Despesa: MATERIAL HOSPITALAR MATERTAL DE CONSUMO

Va Liquidagao: . : .
lor da LiquidagdosRy 4 o g (dois mil novecentos e **¥**quarenta reaigrxx*xx
Ak khkkhkhkhkrddhhkhdhdhkhkhkhhkhkkkkhkhkkhkhkhhkrkhkhhhhhhhkhhkdhkkhkkkhxkkhkhhhkkhkkkhkkkkkkkkkk

Kk kkhhkhkdhkhh kR Ak h kRN AR A IRk hh ok h ok kkdkhhddhhhhhhhhhhhhhhrhrkhhhkkkhhhkhhk
Retengoes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDG40, 00

495 SUS - ATENCAO BASICA - EXERCICIO CORRENT

Analisando a presente despesa, em fase de liquida¢ao, constatamos:

1 - Nota de Empenho (NE) Original devidamente assinada.

2 - Nota Fiscal (NF) original, ou
Fatura, ou
Recibo original, com a assinatura e identificag&o do credor, ou
Folha de Pagamento de Pessoal elaborada pelo setor competente, ou
Oficio de Biaria, ou
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.
No caso de despesa vinculada a contrato ou convénio, o pagamento solicitado esta de acordo com o pactuado.

3 - Coincidéncia nos credores constantes na NE, NF e Recibo.

4 - Correlagao dos valores constantes na NE, NF e recibo.

5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagéo do responsavel.
6 - O interessado estd emdia com as Certidoes Negativas,

A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulario esta devidamente liguidada, de acordo com o
estabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

Considerando as informagdes acima, que significam a Ie%aolidade da despesat responsabilizo-me pelo pagamento

correspondente a esta liquidagéo, cujo valor brdo 888, dols mil novecentos e *¥*¥
quarenta reaisg*x¥x*%% Khkkhkhkhkkhhhhhhhdhhhkhhhhhhhkhhrhhhhhhhhhdhrkhhhrhhhrdkd

******'Ir*******************************************************************

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

Matinhos, 08 de Agosto de 2018.




B +
RECEBEMOS DE Altérmed Material Medico Hospitalar Ltda OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA NF-e w
ABAIXO. EMISSAO: 17/07/2018 VALOR TOTAL: R$ 10.091,79 DESTINATARIO: Municipio de Matinhos - Rua Pastor Elias Abrahao, 22 Centro MATINHOS-PR,
. N (]
DATA DE RECEBIMENTO 3 _JIDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR & “ N°. 009'204'783
Série 001
[ IDENTIFICACAO DO EMITENTE T )
: - o ool v DANFE . o:fa s
=" "twis | Dodlifiento -ﬁux_iliar'g‘ifa'-yﬁfé' EA
. . : . - ¥\ Fiscal-Elefrénica = ©¢ |47
Altermed Material Medico Hogpitalar Ltda | o o.p.pa . [ .
Estrada Boa Esperanca, 2320 1-SAMDA o 1]. CHAVE DE ACESSO
Fundo Canoas - 89163-554 - - N . ot | RE AP OPy
RIO DO SUL - SC Fone/Fax: 4735209000 NC. 000.204.783 421-8 9700 8020 0200 (‘]1.02 5500 1000 204? 8314 0543 0102
Série 001 —___'_ iCénsuita de autenticidade no portal nacional da NF-¢
T T P /R A _www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
MATUREZA DA OPERACAO T PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda Merc.Adq.Rec.Terc.Dest.Nao Contrib 342180096094921 - 17/07/2018 08:10:14
INSCRIGAO ESTADUAL TNSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. j CNPI/ CPF
| 253148995 0990599233 00.802.002/0001-02 )
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNFJ / CPF DATA DA EMISSAO
Municipio de Matinhos ° 76.017.466/0001-61 17/07/2018 |
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO . [cEP DATA DA SAIDA/ENTRADA |
Ruga Pastor Elias Abrahao, 22 Centro 83260-000 17/07/2018 |
MUNICIPIO UF  |FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
MATINHOS PR 4139716000 08:08:00
FATURA / DUPLICATA .
Nun, 204783P01 o R
Venc. 16/08/2018 .- B B
Valor RS 10.091,79 . o A7 T =
CALCULQ DO IMPOSTO
BASEDECALC.DOICMS | VALOR DO [CMS ra.\sv_oz CALC.ICMS S.T. | VALOR DO ICMS SUBST.. | V. IMP, IMPORTACAD |v.- ICMS UF REMET-~ | VALCR DO FCP VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTDS
0.00 0.00 - 000 0,00 .+ 0.00). FCET5 270100 0.00 0,00 10.091,79 |
[\MLOR DOERETE  |VALORDOSEGURO |DESCONTO OUTRAS DESFESAS |VALORTOTALIPI  [V.ICMS UFDEST, . |V.TOT. TRIB, 'VALOR DACOFINS |V, TOTAL DA NOTA J
0,00 0,00 A 0,00 0,00 0.00 - = 0,00 0,00 0,00 10.091,79 |
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADDS - .- e e Lie AT
(NOMEI RAZAO SOCIAL FRETEPORCONTA  * CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO _ UF CNP1/ CPF ]
Expresso Princesa dos Campos S.A (0) Emitente 80.227.796/0051-18
[E\JDERBCO MUNICIPIO . UF TNSCRICAO ESTADUAL ]
Ruga Dr Gustavo Henschel, 450 Blumenau SC 252608038
QUANTIDADE ESPECIE lMARCA . NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO J
7 7 olume(s) 30,000 30,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERYICOS
lcapico rrODUTY DESCRIGAQ DO PRODUTO / SERVIGO oSt | orcet | crop | UN | QUANT | VALOR [ VALOR T B.CALC [ VALOR | VALDR ALQ:l atte.rl %‘
C124C3291  [Cateter Ven N. 20G L:71006414 V:12/22 90183929 | 040 6108 [UNDy 3.000,00\0) 1,4700| 4.410,00 0,00 0,00 0, 00
pFCPUEDest=0,00% plCMSUFDest=18,00% v
pICMSInterPart=80,00% vFCPUFDest=0,00
vICMSUFDest=0,00 vICMSUFRemet=0,00
T T12403205  [Cateter Ven N, 246 L3072515D V0520 ool T
pFCPUFDest=0,00% pICMSUFDest=18,00% -
pICMSInterPart=80,00% vFCPUFDest=0,00 i A, .
vICMSUFDest=0,00 vICMSUFRemet=0,00 - -+ - ., |, «! 1. A R A - ".J'_,U_' IR
- EiRiaaee [Caer Ve R (4G Loo81433 V123 T [90183929 - 040> | €108-|UND, ’.""-auo;oo'nur" i'sioo| 45300 e,00] " o,00 | o0 T
pFCPUFDest=0,00% pPICMSUFDest=18,00% V
plCMSInterPart=80,00% vFCPUFDest=0,00 | -———
vICMSUFDest=0,00 vICMSUFRemet=0,90 Jrwezo
\ L3
X & Lo
\\lﬁ) db - S R N PR TER S RS
C..
{ -
DADOS ADICIONAIS
(INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf, Contribuinte: Pregno Presencial (Registro Precos): 008/2018 (20320) - Contrato Interno n., 13551 - NE - Neta d€ Enfpentic -
1003904718 = Pendencia do Pedido 229454 - Pendencia do Pedide 229455 ENTREGA NO HOSPITAL - Pendencin do Pedido 229456 -
Peidentia do Pedido 230642 - Pendencia do Pedido 230983 - Pedidos: 232159 - CARQ CLIENTE: CONFERIR MERCADOQRIAS
NA ENTREGA, NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES POSTERIORES E/QU DEVOLUCOES - CARO TRANSPORTADOR:
CONFIRMAR COM DESTINATARIO HORARIO EXPEDIENTE E SE NECESSARIO AGENDAR ENTREGA - Empresa
autorizada ANVISA: Medicamentos:1112401-Especial:1112432-Corrclatos: 804483 1-Cosmeticos:2065567-Saneantes: 3052377 - Valor
dos Impostos / Total: 0,00 - Valor Aprox. Tributos cm RS, Federal: 423,86 (4,20%) - Estadual: 1.715,60 (17.00%) - Municipal: 0,00
(0,00%%) - Fonte: IBPT Email da Destinatério: danwar@hotmail com
Inf. fisco: CSTO00=Icms Normal : CS8T020=Icms Convenio 52-91 : CST040=Icms Isento Convenio 01-99,80-02 ¢ 87-02 ;
CST060=Icms ST Convenio 146-09, Depasitar: (B.BRASIL: Ag:0276-3 C/C: 10778-5) - (CAIXA: AG:0423 C/C: 5915-8 Operacao:
3)- (ITAU: Ag:8483 C/C: 06341-1) - (ITAU: Ag:0804 C/C: 357754) - (BRADESCO: Ag:2656-5 C/C:8020-9)
EMPRESA: Altermed ~
EMAILTRANSPORTADORI: luizhleardoso81@gmail.com
EMAILTRANSPORTADOR: nfe.ecp@pri d pos.com.br
. Lo ) ~ L Por DANFEQnline danfeonline.com.br ¢ NFePHP « nfephp.org

Impresso em 18/07/2048 as 08:55:32

495 )

18094-9,




fomte 495.
b KoH

TO QUE OS: { ) MATERIAS ( ) SERYICOS DISCRIMINADOS
:;EgE?JgCUMEN'I!G,FISCAL FORAM ENTREGUES EM PERFEITAS
CONDIGOES DE USO E QUE SAO DESTINADOS

Zfégﬂj?gMORMO: . e )

ASS. DO SECRETARID

BEDOR'DO MATERIAL

Toomen

ATESTO QUE 0§: [ ) MATERIAS ¢ ) SERVICOS DISCRIMINADODS
NESTE GOCUMENTO FIscalL FORAM ENTREGUES EM PERFEITAS
CONDICOES DE USO € QUE 3AC DESTINADODS

DE INTERESSE DO 6RAAO: =
M Zlpvzd
ASS. DO SECRETEIO ; [N ECEBEDOR [i1¢] MATERIAL
'

ATESTO QUE ;0 MATERIAS ( ) SERVICOS DISCRIMINADOS
NESTE SOCUME| FISCAL FORAM ENTREQUES EM PERFEITAS
CDNDICOES CEUSOE QUE 3A0 DEST“U\BOB
DE INTERESSE DO GRGAO: Z :
M [Agils

ASS, DO SECRETARIO

“test  Lve owl O, L 4 Yervige

discriminagos nesi: documets sea foram enregue
em pertitas condigaes cw .3 € cus 3do estinadc

laudir Lourengo
tretdrio Municipal de Satde
Secreolggtrom 355/2018




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

+ ESTADO DO PARANA : )
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22

CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAQ: 007959  EMPENHQ: 003904/18 Ordinario
Orgéo: 12 SECRETARTA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Dotagdo: 103020113 2 057 339 30.00.00 MATERIAL HOSPITALAR 05601
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: ggg4 ALTERMED MATERTAL MEDICO HOSPITALAR CNPJICPF: o4 g02.002/0001-02

Licitagao: . Ric do sul
¢ Registro de Prec 8

Objeto da Despesa: MATERIAL HOSPITALAR MATERIAL DE CONSUMO

Valordal :
al 'qu'dag"‘foR%Ql 79 {dez mil & noventa e um- ***reals e setenta e no
ve centavos***************************************************************

Ry R R s T S22 T T T T T X
Retengdes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUDAR 91,79

495 SUS - ATENCAQO BASICA - EXERCICIO CORRENT

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

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

Recibo original, com & assinatura e identificacéo 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, 0 pagamento solicitado esta de acordo com o pactuado.

3 - Coincidéncia nos credores constantes na NE, NF e Recibo.

4 - Correlagéio dos valores constantes na NE, NF e recibo.

5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagéo do responsavel.
6 - O interessado esta emdia com as CertidGes Negativas.

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

Considerando as informagdes acima, que significam a Ieg}ahdade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento .
correspondente a esta liquidagéo, cujo valor biflo & {dez mil e noventa e um
reals e setenta e nove Centavos*******************************************

khkhkhkkhkAkhhhrhhkdhhhkhkrkhdhhhkhhdhhhhhhhkdddhhhhhhkhhhhkhdhkhhkkhhkkhkhkhkhkrhkhkrhkhhxitx

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

Matinhos, 08 de Agosto de 2018.




