NOTA DE SUBEMPENHO

PREFEITURA MUNICIPAL DE DIVINO
CNPJ 18.114.272/0001-88

RUA MARINHO CARLOS DE SOUZA, 05, CENTRO, DIVINO/MG

SE 02169 001

11/05/2020
OUTSUS DR 154 FICHA 0657
RE 01714/20

PROCESSO PAC00182/20 Licitacao

CONTRATACAO DIRETA

rRef. 01/2020

0sS 001353 . Item 1
Mate Contr Parcela 001
CREDOR 749-MARCIA CRISTINA AMADOR, 22.888.605/0001-01
FAZENDA SAO JOSE,S/N, 2ZO0NA RURAL, DIVINO, MG, CEP 36820-000
ESPECIFICACAO DA DESPESA IMPORTANCIA
AQUISICAO DE MARMITEX PARA SECRETARIA MUNICIPAL DE Valor 675,00

SAUDE, PARA EQUIPE ACAO COMBATE AO COVID-19

DOTACAO

RECURSO VINCULADO - OUTSUS

Orgao 02 PODER EXECUTIVO MUNICIPAL
Unidade 03 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Subunidade 01 FUNDO MUNICIPAL DE SARUDE - FMS
Classificacao 1012210032.165 ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA CcovID-2019

339030 Material de Consumo

33903099 Outros Materiais de Consumo
Subprojeto 0238 CONSUMO
Fonte TCE/MG 154 Outras Transf. Recursos SUS
Conta Debite 6.01 DESPESAS RESULT. EXEC. ORCAMENTARIA
SALDOS EE 02169 Cota 124 11/05/2020

Saldo anterior
. Valor
z Saldo atual

VALDECIO AL
SECRETARIO MNNIC. DE SAUDE
Ordenador da Despesa

675,00 CUSTEIO
675,00 OUTSUS
0,00

e b,
m f.vA ROCHA
CONTRDORA

Responsavel Tecnico

LIQUIDACAO

Atesto a liquidacao desta despesa
(Artigo 63 Lei Federal 4320/64)

)

ORDEM DE PAGAMENTO

Autorizo o pagamento desta despesa
i : Fed{eral 4320/64)

VALDECIO ALVES ROCHA = PINHEIRO DE FARIA
SECRETARIO MUNIC: DE SAUDE 2 109 $o20 MUNICIPAL )
RECIBO QUITACAO

Recebi o valor desta despesa, da qual dou plena quitacao:
(Seiscentos e setenta e cinco reais)

ASS. /}:-7‘?6‘{2

NOME =

DATA i1
DOCUMENTO——

BANCO / CHEQUE / RECURSO—

CAILYA ELY030-TC

TP

VOUCHER——————

Preparado por: LUZIANE PILER GONCALVES



|

FREFEITURA MUNICIEAL DE DIVING

RUA MAFINHO CARLOS DE SOUZE, (05 I=

CENTR |
|
|
|

ORDEM DE_TORNECTMENTO / SERVICO KAFOFO
s=======—==o=ooms s==========| CODIGC 000749

PACOR1HZ /2D | FRETE FORNECEDOR
(32) 3r43 115 CEP ' {32) 3742-115%6 TACRD / | PRECD REAJUSTAVEL
CNPJ 18.I114. 2‘: ' fO001-88 OF PARCIAL B1409720 | COND.FAGTU A PRAZC
lNSCRICAD ESTADUAL ISENTO DATA: DA OF Asro%/202

0 | PRAZD DE ENTEEGA 001 DIAS
| 0000 MES :

HORAS /MINUTCS
FORNECEDOR  MARCIA CRISTINA AMADOH CEF/CNRI 22.BB8.605/0001-01
ATTVIDADE VAREJISTR E/OU ATACA EMATL
ENDERECO F.@ZEND}\ BSAD JOSE, 5/N JSAIRRD ZONA RURAL CIDADE DIVING UF MG
CEP ARB20-000 FUOME FAX
ITEMIQUANTIDADEI UNIDADE | pRODUTO i PRECO UNITARIO| VALOR TOTAL
I | | |
L | 45.0000( UNIDADE

40889 MARMITEX.....ieuss | 15,0050| 675,00

UNIDADRE URCAMENTABIﬁISECRETARI L) 301 FUNDD MbNJL«PAL DE SRUD‘ M B
FTCH 857 DSDL 101221003 3340 ENFEENTAMENTO DA EMERGENCIA COVID-2019 EMPENHO EE02169 | 675,00

e

£
B T

m—m—s—m—— o —==== === memseeo- mesmm== = ===

DES: DISP. CONFORME ART.Z24 INCIED 1I DA LEI B.6GBE/%3
LOCAL DE ENTREGR: MARINHO CARLOS DE SOUZA

RESPONSAVEL PELA ORDEM DE FORNECIMENTQ

ATENCAO: — OBRIGATOELIO CONSTAR NE NOTA FISCAL “"Referente a OF01409/20 "



. PREFEITURA MUNICIPAL DE DIVINO Pag. 0001
GES] 15 70
LREQSEMP. £66-865 1

RF‘Q(TTSTCAO DE
UnT DADE; v

UB-EMPENHO (R

EAVORECIDO. . vuuwsns ¥

FAREZENDA SA0 JOSE, /N

ECNA RURAL Cidade: DIVING

MG CEP 36820-000 Fone;
22.888.605/0001-01

Banco: Agenciaz Ceonta:

QRDEM SERVICO (08): o8 0.5.: 1
CONTRATO

(PROCESSO CONT. DIRETA P/ ITEM }

PCAO LEGAL:

LEI 8666, ART. 24 INCISO II

HNDICAD PA PRAZO
PEAZD DE EL\TFEGA 1 dials) ool meses horas/minut
FICHE . cvww S — .t 857 CLAS, ORCAMENTARIA: 020301 lui2leD 3._.‘-'65 335030 - Material de Consumc
FONTE. T OUTEUS - ©UT. TEANSF. SUSTEXCETO CONV.) o o
PHDTEI'U/}\TIVTD?\UE 2,165 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA COVID-2019

675,00

DESCRICAG bRODUTO T uam}ﬁmnn ' PRECO_UNITARIO VALOR TOTAL
35,0000 15,0000 675,00

SUR-EMPENHO (TIPCQ/NUMERO/SEQUENCTA) &

RESPONSAVEL PELA ORDEM DE FORNECIMENTO

gy o P

SETOR DE COMPRAS



144512020

e-Nota [Imprimir Nota)

Prefeitura Municipal de DIVINO

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

Numero da Nota
125

Data ¢ Hora de Emissdo

14/05/2020 12:07

Endereco: FAZENDA SAO JOSE, s/n

Nome: MARCIA CRISTINA AMADOR Inscrigéo
Razio Social: KAFOFO PIS/PAS

Municipio: DIVING UF:MG

Municipal: 848
EP: Ndo Informado

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NF-¢ Cédigo de Verificagiio
XPXQ-MEJZ
PRESTADOR DE SERVICOS
CNPJ/CPF: 22.888.605/0001-01 Inscrigio| Estadual: Niio Informado

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razio Social: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CPF/CNPJ: 21.792.560/0001-08 Inscrigdo Estadual: NAO INFORMADO

Enderego: RUA MARINHO CARLOS DE SOUZA, 5 Inscrigio Municipal: NAO INFORMADO

Municipio: DIVINO CEP{36820-000

E-mail: COMPRAS@DIVINO.MG.GOV.BR UF: MG

DISCRIMINACAO DE SERVICOS E DEDUCOES
Aliquota B;:° Iss | 1es
Cédigo) Servigo (%) |calcul "‘(';':)" (R$)
(R$)

9.01 - Hospedagem de qualquer natureza em hotéis, apart-service condominialg
9.01 hotéis residéncia, residence-service, suite service, hotelaria maritima, motéis, ps

; ocupagdo portemporada com fornecimento de servigo (o valor da alimentagéo |
incluido no preco da didria, fica sujeito ao Imposto Sobre Servicos).

, flat, apart-hotéis,
nsées e congéneres;

gorjeta, quando

3,00{675,00| 0,00/0,00

Discriminagéo

Referente a 45 marmitex.

VALOR TOTAL DA NOTA = RS 675,00 / VALOR LIQUIDO - RS 675,00

Valor Total das Dedugdes (R$) Base de Calculo (R$)
0,00

675,00

Valor do ISS (R$)
0,00

OUTRAS INFORMAGOES

_ Esta NF-e foi emitida com respaldo na Lein® 34/2014 ¢ no Decreto n° 149/2014




imesinin | recnan |
:.:Comprovantes

CAIXA

Comprovante de Remessa de TED
via GovConta Caixa

Tipo de TED: Terceiros

Nome: MG 312200 FMS CT SUSCUSTEIOSUS
Conta Origem: 4401/006/00624Pp30-5 -
Tipo de Conta: 01 - Conta Correpte

Tipo de Pessoa: Juridica

CPF/CNPJ: 21.792.560/0001-04

Banco: 001 - BANCO DQ BRASIL S/A  —
Conta Destino: 2025/18315-6 =

Tipo de Conta: 01 - Conta Corrgnte  ~

Tipo de Pessoa: Juridica

Nome: MARCIA CRISTINA AMADOR  ~
CPF/CNP] 22.888.605/000L-01 ~
Valor: R$675,00 ~

Valor da Tarifa: R$0,00

Finalidade 10-Crédito em Conta
Identificacio da Operacao: REF AQUISICAD|DE MARMITEX
Historico: SAUDE COVID

Data de Débito: 10/07/2020

Data da Operacdo: 10/07/2020

Codigo da Operacdo: 00143909

Chave de Seguranga: H37WWKS0SXNXVW3F

CPFs Autorizadores:

760.980.366-91

468.031.496-68

Operacao realizada com sucesso.

DEBITO REALIZADO COM SUCESSQ. A PREVISAQ DO [CREDITO NA CONTA DESTINO E DE
60 MINUTOS.




