NOTA DE SUBEMPENHO SE 02678 001

PREFEITURA MUNICIPAL DE DIVINO 09/07/2020
CNPJ 18.114.272/0001-88 A.F.SA DR 161 FICHA 0665
RUA MARINHO CARLOS DE SOUZA, 05, CENTRO, DIVINO/MG RE 02405/20
PROCESSO crr00229/20 Licitacao PREGAO Ref. 02/2020
PREGO0O0819 REGISTRO DE PRECOS:AQUISICAO DE MEDICAMENTOS
0S 000801 REGISTRO DE PRECOS:RQUISICAO DE MEDICAMENTOS Item 5
Mate Contr 27 Parcela 002

C:E{IEI)()I{ 32-GLOBAL MIX DISTR. DE MEDICAMENTOS, 07.790.854/0001-68
TRAVESSA BELA VISTA, VILA BRETAS, GOVERNADOR VALADARES, MG, CEP 35020-220,
Bco 1, Ag 0166-¥, C/C 67408-7, Fone 33 3275 3508

ESPECIFICACAO DA DESPESA | IMPORTANCIA

RQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA O CAPS SECRETARIA Valor 196,75
MUNICIFPAL DE SAUDE

DOTACAO RECURSO VINCULADO - A.F.SA
Orgao 02 PODER EXECUTIVO MUNICIPAL
Unidade 03 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Subunidade 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Classificacao 1030110012.167 AUXILIO FINANCEIRO LEI COMPL. 173/2020-SAUDE
339030 Material de Consumo
33903099 Qutros Materiais de Consumo
Subprojeto 0249 MEDICAMENTO
Fonte TCE/MG 161 Aux. COVID - Saude/Assist. Social
Conta Debite 6.01 DESPESAS RESULT. EXEC. ORCAMENTARIA
SALDOS EE 02678 Cota 152 09/07/2020
: Saldo anterior 196,75 CUSTEIO
Valor 196,75 A.F.SA
Saldo atual 0,00
VALDECIO ALWES ROCHA Pﬁ%ﬂﬁtﬂh
SECRETARIO MUNICY DE SAUDE con ORA
Ordenador Jp Despesa Responsavel Tecnico
Atesto a liquidacac desta despesa Autorizo o pagamento desta despesa
(Artigo f8\da Lei Federal 4320/64) (Artigo 64 da Lei Federa} 4320/64)
t " . o 2 ’ =
4 |
VALDECIO ABMES ROCHA IRO DE FARIA AT
SECRETARIO MUNTC. DE SAUDE (5 107 142C 20¢% 2020

RECIBO QUITACAO

Recebi o valor desta despesa, da qual dou plena guitacao:
(Cento e noventa e seis reais e setenta e cinco centavos)

ASS. //:3@[9 paTa L © /ﬁ/?”?ﬂ

NOME DOCUMENTO—————
BANCO / caﬁu}: / RECURSO—— T8y boicumn 6605
A 182%¢1

Preparado por: LUZIANE PILER GONCALVES




0Z2/2€0Z0d0 e sjuaraiay, TYISIAd YION ¥N HYISNOD OI¥OLVOINES - O

QINAWIDANGOA dd WHIHO VT3d TEAVS

OLYEINCD O JdWdOINOD CYOEMLNE 34

(SoAEjUSD ODUTD @ BluSeles @ sSIE8I STSS 8 Blusaou =

THAYLSNYIY OOHHd

61/80009384 OYIYLIODIT 98 TI-€vLE (2€) 44D 95 TI-EWL

SLY961T _ 8L92093 OHNAdWH AAAYS-0Z0Z/€LT ~T1dWOD 13T OHIEINYNIA OITIXOV QE06EE (9T CZTOOTTIQEQT TOEQZO G99
B SWd - 2ANYS 3d TYIIDINAW OONNg T0£0Z0 (YINYITHOHES) VIAVINIEWYOEO d
_ [ - _ G

BE’ZET _cw@N.MH _ ** c 002/ OWS TOUIHEJOTIVH 2922F _ AaYaINO | 0000°0T

T€‘%9 _mmmm~ma _ * ottt 00Z/0 DWGZ UNTZYWOHMAMOTD 19Z2% m FAYAIND Woooo.m
1Y10L ¥OTVA |OIW¥ZINA O0@¥d | ozngosa | 40VAINA | H0¥AILNYO
X¥d 80GE GLZE ff ANCJ 022-0Z06GE
OW AN SEMYAYIYA HOAYNHEAOD AAYAID SYId¥" YIIA OaMIvd YLSIA YVTIHE VSSHAAVHL Qo
M9 HWOD  ASXIWTYE0TOIADX TWTYE0TS TIVWE _ YOYLY 0/3 YISICHYVA qdy
89-T000/FS8°06L° L0 LAND/34D SOILNAWYOICQEN Hd “MISIA XIW TYg0T9 E(olulc!
SOLOANTW/SYMOH _ © SASAW 0000 1 B -
SYIQ 0E0 YOHAINA dd OZ¥dEd | 0Z0Z/90/0¢ YIVA 02/2£020 T¥I1Jdvd A0 | OLNAST TYAAYISE OWD
OLVELNOD AWHOINOD 019%Wd "dNOD _ 61/9£00004d SOJHYd F0 OWLSI19Hd _ RB-T000/2Le " FIL 8
| _

HJOAIOEANIOd HILHEdd
Z£0000 02140 |
XIW TVEOTD “

0Z/62¢0048d93 0s5SdD04Ed

S===——=———————css=s=================== =| 60 ‘¥ZN0S 94 SOTYYD OHNIH

0DIA¥ES / OINIHWIDANHOA HA WIAHO | ONTAIO H0 TYdIDINOW WAL



PREFEITURA MUNICIPAL DE DIVINO mm@w

GES5394
LREQSEMP . 688-885 REQUISTICAO DE SUB-EMPENHO 13
REQUISICAC DE SUB-EMPENHO (R.S.E.): 02405/20 DATA da R.S.E.: 30/06/2020__ EMPENHO ORIGEM: EEC2678  0.F. 0203220
UNIDADE...........: 020301 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - EMS o
BLOQUEID ORCAMENT. : INEXISTENTE
FAVORECIDO........: GLOBAL MIX DISTR. DE MEDICAMENTOS COD.: 32
Endereco.: TRAVESSA BELA VISTA
Bairro...: VILA BRETAS Cidade: GOVERNADOR VALADARES
WP e sams MG CEP :35020-220 Fone: 33 3275 3508
CPF/CNPJ. 07.790.854/0001-68
Pagamento: Banco: 1 Agencia: 0le6- Conta: 67408-7
ORDEM SERVICO (GS) : B0 ITEM DA O0.5.: 5
CONTRATO. v vevee. = 27 VIGENCIA: 05/07/2019 a 05/07/2020
PROCESSO DE COMPRA: CRP00229/20 (COMPRA POR CATALOGO ) HOMOLOGADO em 30/06/2020
PREG0D0B19 PREGRAO ADJUDICADO em 30/06/2020
FUNDAMENTACAO LEGAL: LEI 8.666/93
CONDICAQ PAGAMENTO: CONFORME CONTRATO
PRAZO DE ENTREGA..: 30 dia(s) 0000 meses ¢ horas/minuto )
PITOHA i s i s oo iess 665 CLAS, ORCAMENTAFRIA: 020301 1030110012.167 339030 — Material de Consumo
FONTE.............: A.F.SA - AUXILIO FINANCEIRO SAUDE
PROJETO/ATIVIDADE.: 2.167 - AUXILICO FINANCEIRO LEI COMPL. 173/2020-SAUDE
VELOR. oo vvvvnennent 196,75

HISTOQOQRTICO: AQUISICAC DE MEDICAMENTOS PARA O CAPS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

IIIIIIIIIIIIIIIIIII o - RELACAD DDm!WWmUCHD DESTA WEDGH@WWWWIWW SUB EMPENHO -
DESCRICAQ PRODUTO UN CODIGO QUANTIDADE PRECO UNTTARTO VAL.OR
CLORPROMAZINA 25MG C/200.... . UN 42261 5, 0000 12,8632
HALOPERIDOL 5MG C/200.. .. ON 42262 10,0000 13,2440 1

SUB-EMPENHO (TIPO/NUMERQ/SEQUENCIA) :

RESPONSAVEL PELA ORDEM DE FCRNECIMENTO

W%cunuqﬁﬂ.mumuancxuwmﬁphwth
P



RECEBEMOS DE GLOBALMIX DIST MED CORRELATOS LTDA 08 PRODUTOS SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADG

VALORNOTA
RS 196,

T3

NF-¢

DATA DE RECEBIMENTO

£

IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

DESTINATARIC)

PREFEITURA MUNICIPAL DE DINING - 8034957

N 000,032,103
SERIE : |

Q

GLOBALMIX
DIST.MED.CORRELATOS LTDA

RUA ISRAEL PINHEIRO, 1620

SAOQ PEDRO
GOVERNADOR VALADARES)
MG

s TELFAN: 333275308 N” 000.032.103
glOb_falmlx cer3snel  QERIE - |
produtes farmaceéuticos FOLHA: 1 del

.

DANFE
DOCUMENTO AUXILIA
DA NOTA FISCAL
ELETRONICA

AN O O

0 - Entrada
1 Saiaa 1]

CHAVE DE ACESSO
3120 0707 7908 400 0168

S500 1000 0321 D318 TR6T K613

NATUREZA DA OPERACAC

VENDA DE MERC. ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE 5102

PROTOCOLO DE AUTORIZACAC DE USD
131203739189899 - 08/07/2020 16:26:04

INSCRICAO ESTADUAL

2779967250048

INSCRICAC ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA

CNP)

07.790.854/0001-68

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME RAZAD SOCIAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE DIVINO - 003957

CNPICPE

18.114.272/0001-88

DATA DA EMISSAD

08/07/2020

ENDERELTY

BAIRRO DISTRITO

CER

DATA DE SAIDA ENTRADA

R.: MARINHO CARLOS DE SOUZA. 5 CENTRO 36820-000 |08/07/2020
MUNICTRIO FONE FAX Lk INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
DIVINO (32) 3743-1156 MG 16:35:32

FATLRA

Niimero Data Veto Valor

001 07082020 196,75

CALCULO DO IMPOSTO

BASE BPE CALCULO DE 10MS

VALOR DO ICMS

BASE DE CALCULDICMS ST

YALOR DO CMS SUBSTITUICAO

YALOR TOTAL DOS PRODUTOS

196.75 3542 0,00 0.00 196.76
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONT OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO P YALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA XOTA
0.00 0.00 0.01 0.00 0,00 0.00 196,75
TRANSPORTADOR/VOLL MES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCTAL FRETE POR CONTA | COBDIGOANTT PLACA DO VEICULG | LT UNPICPE
VIACAO RIODOCE LTDA 0 - Rem. 19.632.116/0004-14
ENDERECO MUNICTPIO \IF INSCRIC AQ ESTADUAL
R.:7 DE SETEMBRO, 4734 GOVERNADOR VALADARES MG 134263260(;(]“ X
OUANTIDADE ESPECTE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LG II%%
2 VOLUMES 058096 0.000 0.(](.)0&
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
VL DESCRIC 30 DO FRODUTOSERN 100 MM | eqr | erop| unin | olaN VALOR VAL WAL, [oME | Eavomiess |yaLoE e fIQUOTAS _VALORATRON
PROD, H LUNITARIO TOTAL WS id] DO THRIRLITOS
[T CLORFROMAZINA 23MG C 200 CPR | 30049079 000 | s102f Uw 20000 | 12863200000 2573 RS 163 .00 XN T an
(HOSP O}
Liote: 19030506 Val: 30032032 Otde
2
Y CLORPROMAZINA 25MG C 200 CPR ANAOOTEE0 0G| 51021 UN ERIT 12863200000 RS 8,549 (L 0,00 18,00 0,06 AN
(HEOSP T
Lote: 19070310 Val 3007 2022 (de
TR %i'.\l QPERIDOL MG C 26 CPR NO4S0HN 0 D0 | 3162 ] TN LIERNEICE) 13244000000 132 13243 2384 0,00 (R (0 .
(HESE) (C1)
Lote: 100128 Vall 20002621 Orde
()
CALCULO DO ISSON
INSCRICAD MUNICTPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO 1SSON VALOR DO ISSON
0.00 0,00 0.00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
5 SUS: BO8/ )
N

RESERVADO AC FISCCH




(G338201500216865009
20/07/2020 15:04:19

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

&Ome . FUNDd MUNICIPALEE SAUDE R =

Agéncia 202571 ©

Conta corrente 18276-1 ™

Creditado

g —— S MEDICAMENT o = _ - .
Agéncia 166-X  ~

Conta corrente 67408-7

Valor 196,75

Data Nesta data

Assinada por JB511393 VIVALDO ALVES ROCHA 20/07/2020 15:03:36

JB511376 GILVAN PINHEIRO DE FARIA
Transagao efetuada com sucesso.

20/07/2020 15:04:19

Transagao efetuada com sucesso por: JB511376 GILVAN PINHEIRC DE FARIA.



