ESTADO DO PARANA

MUNICIiPIO DE CORONEL VIVIDA

DEMONSTRATIVO DE GASTOS PUBLICOS RELACIONADOS AO ENFRENTAMENTO DA
PANDEMIA DA COVID-19

(NOTA TECNICA DA REDE DE CONTROLE DA GESTAO PUBLICA DO ESTADO DO PARANA N® 01,/2020)

CONTRATACOES INDIVIDUALIZADAS POR EMPENHO

1.MUNICIPIO CONTRATANTE

CORONEL VIVIDA-FR

2. ORGAO REQUISITANTE

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

3. OBJETO

MATERIAL DE PROTECAO E SEGURANCA

4. DESCRICAO DO OBJETO

AQUISICAO DE JALECO/AVENTAL

5. N° E DATA DO PROCESSO:

Dispensa 11/2020 — Processo 136/2020 de
05.10.2020

&. N° CONTRATO: 7. PUBLICACAO

8. NOME/RAZAD SOCIAL DO FAVORECIDO

J.A. MEDEIROS EMMERICH LTDA

9. CPF/CNPJ DO FAVORECIDO

34.578.700/0001-80

10. N* EMPENHO 11. DATA EMPENHO

893172020 06.10.2020

8932/2020 06.10.2020

12. VALOR EMFENHADO 13. DATA PGTO.

' 14. NOTA FISCAL-e 15. FONTE DE RECURS0S

578-15.10.2020 1019

R$ 3.073,00 | A PAGAR

R$ 3.073,00
16. ORIGEM 17. NATUREZA DA DESPESA
MS/FNS - Portaria | CUSTEIO
480 /2020

DISCRIMINACAO DOS ITENS CONTRATADOS

18. NOME DO PRODUTO/SERVICO 19. QTDE. 20. VLR. UNIT. 21. VLR. TOTAL
Avental protectemne 40 gr hospitalar descartavel | 140 PCTE 43,90 6.146,00
com ANVISA, em pacotes com 10

TOTAL DESTA AQUISICAO 6.146,00 |

22. RELACAO DE ANEXO0S:

. nota de empenho . nota fiscal



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

DE CORONEL VIVIDA NOTA DE EMPENHO
C.N.P.J. 76.995.455/0001-56 Pégina de Empenho: 1 de 1
N® DO EMPENHO/TIPD RECURSO
_ 008931/2020 Ordindrio Especial
ORGAO |uwman£ ORCAMENTARIA

poraciB6 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 DEPARTAMENTO DE SAUDE

101220015.2.129,3390.30.00.00 MATERIAL DE PROTECAO E SEGURAN

NO CONTA
K360 5. 262

CREDOR
enperecg 2209  J. A. MEDETROS EMMERICH MATERTATS MEDICO 34538 . 700/0001-80

_AV.STLVIO AMERICO SASDELLI 2780 CENTRO FOZ DO IGUACU
LICITACAD MUMERD CONYENID CONTRATO  |EMISSAD YEMCIMENTO
Dispensa por Justific 11 N&6/10/20 31/12/20
YALOR ORCADO SALDD ANTERIOR YALOR DO EMPENHD SALDD ATUAL
300.,000,00 258.553,83 3.073,00 255.480,83
P TEMQUANT.|UNID.[ESPECIFICACAD YALOR UNITARIO YALOR TOTAL
i 0 PAT JALECO/AVENTAL FRONTAL,

DESCARTAVEL, EM TNT 100%
POLIPRCPILENO, BRANCO, COM MANGA
LONGA, TIRAS/FAIXAS PARA FECHAR,
TAMANHO G, PACOTES COM 10 UNIDADES
BARA USO HOSPITALAR/ODONTOLOGICO
PARA ENFRENTAMENTO DA PANDEMIA DA
COVID-1% 43,2000 3.073,00

Total das Retengdes:

FONTE DE RECURSD

; ’ . . TOTAL LiouiDo ~ ~
01019 - Bloco de Custeio das Acdes e Servigos Pa 3.073,00
WOME DD PROJETO/ATIVIDADE
RQ@ES DE ENFEENTAMENTO A COVID-19-PORTAR
EMITIDOD YISTO AUTORIZO & DESPESA
==
e Ademir A. aziliero
ADEMIE CRC 25 365,/0-7 ANDREIA APARECIDA DA SILVA
FUNCIOMNARIO CONTADDR SEC. DEPTO S.ﬂ.l:.lﬂ'E
DADOS DO PAGAMENTO VISTO
PAGD AD FAVORECIDOD O WALOR ACIMA ESPECIFICADOD,
PROVEMIEMTE DESTA MOTA DE EMPENHO EM;
‘DE DE
ELIAHE PROEHCIO -
TESOUREIRA SOLICITACAC DE EMPENHO N7
BANCO:; N DA COMT A

M= DOCUMERTO




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

DE CORONEL VIVIDA

NOTA DE EMPENHO

C.N.P.J. 76.995.455/0001-56 Pagina de Empenho: 1 de 1
NO DO EMPENHO/TIPO RECURSD
_ 008932/2020 Ordinadrio Especial
ORGAD _ UNIDADE DRCAMENTARLA
nnrncﬁ.ga SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 DEP.RRTJ_J.MENTG DE SAUDE NG CONTA
101220019.2.129.3390.30.00.00 MATERIAL DE FROTECAC E SEGURAN 269 -5_262
CREDOR —
9909 J. A. MEDEIROS EMMERICH MATE 15 MEDICO Hipaoe - 100/0001-80
EMDERE . JO0 1
“Av.SILVIO AMERICO SASDELLI 2790 CEN Eéﬁt FOZ DO IGUACU
LICITACAOD MUMERD COMYENID CONTRATO EMISSAD YENCIMENTO
Dispensa por Justific 11 D6/10/20 B1/12/20
YALOR ORCADD SALDD ANTERIOR YALOR DO EMPENHD SALDOD ATUAL
300.000,00 255,480,83 3.073,00 252.407,83
TEMQUANT.|UNID.JESPECIFICACAD

1 70 Bd

s JALECO/AVENTAL FRONTAL,

DESCARTAVEL, EM TNT 100%
POLIPROPILEND, BRANCO,
LONGA,
TAMANHO GG, PACOTES COM 10
UNMIDADES PARA USO
HOSPITALAR/ODONTOLOGICO PARA
ENFRENTAMENTO DA PANDEMIA DA

COM MANGA
TIRAS/FAIXAS PARA FECHAR,

YALOR UNITARIO YALDR TOTAL

COVID-19 43,9000 3.073,00
Total das Retencgdes:
FONTE DE RECURSOD .
u
01012 - Bloco de Custeio das Acgdes e Servicos ¥i AL LIS 3.073,00

NOME DO PROJETO/ATIVIDADE
ACOES DE ENFRENTAMENTO A COVID-19-PORTAR

DE

FPAGO AQ FANORECIDOD O VALOR ACIMA ESPECIFICADO,
PROVEMENTE DESTA NOTA DE EMPEMHD EM;

DE

ELIANE PROENCIC

EMITIDO VISTO AUTORIZO A DESPESA
S ﬂzﬁfzﬁ“_
4 Ademir A. Aziliero
ADEMIR CRC 25 365/0-7 ANDREIA APARECIDA DA SILVA
FUNCIONARIO CONTADOR SEC. DEPTO SAUDE
DADOS DO PAGAMENTO

vISTO |

TESOUREIRA

SOLICITACAD DE EMPENHO N°:

BAMCO:
M* DOCUMENTO

T D&, COMTA:




Conirels do Fisco
) DANFE
1A, Medeiros Documanto Auxiliar
AR g da Nota Fiscal
Eletrénica

J A MEDEIROS EMMERICH MATERIAIS HOSPITALARES LTDA 0-Entrada o 2= oeasan

Avenida Silvio Américo Sasdell, 2780, Lancaster 1-Baida 4

85.BE8-580 - Foz do Iguaty - PR Hﬂ uuﬂﬁ?ﬁ 4120 1034 5787 0000 0180 5500 1000 0005 7811 6878 B0TH

;f?;&é;;?&iﬁgmﬁéw'm“"m” i SERIE: 1 Consulta de sulenficidade no partal nacional da MF-a

2 Pagina: 1de 1 wewrwnie. fazenda.gov briportal
o no site da Sefaz autorizadora

Naliraza da operacao Prolocolo de suinnzaco d= usa

Venda interna para consumidor final 141200186201461 15M0/2020 10:19:58

Inscrig®e Estadual CNFJ

Inscrest. do subst b,

BOB23EA343 34.578.700/0001-80
Destinatario/Remetents

Homn / Razho Socal CHEICPE Daks emessdo

1 %6 ;

MUNICIFID DE CORONEL VIVIDA 76905 455/0001-55 ul Fem 151002020
Enderego Beirmy CEP Data salda

PC ANGELD MEZZOMOD, SN CENTRO B5.550-000 1511012020
Municipio FenedFax uF Hara sada
Coronel Vivida (48) 3232-8300 PR 101957
Faturas .
[Momera (Vencimento alar [Himera Vencimanto Walor |Mimera Vencimento Valor
[oo 1411172020 5.146,00 | |
Cileulo do imposts

Basa de clloils do ICHS 'walor do ICMS Base de calogo do ICMS Subst VET 06 ICWE Sonst, ‘Walor da FCP 5T Walor folal das produtos
6.148,00 1.106,28 0,00 0,00 0,00 5.146.,00

Walor do frete Valor do segurg Uesconin Ouiras despesas acpssHnEs allor do [P ‘aler total da nate

0.0 0,00 0.00 0,00 0,00 5.145.00
Transportador’Volumes transportados

Fama E?Emr;ﬂwﬁﬂ:wmnudb Cédiga ANTT Fisca do veicds UF  |cwpscer

il {CIF)

Endereco Il.l'l.ln.::pm ILJF lrrmi.,-.!n. Eszadual

:Jau'.idade — isics Mumeraglo :c;;nbnm ::&;;:'qdd:

Itens da nota fiscal

Cddige |Descricio do produtolsemvigo cMisH [csT[cForJun]atde | Prege un| Prego total] BC ICMS WirICME] vieIPI] sIcms] e
o028 AWENTAL PROTECTME 40gr HOSPITA| 07901000 5,102 JON]1.400, 439  6.148,000 874600 1.106.28 OO0 18] .o

Calculo do ISSQN
Inscn n:ceal Walor iotal dos senaqns Basa da calculo do ISS0ON do EE50N
0,00 0,00 10,00

Dados adicionals _

Chesrvacies Resenmado ao fisco

al aprovimado de tributos: RS 1,364 41 (22 20°%) Faderats RS 258,13 (4,20%)
staduais RS 1.106.28 (18,00%¢) . Fonle IBPT,

NGO DO BRASIL
3. 81785
G, 2465-1

15102020 10:25:50

hitps-ifwww.bling.com brirelatorios/danfe. php?idNota 1=08 18876807 &fechaPopup=N




£ Orgamento 181

L&, Medeiros

Dados.do orcamento

Dados do cliente

Data de emissio: 28/08/2020 Cliente: Departamento de Saide Coranel Vivida
Data de validade: 28/08/2020 CPF/CNPI: 76995455000156
Funclondrio: JABEZ EMMERICH Telefone: 4632328300

Contato: ﬂaviaﬂe@:wunelmuida.prgw.hr

Descrigdo do pedido: Orgamento emergencial para COVID 19
Comentdrios de entrega: 5 DIAS UTEIS

CombinagBes de pagamento; PAGAMENTD A VISTA

Otde, Produto/Servico

Valor unitdrio Valor total
] AVENTAL SKS 50
80 Unidad 1,25 R$904,
nidade(s) ok RS k31 $900,00
60 Unidade{s)  TOUCA DESCARTAVEL SANFONADA R515,00 R$900,00
1.400 AVENTAL 40G DESCARTAVEL RS4,39. RS6.146,00
Unidade(s) Com Anvisa BRACO ou AZUL {Temanho Padrdo & dnico)
&0 Unidade(z} FACESHIELD R59,24 R5554. 40
200 Unidade(s)  LUVA VINIL R545,80. R59.180,00
30 Unidade(s)  MACACAD TYVEK R533,00 RS990,00
Sub-total R518.670,40

Total do pedidoe R318.670,40

1 A MEDEIROS EMMERICH MATERIAIS MEDICOS - CNPI: 34578 700/0001-80 - Av SILVIO ANMERICO SASDELL, 2790-5zlale 2-Foz
do lguagu//PR
(45130290075 - www jamedelros.com - insumosmedicos@jamedeiros.com

Tasumenit Seradg atraves d2 CledrVidw - Ternalosia i dazlFa



