- SECRETARIA SMUNICIPAL DE

ESTADO DO PIAUI
| Secretaria Municipal de Saude
' CNPJ: 02.320.728/0001-26

5A0 10A0 DA CANABRaVA AvV. Severiano Teodoro de Sousa — Bairro Currais
CEP: 64.635-000 - Sao Jo&o da Canabrava-PI
prefeituramsjcpi@hotmail.com

Instrugdo Normativa n° 07/2020

Acolhimento e Humanizacio

NOTA DE EMPENHO N° 1309

e m..NMWMMWEM”MQIFiCAgibHBAMEEQ§E§AMEH§EN, s
02 PODER EXECUTIVO
08 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
08.00 FUNDOC MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0016.2814.0000 AGCOES PARA ENFRENTAMENTO DO CORONAVIRUS - COVID-19
3.3.90.30.28 MATERIAL DE CONSUMO
SALDO ANTERIOR EMPENHADO ATE A DATA VALQOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
17.916,17 192.628,83 9.257,00 8.659,17
FICHA..: 376 DATA..: 01/11/2021 LICITACAD.: .: DOCUMENTO. .: NOTA FISCAL

CREDOR. .: GUIMARAES & CHAGAS LTDA
CNPJ/CPF: 29.260.422/0001-88 CODIGO: 1990
ENDERECO: RUA SAO VICENTE CIDADE..:PICOS U.F..:: PI

Discriminacdo do Material e/ou Servigo..:

VALOR QUE SE EMPENHA PARA PAGAMENTO DE DESPESAS COM AQUISICAO DE EQUIFAMENTOS DE
PROTECAO INDIVIDUAL EPIS PARA ATENDIMENTO AS MEDIDAS DE ENFRENTAMENTO A PANDEMIA DO
NOVO CORONA VIRUS COVID-19, CONFORME PROCESSO DE DISPENSA 005/2021 (FR: COVID=19).

TIPO DE EMPENHO: OR - Ordinario VALOR TOTAL. ..: 9.257,00
J

Autorizo o fornecimento dos materiais e/ou a execucdo dos servigos a esta Prefeitura
cbedecidas as condigdes deste documento.

EMPENHO AUTORIZADO EM: 01/11/2021 Maykidnde de Abreu Luz
Sec. Mun. de Saude

A DESPESA REFERENTE A ESTE EMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, /K

CONTRANDO-SE
EM ORDEM PARA PAGAMENTO.
CONTABILIZADO EM: 01/11/2021 Luiz GobZaga Lopes

Controle Orgamentario
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DOCUMENTO AUXILIAR

DA NOTA FISCAL

S z ELETRONICA CHAVE DE ACESSO
; AR A ST 0- ENTRADA i 2221 1129 2604 2200 0188 5500 1000 0011 7510 3293 4271
GUIMARAES & CHAGAS LTDA-ME 1 - SAIDA

RUA SAO VICENTE, 70 Consulta de autenticidade no portal nacional da NI'-e

N© 000001175

CENTRO - 64600-000 PICOS - PI SERIE 1 wiww.nfe.fazenda.gov.br/porta
Fone (##) #-tiis FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizador
NATUREZA DA OPERACRO PROTOCOLO DE AUTORI?J\CAO DE USO
VENDA 322210018269505, em 01/11/2021 as 09:08
INSCRI(‘AO ESTADUAL INSCR ICAO FSTADUAL DO SURST, TRIBUT, CNPJ
196104980 29.260.422/0001-88
DEST !EAT&BIQ.’ REMETENTE
NOMF / RAZAO SOCTAL CNPJ/CPF NDATA DA EMISSAQ
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 02.320.728/0001-26 01/11/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
AV NOSSA SENHORA DE FATIMA. S/N CENTRO 64635-000 01/11/2021
MUNICIPIO UF FONE/ FAX INSCRICAQ ESTADUAL TIORA DA SAlDA
SAO JOAO DA CANABRAVA P {00)Y0000-0000 09:08
CALCULO DO IMPUSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST, I VALOR DO [CMS SUBSTITUICAO IVALnR TOTAL DOS PRODUTOS
0.00 0,00 0,00 0,00 9.257.00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURC DESCONTQ OUTRAS DESP. ACESSORIAS l VALOR TOTAL DO LPL VALOR TOTAL DANOTA
0,00 0,00 0.00 . X 9.257.00
TRANSPORTADOR /| VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC. UF CNP1/CPF
1-DESTINATARIO
ENDERECO MUNICIPIO U¥ INSCRICAO ESTADUAL
i QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
L CX DIVERSAS
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAQ DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH [CSOSN] CFOP | UNID [QUANT| VALOR | VALOR B.CALC | VALOR | VALOR | ALIQ| ALIC
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS 1] ICMS | 1Pl
178 LUVA PROCEDIMENTO TAM P C/PO 20151900 0500] 5102 | X 10| so0s0] 80500l o000 oool o000 o <
MARCA: MEDIX
179 LUVA PROCEDIMENTO TAM M C/PO T 3015190010500 51021 cx | 10l so.s0 sosool 0000 0.00] pool  of
MARCA: MEDIX
201 MASCARA N95 T63079010]0500] 5102 | UN | 330l 690[2277.00[  0.00] 0,00] 000 o
MARCA: SUPERMEDY
206 MASCARA CTRURGICA C/50 [ 63079010]0500] 5102 | Cx | 70[ _29.40]2.058.00) 0.00] 000 000 0
MARCA: SKY
209 ALCOOL EM LIQUIDO 70% IL [ 29051100]0500] 5102 | UN |__100[ 823 823.00] 000 o000l o000 o
MARCA: FORTSAN
210 ALCOOL EM GEL 70% 300ML [ 29062090[05001 5102 | UN | __100[  8.96[ #9600 0.00 o000 o000 0
MARCA: FORTSAN
646 AVENTAL TNT GRAMADURA 40 MANGA LONGA |_62101000[0500[ 5102 TUN 100l 11711700 000 0.00] 0.00! ol
MARCA: MEDIX
798 TOUCA DESCARTAVEL C/100 [ 6307901010500 5102 ] UN | 20 23.80] 47600l 0 ool _oool ool ol

MARCA: MEDLX

DECLARO QUE

[J0S SERVICOS F@AM PRESTADOS
ROS MATE 0 1 RECEBIDOS

DaXY

KEYL! “L SOUSA,
Servi . 011.442.353-07

DADOS ADICIONAIS ‘ =
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADD AO FISCO

RECEBEMOS DE GUIMARAES & CHAGAS LTDA-ME OS PRODUTOS F/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO,

EMISSAO: 01/11/2021 VALOR TOTAL: 9.257.00 DESTINATARIO: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - AV NOSSA SENHORA DE FATIMA, S/N, CENTRO, SAQ NF-e
JOAO DA CANABRAVA-PI N° 000001175
DATA DO RECEBIMENTO IDONTIFICACAO I ASSINATURA DO RECTBEDOR

SERIE 1




(G3320112250624851
01/11/2021 12:32:34

‘ Emissao de comprovantes
@1/11/2621 - BANCO DO BRASIL -  12:38:18
335003350 SEGUNDA VIA 0002

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: MUNICIPIO S J CANABRAVA

AGENCIA: 335@-2 CONTA: 24.601-8
DATA DA TRANSFERENCIA @1/11/2021
NR. DOCUMENTO 550.254.000.068.655
VALOR TOTAL 9.257,00

**%%%x+ TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: GUIMARAES CHAGAS LTDA ME

AGENCIA: 0254-2 CONTA: 68.655-7
NR. DOCUMENTO 553.356.000.024.601
NR.AUTENTICACAQ 2.137.A6D.669,2A0.59F

PAGUE-SE EM:
% I f‘ [ o




