g , NOTA DE EMPENHO 29090002
eard
Governo MuniciRaT de Sdo Jodo do Jaguaribe Data: 29/09/2021

Fundo Municipal de Saude _ = 2 ,
Exercicio de 2021 Modalidade: ordinario la. via

‘e e

INTERESSADO

ISTRIBUIDORA DE MATERIAL HOSPITALAR LTDA - EPP
ONEL FRANCISCO REMIGIO,CENTRO-Abaiara-CE 65930-000
8%8/9001-30
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o .
C.G.F..... 06
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AC
79
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CLASSIFICAGCAD ORCAMENTARTIA

Unidade orcamentdria,....... 04 01, Fundo Municipal de Saude |

Func.programatica 10 122 0050 2.012 Engregtamento da Emergéncia do CovIDI19 -
alde

Categoria economica.... 3.3.90.30.00 Material de consumo )

Fonte de recurso......... 1214210000 Trans., SuS Bloco de manutencdo-COVID-19

origem dos recursos.... Crédito suplementar

Processo de compra..... 1icita6&o Modalidade. Preﬁao
.NUmero do processo..... 13.05.01/2021 Exercicio.. 202

-Codigo contrato........ 20210148
DEMONSTRATIVO D A DOTACAO - emRS$

saldo anterior valor empenhado saldo disponivel
29.660,31 10.543,50 19.116,81

. Autorizanos o fornecinento dos materiais oy execucdo dos servicos,
obedecidas as condicdes e especificagles constantes desta NOTA DE EMPENHO.

Histdrico..: Vvalor que se _empenha para fazer face as despesas
com 2 agu151gao _de material medico hospitalar,
destinados as acbes de combate emergencial do
CORONA VIRUS (COVID-19), atendendo “assim  as
atividades desenvolvidas pela Secretaria de Salde
de Sao Jodo do Jaguaribe - CE.

Item  Quantidade Unid. Cddigo Especificacio da despesa Valor unitdrio  Valor total (Rf)
i 10,0000 GALAO Q71303 .ALCOOL 70% GALAO DE 3 LITROS 20,00 3.000,00
00! 135,0000 LITR0 081538 .ALCOOL EN GEL 70X - [ LITRO 1,50 L0150
003 120,0000 UNTOAD Q81611 .MASCARA N 35, PROTECAQ RESPIRATORIA 1,50 0,00
004 180,0000 cAIxA 028010 WASCARA DESCARTAVEL CONFECCIONADA EM TRES CAMADAS 2,9 5.211,00
005 12,0000 UNTDAD 081648 .TERMOMETRO DIGITAL TIPO PISTOLA, COM INFRAVERMELHO DE

TESTA , 15,00 900,00

S30 Jodo do Jaguaribe, 29 de Setembro de 2021.
Autorizo

MAYARA RECIA ALVES DE ALMEIDA
SECRETARIA DE SAUDE



COMUNICACAO INTERNA
Ne:115/2021 DATA: 30/09/2021

DESTINATARIO: Ana Edith Morais Maia

ASSUNTO: Solicitagdo de empenho e Pagamento.

DADOS DO EMPENHO
NOME OU RAZAO SOCIAL: JBM DISTRIBUIDORA DE MATERIAL HOSPITALAR LTDA

| ENDERECO: RUA CORONEL FRANCISCO REMIGIO, 868 CENTRO

__| CIDADE: LIMOEIRO DO NORTE- CE CEP: 62965-000
TELEFONE: (88) 99691-1900 CPF / CNPJ: 19.794.018/0001-30
N° NOTA FISCAL: NFS-e 000.012.880 VALOR: RS 10.543,50
PROGRAMA: LICITADO:SIM( ) NAO( )
HISTORICO:

Nota Fiscal N° NFS-e 000.012.880 correspondendo ao valor total de RS 10.543,50 (dez
mil, quinhentos e quarenta e trés reais e cinguenta centavos), despesa que se empenha
o pagamento de Fornecimento de Material e insumos para o PSE (Programa da Saude na
— | Escola) para suprir as necessidades das Secretarias de Satide e Secretaria de Educacdo do
municipio de Sdo Jodo do Jaguaribe- CE.

Senhora Tesoureira, confiante que esta solicitagdo serd atendida, como representante
legal desta Secretaria, eleva os sinceros votos de consideragdo e aprego.

Atenciosamente,

Mayara ‘RvéLia Alves de Almeida
Secretdria Municipal de Saude

Prefeitura Municipal de S3o0 Jo3o do Jaguaribe / Secretaria Municipal de Salde
E-mail: sassjjce@yahoo.com.br



A : IDENTIFICACAO DO EMITENTE DANFE ,
B DOCUMENTO
AUXILIAR DA
~otfeundde” NOTA FISCAL
e S ] MR oy W ere—
0-ENTRADA
HOSPIT LTDA 1-SADA B Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
RUA CORONEL FRANCISCO REMIGIO, 868 - CENTRO 000.012.880 £ ctal
62930-000 LIMOEIRO DO NORTE - CE SERIE 1 Www.nle. lazenda.goy.
(88) 3423-5045 FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLD DE AUTURIZAUAD DE USO
VENDA MERC. ADQUIR. OU RECEB. DE TERCEIROS, SUJEITA A 123210063046595 29/09/2021 14:58:21
INSCRICAD ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPI
06.344.930-7 19.794.018/0001-30
DESTINATARIO
[NOME / RAZAO SOCIAL TRl DATA DA EMISSAO
MUNICIPIO DE SAO JOAO DO JAGUARIBE 108 07.891.690/0001-65 29/09/2021
R CONEGO CLIMERIO CHAVES, 307 __‘ CENTRO 62965-000 29/09/2021
r'mwr_ﬁﬁo UF | FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
SAO JOAO DO JAGUARIBE CE| (88)99691-1900 06.920.181-1 14:57:02
FATURA / DUPLICATA
DUPL. YENCIMENTO YALOR DUPL. YENCIMENTO VALOR DUPL. YENCIMENTO YALOR
001 29/10/2021-30 dias 10.543,50
CAT.CULO DO IMPOSTO
“ [BASE CALCICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
- ; I 200 : g j ! 10.543,50
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO GUTRAS DESP VALOR IP1 TOTAL DA NOTA
A l f l 0,00 0,00 L 0,00 10.543,50
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
OME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADO VEIC |UF | CNPJ
* 0-Remetente ] TS poren
ERECO MUNICIFIO UF | INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESP) [MARCA NUMERACAO Wmfo PESO LIQUIDO
- 57 1DIVERSOS 57 -
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST | CFOP | UNID | QUANT [ VALOR| VALOR | %DESC|B.CALC| VALOR | ALfQ.
PRODUTO UNIT | TQTAL ICMS | ICMS | ICMS
3450 ALCOOL ETILICO A 70% LIQUIDO DE 5L (N) e O 33059000( 360 5405| GL 150 20,00{3.000,00{ 0.00{ 0,00 0,00
" Lote=20211606 Val=31/08/2024 Qtd=150 v i
2564 ALCOOL EM GEL DE 1000ML (N} LBl 22072019[060]5405] L 135 7,50)1.012,50| 0.00{ 0,00{ 0,00
3601 MASCARA N 95, PROTECAO RESPIRATORIA (N) 90200010{060| 5405| UND| 120] 3,50{ 420,00) 0.00| 0,00 J 0,00 J
1 THO=26200546 Vai=1511 12621 Q=126 o'y ik A 1 1 ] 1 1
516 MASCARA DESCARTAVEL CIRURGICA CX COM 50 (N) 63079010{ 060154051 CX 180 28,95(5.211,00f 0.00( 0,00{ 0,00
Lote=XIWE-210326 Val=25/03/2026 Qtd=180 (Crr 1)
2699 TERMOMETROQ DIGITAL TIPO PISTOLA, COM R 90251910 060| 5405 | UND 121 75,001 900,060| 0.00( 0,00] 0,00
INFRAVERMELHO DE TESTA (N) Lo
o Nos {ermob do Art, 63, da LT azma‘s,
{ ! P . afesto ¢ implementoido objeto, | |
cohfirmado queffoi realizadg efou
T rec?bido om favol destp Secretaria.
DESPESA CQM, RECURSO DE . %ec{‘e ario (a) L
1 1 ENFRENTAMENTO AD COVID-19 \ 4+ 4 4 4 1 ; 4 de |
(L]
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARE. RESERVADO AO FISCO
[ROTA: 1IPED.: 18621 NALOR APROX. DOS TRIBUTOS LEI FEDERAL 12.741/12: .
1R3,315.93 (31.45%)Fonte: IBPTI N.FANT.: MUNICIPIO DE SAO JOAO DO JAGUARIBE Re o=~ |
-VEND: BRUNA LAISSA AL! SUBST. TRIBUTARIA CONF. DEC. 24569/1997 ( o ‘9’\ L'D\&L
ALTERADO PELO DEC. 29.816/20091 [ICMS RETIDO POR SUBSTITUICAO it
TRIBUTARIA DE ACORDO COM O DECRETO NUM 29.816 DE 06 DE AGOSTO DE Z{?:::u S
2009. BANCO DO BRASIL AG:2253-5 C/C:44220-1 FAVOR CONFERIR PRODUTOS - Cr‘:‘; |:I 3 5
NO ATODAENTREGAI ula 1213:44)
UniNFe | NF-e Open Source | www.umnfe com_br Gerado em 2570973021 35 15:00 pelo UNIDANEE 3.8.14 Free | www.anidanfe com.br )
ﬁm&sﬁ mn;ﬁmmmmmmm TS 00 SERT R A0S CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONTCA NF-e
N° 000.012.880, EMISSAO: 29/09/202] VALOR TOTAL: 10.543,50 DESTINATARIO: MUNICIPIO DE SAQ JOAQ DO JAGUARIBE 108 - R CONEGO CLIMERIO
CHAVES, 307, CENTRO, 62965-000-SA0 JOAO DO JAGUARTBE-CE 000.012.880
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR S‘ERIE 1




NOTA DE LIQUIDACAO 29090035

Ceara

Governo Mun1c1?a1 de Sdo Jodo do Jaguaribe DATA: 29/09/2021

Fundo Municipal de Saude ,

Exercicio de 2021 la. via
i EMPENHO ORTIGINAL .

NOTA DE EMPENHO... 29090002 VALOR. ...... R$ 10,543,50

DATA DO EMPENHO... 29/09/2021 MODALIDADE.. ordinario

Credor.... J B M DISTRIBUIDORA DE MATERIAL HOSPITALAR LTDA -

Enderego.. RUA CORONEL FRANCISCO REMIGIO,CENTRO-Abaiara-CE 65930 000

C.N.P.J... 19.794.018/0001-30

C.G.F..... 06.344.930-7

— —_— ———

B -  ORCAMENTARTIA

Fundo Municipal de Saude

UNIDADE ORCAMENTARIA........ 0 ;o
12 Enfrentamento da Emergéncia do COVID19 -
0
0

CACA
4 0
FUNC.PROGRAMATICA 10 122 0050 2.0
Salide
% 0 Material de consumo
I

0 Trans. SUS Bloco de manutengdo-COVID-19
NACAD DE ITENS

CATEGORIA ECONOMICA.... 3.3.90,
FONTE DE RECURSO......... 12142

PISCRIM

0,
00

quantidade wmweewuﬁu%w valor unitdrio valor total
180,0000 CAIXA . MASCARA DESCARTAVEL CONFECCIONADA EN TRES CAMADAS 28,95 §,211,00
150,0000 cALRO  .ALCOOL 70% GALAO DE § LITROS 20,00 3.000,00
135,0000 LITRO  .ALCOOL EM GEL 70% - 1 LITRO 1,50 1012, 50
120,0000 UNIDAD . MASCARA N 95, PROTE%AO RESPIRATORIA 3,50 420,00
12,0000 UNIDAD ,TERMGMETRO DIGITAL IPO PISTOLA, COM INFRAVERMELRO DE TESTA 15,00 900,00

DADOS D A LIQUIDAGADO

VALOR LIQUIDADO: 10,543,50
Nota fiscal mercadoria 12880 Série E

sdo Jodo do Jaguaribe, 29 de Setembro de 2021.

MAYARA R ALVES DE ALMEIDA
Secretgria de Salde



NOTA DE PAGAMENTO

Ceara

Governo Munwc1?a1 de S3o Jodo do Jaguaribe

Fundo Municipal de Saude

CLASSIFICACADO
Secretaria Municipal de Salde

ORCAMENTARTIA

Saude

la. via

Enfrentamento da Emergéncia do COVID19 -

sus Bloco de manutengdo-COVID-19

HO
TIPO OE LICITA
N® DA LICITAGA

SALDO DO ENPEN

yollnmﬁfﬂz

Ho., R 0,00

Pregao
1

NOTA FISCAL

ORBRN o e o e ws i G 5 S W08 8 04
UNIDADE ORCAMENTARIA..... 04 01. Fundo Municipal de
CLASSIFICAEAO 10 122 0050 2.012 Enfr
aue
CATEGORIA ECONOMICA 3.3.90.30.00 M™aterial de consumo
FONTE DE RECURSO..... 1214210000 Trans.
DADOS DO E M P E N
NNADEHMMOH“NUGM VALOR DO EMPENKO,. RS 10
DATA DO EMPENKO. ., 29/09/2011 MODALIDADE. ,...... whmno
SALDO ANTERIOR.... RS 10.543,%0 VALOR PAGO........ RS 10.543,50
I LIQUIDACADOD
DATA NMADEM?MMM VMMDAM pmmwm TUAL
20/09/2001 19090033 10,543,50 10,543, 50

Atestamos o recebimento
dos produtos / servigos

nercadoria n® 12880 série € de 29/09/2001

MAYARA REdfl\ALVEs DE ALMEIDA
Secretdria de Salde

PAGUE-SE a importdncia
constante na presente nota

MAYARA REE&A ALVES DE ALMEIDA
Secretaria de Saude

DOCUMENTO DE

BANCO/FONTE (HE
1 AN T, 051-5 (FHS DE SA0 1040 DO J) 000

iy 10.543,50
@

CAIXA

N° 28100002,

VALOR

de 28/10/2021

ANA EDITH MORAIS MAIA
Tesoureira Municipal

Identificacdo do credor:

Credor.. J B M
Enderego. RUA CORO
C.N.P.J... 19,794, 018/00
Colgu Bt v 06.344.930-7

NEL FRANCISCO REMIGIO,CENTRO-Abajara-CE

DISTRIBUIDORA DE MATERIAL HOSPITALAR LTDA - EPP
R

65930-000



28/10/2021 08:33

GovConta CAIXA

. :Comprovantes

CAIXA

Comprovante de Remessa de TED

via GovConta Caixa

Tipo de TED:

Terceiros

Nome:

FMS DE SAO JOAO DO JAGUARIB

Conta Origem:

0750/006/20624051-5

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNPJ:

11.886.585/0001-93

Banco:

001 - BANCO DO BRASIL S/A

Conta Destino:

2253/44229-1

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

Nome: JBM MATERIAL HOSPITALAR
CPF/CNPJ 19.754.018/0001-30
Valor: R$10.543,50

Valor da Tarifa: R$10,45

Finalidade 10-Crédito em Conta

Identificagdo da Operacgdo:

PAGTO MAT HOSPITALAR

Histérico: PAGTO MAT HOSPITALAR
Data de Débito: 28/10/2021

Data da Operacdo: 28/10/2021

Cédigo da Operacdo: 00108716

Chave de Seguranca: TPULR99CKO91Z2PK

CPFs Autbrizadores:

014.297.613-00

410.180.523-72

Operacéo realizada com sucesso.

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE
60 MINUTOS.

hitps://govconta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendenciaflista/imprimir.do



