& FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE TAMANDARE EXERCICIO: 2020
) . [ ORNEGIaREN NOTA DE EMPENHO0:407/0

Enderego: AV JOSE BEZERRA SOBRINHO, $/N - CENTRO - §5,578-000 3,
DATA DA ELABORAGAO: 18/03/2020

Tamandare
PERNAMBUCO Telafone: 3676-1154

(VALOR DO EMPENHO _ R$990,00 _ TIPO DE EMPENHO: ORDINARIO i

(oRGAC/UNIDADE! FONTE

rcod]gg Descrigéio
02, PODER EXECUTIVC MODALIDADE HOMOLOGAGAD LICITAGAO: PROCESSO: CONTRATO:

02,11 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
kFt:m'rz DE RECURSO: 211-Receitas de Impostos e de Transferéricia de impostos - Salde

(CLASSIFICAGAO DA DESPESA

(codlgo Dascrigéo
1030242802.267 MANUTENCAQ DG HOSPITAL MUNICIPAL

SALDO ANTERIOR: 1.838.904,58 EMPENHO ATUAL: 980,00 SALDO ATUAL; 1.837.814,58
Cadige Descrigio

33003000 MATERIAL DE CONSUMO

LSALDO ANTERIOR: 680.522,10 EMPENHO ATUAL: $90,00

(crEDOR
aPJICPF: 08.667.233/0001-54

SR CRER wx e AOn
Lrgea s

SALDO ATUAL: €859.832,10

CREDOR: MULTIMED DISTRIBUIDORA DE EQUIPAMENTOS HOSPITALAR LTDA

ENDEREGO: Avenida Vinte e Nove de Dezembro BAIRRO: Bairro Novo

CIDADE: Santa Cruz do Capibaribe UF: PE CEP: 55192340
LBANCO' AGENCIA: CONTA CORRENTE: OoP.

ﬁsmmco
Vl]\LOR QUE SE EMPENHA REFERENTE A COMPRA DE ALCOO
VIRUS

¢

(Raclao DE PAGAMENTO
DECLARO QUE RECEBI A IMPORTANCIA ABAIXO PROCESSADA

RECEBIDO EM: J. ol CREDCR:
MULTIMED DISTRIBUIDORA DE EQUIPAMENTOS HOSPITALAR RC

L 70% PARA USO NAS HOSPITAL MUNICIPAL, COMPRA EMERGENCIAL PANDEMIA DA CORON/

( ASSINATURAS S, .

4 O == N T TITIIT| ST S

LIGUIDANTE: ORDBNADOR DA DﬁS?IM
EM:

LiGuina PAGA-SE

ELABORADOR DA DESPESA: :
EM: 18/03/2020 . : EM:

L EMPENHA

(PAGAMENTO
VALOR BRUTO: 990,00

Descontos:

Pagamantos:

TESOUREIRQ(AY:

VALOR LiQUIDO: 990,00

Todos o8 direitas séo reservado @ SICAP Pag. 1




-

RECEBEMOS DE MULTIMED DISTRIBUIDORA DE EQUIPAMENTOS HOSFITALAR LTDA OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

SERIE: 1

NF-¢

N° 000.000.079

N

f v MULTIMED DISTRIBUIDORA
DE EQUIPAMENTOS
HOSPITALAR LTDA

AV 29 DE DEZEMBRO, 762 - TERREOQ A - NOVO, Santa Cruz do
Capibaribe, PE - CEP: 55192340 - Fone/Fax: 8137311944

DANFE
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica

0 - Entrada

| - Saida 1
N° 000.000.079
SERIE: 1

Pagina 1 de 1

CONTROLE DO FISCO

IR

A

CHAVE DE ACESSO

]

2620 0308 6672 3300 0154 5500 1000 0000 7910 6062 4052 {

Consulta de autenticidade no portal nacional da
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site

da Sefaz Autorizadora

INSCRICAO MUNICIPAL

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO ISSQN

VALOR DO I138QN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

38 -~ QP, Q22

CLR,

PAGAMENTO COM DEROSITO EM CONTA DA CAIXA ECONOMICA ~ AG. 10
100=8,

RESERVADO AQ FISCO

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTOR!ZACAO DE USO
VENDAS 126200024061227 - 24/03/2020 20:06
!.\‘SCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST TRIB CNPJ /CPF ;
034816208 08.667.233/0001-54
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL . CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE TAMANDARE 10.298.603/0001-75 24/03/2020
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA =
AV JOSE BEZERRA SOBRINHO, SN - CENTRO 55578-000
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA |
| Tamandare 8136761150 PE
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 990,0(
S
VALOR DO FRETE YALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP] VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 990, 0(
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
3-Remetente Proprio
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL >
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO :
DADOS DO PRODUTOQ/SERVICO 1
CODIGO DESCRICAQ DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH CST | CFOP | UNID. QD VLR. UNIT VLR. TOTAL BC ICMS VLR. ICMS VLR. IPI ?(‘?-L?S MI
187 ALCOOL 70 1000)L 38089429 {0300 | 5102 | UND 60,0000 16,5000 990,00 &
ATESTO EM
Funcionario
" CALEULO DO 1SSON 1



0 8j02@qage (o] =0ESSeSUSiLLUY g/\TWUY/IUBT/d d  hetad o/ Al
92J8103/2020 #0065 78402099 Qeqeggggggo ?§§P9 ) 4 o B vciriading b L
SISBB ~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
31/@83/2020 - AUTOATENDIMENTO - 11.11.4@
3924103924 SEGUNDA VIA 0ovd

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE

TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: PM TAMANDARE -FUS
AGENCIA: 3924-1 CONTA: 6.211-1
FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : PM TAMANDARE -FUS
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 1038-3 - SANTA CRUZ DO CAPIBARIBE
CONTA: 100-8

FAVORECIDO: MULTIMED DISTRIBUIDORA DE EQUIPAMEN
CPF/CNP): 08,667.233/06081-54

VALOR: R$ 990,08
DEBITO EM: 31/03/2@2@
SRS RESERERE RS SIRER TZmmDEmEm
DOCUMENTO: 33197

AUTENTICACAC SISBB: E.452.F55.9A3.99B.9@6



