Prefeitura Municipal de Santa Cecilia do Pavao-PR

Rua Jerénimo Faria Martins, n® 514 — Ed. Odoval dos Santos — Centro

CEP 86225-000 \0\%0

CNPJ - 76.290.691/0001-77

Empenho:

Processo de compra n°: Pregdo Eletrénico - 32/2023Eletrénico (ol 1 0 R § T —
Condigdo de pagamento: percelada ..» \ _' , Numero ARP: 37/2023
Dotacdo: 7 SNV § Tipo CONtrato; =--=s=sssssmssusas

DADOS DO FORNECEDOR

Nome/ Raz. Social: CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - EPP Cod.: 4880
Nome Fantasia: CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - EPP CPF/ CNPJ: 01.328.535/0001-59
Endereco: CENTRO, - CENTRO - ARAPONGAS -PR CEP: 86225-000 - Fone: (434) 33275-3105

RESPONSAVEL PELA AUTORIZACAO E ESTRUTURA ADMINISTRATIVA

Nome/ Raz. Social: Leandro Francioli Cod.: 2266
Estrutura Administrativa: 1.12.001 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Finalidade: Aquisicdo de medicamentos para a saude, memorando 106/2024.

ENDERECO PARA ENTREGA
Endereco: Rua Avenida General Osério 584 CENTRO - SANTA CECILIA DO PAVAO-PR -

ESPECIFICACAO DOS ITENS ;

Seq. SR Descricdo  Unidade Quantidade Desc. Preco Unitario  Valor
T 15827 BR0269962 Domperidona10 mg Comprimidos COMPRIMI  2000,0000 0 RS 0,6989 RS 197,80
Marca: E.M.S - 1.0235,0999.005-8 DO
Desdobramento: 05 - SERVICOS DE TRANSPORTE COLETIVO
2 > 15687 BR0292196 Haloperidol 5mg/mL solucdo injetavel Ampola 1,00 ml 01 ML 100,0000 0 RS 2,0699 RS 206,99
{* 'l'e Marca: Uniao Quimica - 1049701910095
- . Desdobramento: 05 - SERVICOS DE TRANSPORTE COLETIVO
Valor Total da Ordem de Fornecimento: RS 404,79

SANTA CECILIA DO PAVAO - PR- Terga-feira, 16 de Abril de 2024.
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ELIXNE VIETZE
998.926.509-72
SECRETARIO DE ADMINISTRAGAO E PLANEJAMENTO

Emissdo: 17/04/2024 08:31:52 Agili Software Brasil i S
Usuario: ELIANE VIETZE www.agili.com.br | (43) 3375-4500 Péagina: 1 de 1.



IDENTIFICACAO DO EMITENTE D AN F E

Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

& -RETAA CHAVE DE ACESSO

1 BARA 4124 0501 3285 3500 0159 5500 1000 0806 2515 0818 6087

; 0
CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI N 00,0080625
RUA PICA-PAU, 1211 - CENTRO - ARAPONGAS - PR - 86701.040 SERIE. 1
(43) 3275-3105 .

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

classmed@uol.com.br FOLHA: 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
[ NATUREZA DA OPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 141240135736914 08/05/2024 16:22:32
“INSCRIGAO ESTADUAL INSC.EST.DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ
903.13375-90 gt 01.328.535/0001-59
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF/dEstrangairo DATA DE EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ]10.651.971/0001-55 08/05/2024
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
R JERONIMO FARIA MARTINS, 1335 CENTRO [86225-000 08/05/2024
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
L§ANTA CECILIA DO PAVAO ‘(43)3270-1356 PR 16:17:26
FATURA/DUPLICATA
001 05/06/2024 R$ 206,99
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
206,99 40,361 0,00 0,00 206,99
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGUARO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P| VALOR TOTAL DA NOTA |
& 0,001 0,00 0,00 0,00 0,00 206,99
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ/CPF
CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA 0-Rem (CIF) [ 01.328.535/0001-59
"ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL |
R PICAPAU 1211 ARAPONGAS PR [903.13375-90
[ QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 VOLUME
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
et DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIGO NCM/SH ost | cror | uwp. | ouant. | XivBlo | Yomar | iows | oMs R
552 |HALOPERIDOL 5 MG/ML INJ. 1 ML (C-1) 30049069| 000 |5102| AP 100|2,0699|206,99(206,99| 40,36/19,5
cProdANVISA=1049701910095 PMC=0,00
Lote=2400857 Qtd=100 Fab=09/01/2024 Val=31/01/2026
~._|EAN: 7896006260370
CALCULO DO ISSQN )
| INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DOS SERVIGOS VALOR DO ISSQN {
DADOS ADICIONAIS
[ INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
BANCO DO BRASIL - AG: 0359-X C/C: 28852-7 - Favor enviar o comprovante de pagamento
via email, saulo.sfinanceiro@gmail.com
PREGAO ELETRONICO 32/2023-P.E
EMPC: 961/2024
ENTREGA: AV. GENERAL OSORIO, 584 - CENTRO
RETENCAO DE R$ 2,48 NO PERCENTUAL DE 1,2 DE IRRF
|
\
J
Recebemos de CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, os produtos constantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de emiss&o:08/05/2024,Valor N F_e
Total: R$206,99, Destinatario: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE R JERONIMO FARIA MARTINS, 1335 - CENTRO - SANTA CECILIA DO PAVAO/PR
TI-MYA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N Q 0 00 - 080 . 625
| SERIE: 1

Kralen Sistemas (44) 3024-5011



CLASSMED

PRODUTOS HOSPITALARES LTDA.
CNPJ 01.328.535/0001-59 -~ Inscr. Est. 903.13375-90

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE- SANTA CECILIA DO PAVAO

PREGAO 32/2023
EMP 961/2024

SOLICITAGAO DE ESTORNO

Prezados Senhores,

A empresa CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA. ME, inscrita no
CNPJ n°. 01.328.535/0001-59, estabelecida na Rua Pica-Pau n°® 1211, tendo
como representante legal a Sr2. Michele Cristina Cardoso da Silva Machado,
uma vez que a RDC 80/2006 nao autoriza o fracionamento de medicamentos a
empresas que realizam o comercio atacadista e a lei N° 5991/73 no seu artigo
4° Inciso XVI trata: Distribuidor, representante, importador e exportador —
empresa que exerca direta ou diretamente o Comercio Atacadista de drogas,
medicamentos em suas embalagens originais, insumos farmacéuticos e
correlatos.

MEDICAMENTO QUANTIDADE VALOR
ESTORNADA TOTAL
ESTORNADO
DOMPERIDONA 10 MG 20 RS 1,978
COMPRIMIDOS

Salientamos que o estorno, refere-se somente das quantidades acima mencionadas
conforme justificativa apresentada.

Arapongas 23 de maio de 2024.

CNPY: 01.320,535

Fone/fax

(43) 3275-3105

CLASSMED Produtos Hospitalares Ltda.
Rua Pica-Pau, 1211 - CEP 86701-040




IDENTIFICACAO DO EMITENTE D AN F E

o IRy

Documento Auxiliar da
NOTA FISCAL ELETRONICA

i CHAVE DE ACESSO

]
1-SAIDA

CLRS (K 47, 4124 0501 3285 3500 0159 5500 1000 0812 8513 6249 5944

N N¢ 000.081.285
CLASSMED - PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI b i3
RUA PICA-PAU, 1211 - CENTRO - ARAPONGAS - PR - 86701.040 SER| E: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
(43) 3275-3105 . www.nfe.fazenda.gov.br/portal
classmed@outlook.com FOLHA: 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
|"NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAC DE USO
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 141240152347361 23/05/2024 17:45:46
INSCRIGAQ ESTADUAL INSC.EST.DO SUBST.TRIBUTARIO CNPJ
903.13375-90 01.328.535/0001-59
DESTINATARIO/REMETENTE —
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF/IdEstrangeiro DATA DE EMISSAO
'FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 10.651.971/0001-55 23/05/2024
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO ‘ CEP DATA DE SAIDNVENTRADA
R JERONIMO FARIA MARTINS, 1335 CENTRO | 86225-000 23/05/2024
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
SANTA CECILIA DO PAVAO (43)3270-1356 PR 17:45:10
FATURA/DUPLICATA i e R 1 e et TV gt 1Y PR [ | v D B AT
{001 20/06/2024 R$ 195,82
[
L
CALCULO DO IMPOSTO
["BASE DE CALCULO DO IGMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS ]
195,82 38,19 0,00 0,00 195,82
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO | OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO PI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 I 0,00 0,00 195,82
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ/CPF
CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA 0-Rem (CIF) l 01.328.535/0001-59
| ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
R PICAPAU 1211 ARAPONGAS PR |908.13375-90
| QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BAUTO PESO LIQUIDO
1 VOLUME |
D/}-DOS DO PRODUTO/SERVICO
[ Zonieo, DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIGO NCM/SH Gor | orop | oNo, | GUANT,. | onei [ Yakem E e Bes s VAR LS
6531 |DOMPERIDONA 10 MG COMP. cProdANVISA=1023509990058 30049069| 000 {5102| CP 1.980/0,0989|195,82| 195,82| 38,19/19,5
PMC=0,00
| |Lote=3W7472 Qtd=1.980 Fab=28/07/2023 Val=28/07/2025
CALCULO DO ISSQN s
‘f INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DOS SERVICOS VALOR DO ISSON [
| ] |
DADOS ADICIONAIS By -
"‘m?omss COMPLEMENTARES ¥ - RESERVADO AO FISCO il ]
BANCO DO BRASIL - AG: 0359-X C/C: 28852-7 - Favor enviar o comprovante de pagamento ;
| via email, saulo.sfinanceiro@gmail.com
PREGAOQ ELETRONICO 32/2023-P.E
EMPC: 961/2024
ENTREGA: AV. GENERAL OSORIO, 584 - CENTRO
. RETENCAOQ DE R$ 2,35 NO PERCENTUAL DE 1,2 DE IRRF
|
\
\
I a
[Recebemos de CLASSMED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA, os produtos constantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de emissao:23/05/2024,Valor NF-e l
Total: R$195,82, Destinatario: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE R JERONIMO FARIA MARTINS, 1335 - CENTRO - SANTA CECILIA DO PAVAO/PR ‘
DAMDERECEBIMET_O IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR NQ 000.081 .285 {
» BT L g SERIE:1 |

Kralen Sistemas (44) 3024-5011



