Prefeitura Municipal de Santa Cecilia do Pavao-PR bey“o

Rua Jerdnimo Faria Martins, n°® 514 — Ed. Odoval dos Santos — Centro
CEP 86225-000
CNPJ - 76.290.691/0001-77

Empenho:

Processo de compra n°: Pregdo Eletronico - 32/2023Eletronico Contrato N®: ssessserssnsmsncee
Condicdo de pagamento: percelada Numero ARP: 37/2023
Dotacéo: Tipo contrato: =-==-ssesmsmsmmee-

DADOS DO FORNECEDOR

Nome/ Raz. Social: PROMEFARMA REPRESENTACOES COMERCIAIS LTDA Cod.: 6119
Nome Fantasia: PROMEFARMA REPRESENTACOES COMERCIAIS LTDA CPF/ CNPJ: 81.706.251/0001-98
Endereco: PROFESSOR LEONIDAS FERREIRA DA COSTA, B47 - PAROLIN - CURITIBA -PR PAROLIN CEP: 80220-410

- Fone: N&o informado

RESPONSAVEL PELA AUTORIZACAO E ESTRUTURA ADMINISTRATIVA

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

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

ESPECIFICACAO DOS ITENS "
Seq. Codi e
1 15785 BR0292345 Sulfato Ferraso

Marca: Airela ~ Sulfermax
Desdobramento: 01 - ETANOL

Valor Total da Ordem de Fornecimento: RS 78,40

SANTA CECILIA DO PAVAO - PR- Terga-feira, 21 de Maio de 2024,

b

ELI VIETZE
CPF: 998.926.509-72
SECRETARIO DE ADMINISTRAGAO E PLANEJAMENTO
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Emissdo: 21/05/2024 11:22:06 Agili Software Brasil o :
Usuério: ELIANE VIETZE www.agili.com.br | (43) 3375-4500 Pagina: 1 de 1.



RECEBEMOS DE PROMEFARMA MEDIC. E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

~
NF-e
0S PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 101991 | o 20730
I ETMELT 12 AC E ASSINATURA DC FECEBEDOR ,'
W s SERIE 2 )
Identificacdc do Emitente D ANF"
PROMEFARMA MEDIC. E PRODUTOS b ” e
ocumento Auxiliar da
HOSPITALARES LTDA Note Fiece
RUA JOAO AMARAL DE ALMEIDA - 100 -
CIDADE INDUSTRIAL - CURITIBA - PR - 0 - ENTRADA 1 YT I
81170520 o mnd :
b & T ‘BAIDA 4124 0581 7062 5100 0198 5500 2000 0297 3011 1947 1013
N°. 298730 4
Telefone: 4131657900 SERIE 2 FL10of1] Consulta de autenticidade no pertal nacional da
HAIlEuA UE CPERATAO NEF-e www.nfe.fazenda.goVv.br/portal
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS
r . & ESTALUAL INSC. E3T. LC SUEST. TRIBUTARIZ CNFJ Protocelsy de Autorisacac(Data « Hoza L
10176046-40 81706251000198 141240155282148 27/05/2024 13:36:31
DESTINATARIO/REMETENTE
N ME FALAC STCIAL CNFI/CPF ( DATA DA EMISZAC
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE * SANTA CECILIA DO PAVAO 10.851.871/0001-55 27/05/2024
e Fe NUMERS COMPLEMENTO BRIRPOC/DISTRITC DATA DA ENTPADA/SALDA
R JERONIMO FARIAS MARTINS 1336 CENTRO 27/05/2024
( MUKICIFIO Telefone/Fax ur INSCPICAG ESTADUAL HIRA OE 3AIDA )‘
86225-000 SANTA CECILIA DO PAVAO 4123204 PR 13:36
FATURA
rN“ venc, Valor B
1 10/06724 98.00
CALCULO DO IMPOSTO
y 24 0% & IOMe VALOR [ ITM2 & CALCULO [N ICMS ST. YVALOR [0 S VALOR TOTAL 002 EROIUTOS iy
88,00 19,11 0,00 0,00 98,00
VALTP D0 SEGURO VALOR DO DESCONTQ MTRAS DESPESAS ACESSAPIAS VALSR Ue IPT VALTF TOTAL DA NOTA 8
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 98,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS i
[ (i soeiAL FKETE FOK CONTA | ©ODIGO ANTT PLACA D) VEICULO ur CNBJ/CEE Wi
SAO GABRIEL TRANSPORTES LTDA 0 - Remetente PR 15.488.297/0012-06
CobALSIRE MUNICIPIC ur INSCRIGAC EaTADUAL
ROD. BR 118, 27363 - CAMPO DE SANTANA CURITIBA PR 90753028 08
T IRDE E3PECIE MAFCA NUMEPACAT PESC ERUTO FE5" LICULLO (
1 1 5,00 5,00 [
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME/RAZAC SOCIAL CNPJICPF INSCRICA0 ESTADUAL
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE * SANTA CECILIA DO PAVAO 10.651.871/0001-55
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
RUA CICERO RODRIGUES, S/IN S/IN MUNICIPIO CENTRO 86225000
MUNICIPIO 3 UF FONE / FAX
SANTA CECILIAD PR
DADOS DO PRODUTO/SERVICOS
ESURICAO L0 PRPODUTO NCM/SH csT | CFCP | unp QT@V e UN, V. TOTAL BC. ICMS V. I2MS Y. 11 ALIC. ALIQ.
IoMs eI !
127817 | SULFATO FERROSO 125MG/ML GTS 30ML 30049099 [ 000 [5102| FR 100 0,98 98,00 98,00 19,11 0,00| 1950] 0,00
SULFERMAX CX100FR AIRELA
ISENCAO ANVISA: RDC 199/2008 N LT. 24D0244 DATA FAB.
12/04/2024 DATA VAL.: 12/04/2026
EAN=7884154005550
DO UTOS % 9
\ { (f\Q ' k
10 . Y
|8
CALCULO DO ISSON
5 FIGAG MUNICTPAL YALOR TOTAL DOS SEFVIGOS BASE OE CALCULY DE I8SQN YALOF DO ISSON " !

DADOS ADICIONAIS

NFURMAGIES COMELE

/Fer«x-:wmc Ao FIsed
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RE: RES: RES: Substitua a nota fiscal.

‘ncha de Araujo <fabricic.aratyj ymefarma.com.br>

isaniacecliadopavas. pr.gov.br-, compiast ocilladopavao.pr.gov.br:

O.PrL.goOv.Br <Z01
gov.t

e cameiro@promefarma. com.bre

b

3Vao p

ﬁ RE.. Substitua a nota fiscal. - Fabricio Zaionz da Rocha de Araujo = Outlook.pdf (~63% KB
Prezados, bom dia!

Conforme informado anteriormente (vide anexo), o medicamento SULFATO FERROSO, 25mg/ml, foi solicitado na ordem de compra 864, na
quantidade de 80 unidades. Contudo, a quantidade do farmaco por embalagem € 100. Informado ao requisitante e solicitado COMPLEMENTO de 20
unidades, para totalizar 100 e cumprirmos com uma caixa.

Como o medicamento € CAIXA COM 100 UNIDADES, nédo tem como realizar faturamento de uma nota fiscal de 80 unidades e outra nota fiscal com

0

O campo "DADOS ADICIONAIS" mencionam: OF 1250/2024 * COMPLEMENTO DA OF 964 *

»  Notas de empenhgs, devem ser enviadas com copia para e

Atenciosamente,

Fabricio Zaionz de Araujo
Analista de Licitacao

Promefarma Medicamentos e Produtos Hospitalares Ltda

Rua Jodo Amaral de Aimeida, 100 Cidade Industrial - Curitiba CEP. 81170-520 — Parana — Brasil
55 41 3165-7935 B

fabricio.araujo@promefarma.com.br

C.B.P.D.A

“tuge 7 Przpe 07

De: Cristiane Carneiro <cristiane.carneiro@promefarma.com.br>

Enviado: sexta-feira, 21 de junho de 2024 10:37

Para: Fabricio Zaionz da Rocha de Araujo <fabricio.araujo@promefarma.com.br>
Assunto: ENC: RES: RES: Substitua a nota fiscal.

Cristiane Carneiro

Licitagdo

pPromefarma Medicamentos e Produtos Hospitalares Ltda

Rua Jodo Amaral de Almeida, 100 Cidade Industrial - Curitiba CEP. 81170-520 — Parand — Brasil
5541 3165-7930

empenhos3@promefarma.com.br

De: compras@santaceciliadopavao.pr.gov.or <compras@santaceciliadopavao.pr.gov.br>

Enviada em: sexta-feira, 21 de junho de 2024 10:20

Carneiro <cristiane.carneiro@promefarma.com.br>

Para: Crist

Assunto: Re: RES: RES: Substitua a nota fiscal



