Prefeitura Municipal de Santa Cecilia do Pavio-PR

CEP 86225-000
CNPJ - 76.290.691/0001-77

/
Rua Jerbnimo Faria Martins, n® 514 — Ed. Odoval dos Santos — Centro [)\b\)\j

Processo de compra n°: Pregio Eletrénico - 47/2022Eletrdnico Contrato nds: e iisioiii ol
Condicdo de pagamento: Parcelada Nimero ARP: 49/2022
Dotacéo: Tipo contrato; s=«-ss-ssemessanes

Codigo reduzido:

DADOS DO FORNECEDOR

Nome/ Raz. Social: ESFIGMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA

Nome Fantasia: ESFIGMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA CPF/ CNPJ:  27.455.068/0001-11
Endereco: PARAGUALI, 0 - CENTRO - CASCAVEL -PR CEP: 86805-020 - Fone: Nao informado
E-mail:

RESPONSAVEL PELA AUTORIZACAO E ESTRUTURA ADMINISTRATIVA

Nome/ Raz. Social: Leandro Francioli
Estrutura Administrativa: 1.12.001.1 - UNIDADE DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE DA FAMILIA
Finalidade: Aquisicdo de insumos hospitalares.

ENDERECO PARA ENTREGA

Endereco: Rua Jeronino Farias Martins 514 CENTRO - SANTA CECILIA DO PAVAO-PR -

ESPECIFICACAO DOS ITENS

Codigo ar| Y e -
12108 4 PACOTE 100,0000 0 RS 16,0000 RS 1.600,00 RS 0,00 R$ 1.600,00
ALGODAO, HIDROFILO,
EM ROLETE, ALVEJADO,
PURIFICADO, ISENTO
MARCA: N3o possui
Valor Total da Ordem de Fornecimento: RS 1.600,00
Valor Total da Ordem de Fornecimento com Valor de Desconto Aplicado: RS 1.600,00

SANTA CECILIA DO PAVAO - PR- Seaunda-feira. 10 de Julho

de 2023.

Paaina: 1 de 1

AGILIBius Compras 4 licitagias - Agih Softlware Brasil



leCEEEMOS DE ESFIGMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA - EPP OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

530 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

NF-
FUNDO MUNICIPAL DE .

N° 1.569

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

TOTAL Rs:

1.600,00

19/07/2023 Série 2

ESFIGMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA - EPP
RUA PARAGUAI, 275

CENTRO, 85.805-020

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

DATA DE EMISSAO

LI

LI

' ” CASCAVEL- 0= E d CHAVE DE ACESSO DA NF-e - CONSULTA NO SITE: WWW.NFE.FAZENDA.GOV.BR
w (45)30'1“6/-0ng? 1= 5:.%2 i 4123 0727 4550 6800 0111 5500 2000 0015 6910 0001 5009
Pagina: 1 de 1 c - o | d
onsulta de autenticidade no portal nacional da
esfigmed NF-e 1.569 NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da
Série 2 Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA 141230184666717 19/07/2023 11:42:44
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ/CPF
9074914125 27.455.068/0001-11
DESTINA TA’RIO/REMETENTE
copIGO NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA EMISSAO
530 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 10.651.971/0001-55 19/07/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
JERONIMO FARIAS MARTINS, 1335 - EDIF PREFEITURA MUN_JCENTRO 86.225-000 19/07/2023
MUNICIPIO - ¥ FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
SANTA CECILIA DO PAVAO (43)3270-1123 PR
FATURA™ 1569/01 18/08/23  1.600,00
006 - PERSONALIZADA - BOLETO
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS FCp BASE DE CALCULO DE IcMs ST. | [vaLor Do rcms sT FCP ST VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 - - 1.600,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO ICMS Desonerado OUTRAS ACESSO, VALOR DO IP1 VALOR DA COFINS | VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 L O,CBIL - 1.600,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT pLAcA Do vefcuto | [ur CNPI/CPE
RODONAVES TRANSPORTE £ ENCOMENDAS LTDA it h ik 44.914.992/0038-20
ENDERECO ] Mwilcmo i UF INSCRICAO ESTADUAL
RODOVIA CONTORNO LESTE BR 116,14219 SAQ JOSE DOS PINHAIS p 90617064-77
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
3 . FARDO DIVERSOS 156.026.614 39,000 39,000
[DADOS DO PRODUTO/SERVICO - —— =
| Cédigo A DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVICO n NCM/SH CSOSN‘ CFoP ~ unD. f Qro. VAR, UNIT, i DESCONTO VLR, TOTAL BC. ICMS VAR, ICMS VLR 1PL IC%
[ 1192| ALGODAO HIDROFILO - FAROL [30059090,0102[ 5102 UN | 100,00 16,00 1.600,00 - = . -
Lote.12523 Fab:01/01/23 val: ouo&ar | 100,00
CALCULO DO ISSQN : = [
INSCRICAO MUNICIPAL I lvm.on TOTAL DOS SERVICOS j IaA%ss DE CALCULO DO ISSQN | IVALOR DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES |RESERVADO 40 FISCO

PREGAO ELETRONICO N. 47/2022
ORDEM DE FORNECIMENTO N. 1836/2023 NUMERO ARP: 49/2022
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

PO V1646 / 3-LUIS AUGUSTO MOIA FRANZINE / /(45)99997-2630 Rota: 0 -
DADOS PARA PAGAMENTO:

CHAVE PIX (CNPJ) 27455068000111

BANCO DO BRASIL | AGENCIA 3508-4 | CONTA 54.365-9
financeiro.esfiamed@amail.com

Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional, nao gera direito a credito fiscal de ICMS E IPI.
www.pr.gov.br/proconpr -0800-41-1512 R.Alameda Cabral, 184 Centro-Curitiba-PR CEP 80410-210 -
Fax(41)3219-7400 Trib aprox R$: 215,20 (Fed), 288,00 (Est) e 0,00 (Mun) Fonte: IBPT - W7m9F1

VISUAL SOFTWARE SOLUCOES SOB MEDIDA PARA O SEU NEGOCIO!

http://www.visualsoftware.inf.br

Fone: (46) 3532-2005




