Santa Catarina

~ ,{{?
_FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MACIEIRA o o

L N Data: 26/03/2021
Nota de Empenho C:QC”/\ {w,&,& oo N° do empenho : 277721
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE \?}é’ x &,\Q} Ordinario
C.N.P.J.: 01.996.270/0001-67 s X Processo :
Municipio: Macieira i)
Orgéo: 12 - FUNDO M. DE SAUDE
Unidade: 12.01 - FUNDO M. DE SAUDE
Funcional: 10.301.1001 - SAUDE COM QUALIDADE
Projeto/Atividade: 2.044 - Manut. dos Programas do SUS - Estado
Elemento: 3.3.90.30.99.00.00.00.1067 - Outros Materiais de Consumo
Cod. Detalham.: 22 - Cofinanc. Atencdo Basica - Estado
Codigo reduzido: 000033
Dotagao Inicial: 135.330,75 Empenhos anteriores : 101.990,00
Suplementagtes: 0,00 Valor do empenho : 874,50
Anulagdes: 0,00 Valor Anulado: 0.00
Total (A} : 135.330,75 Total (B} : 102.864,50

Saldo (A-B): 32.466,25
Credor: 5442 CONFECCOES HIZA LTDA
Endereco: RUAFRANSCISCO CEGCATO, 295 Cidade: Nova Trento UF: SC
C.N.PJ.:  10.628.010/0001-20 Inscr.Est./ldent.Prof.:
Banco: Agéncia: Fone: 4832671263
i Conta Corrente: Fax:

Especificagdo: 1

PELA DESPESA EMPENHADA, AQUISICAO DE MATERIAIS AMBULATORIAIS PARA UBS CENTRAL E KM 30: 50,00 CAIXA DE MASCARA CIRURGICA
TRIPLA COM ELASTICO. CONFECCIONADA EM NAO TECIDO, COM 3 DOBRAS, TRIPLA CAMADA COM FILTRO PROPORCIONANDO UMA BFE .
(EFICIENCIA DE FILTRACAO BACTERIANA) MAIOR QUE 95%; CAMADAS SOLDADAS ELETRONICAMENTE POR ULTRASSOM. CAIXA COM NO MINIMO
50 UNIDADES, COM DADOS DE IDENTIFICACAQ , VALIDADE E NUMERO DG LOTE. APRESENTAR REGISTRO NO MINISTERIO DA SAUDE/ANVISA.
(CiM8421); LICITACAO COMPARTILHADA REALIZADA PELO CONSORCIO INTERFEDERATIVO SANTA CATARINA - CINCATARINA, CNPJ N°
12.075.748/0001-32 PROCESSO ADMINISTRATIVO LICITATORIO 017320/2020 - CINCATARINA, PREGAO ELETRONICO N° 0038/2020 - CINCATARINA,
ATA DE REGISTRO DE PREGO N° , AT20CIN39003

Fonte de recursos :  Vingulados Total geral : 874,50

Fica empenhada a importancia de 874,50 (oitocentos e setenta e quatro reais e cinquenta centavos)

Fundamento legal : ™
Modal. licitagao : Outras Modalidades/Nao Aplicavel Numero : 1
Contrato : : P
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CINCATARINA o

SOLICITAGAO DE FORNECIMENTO N° 0136/2021
LICITACAO COMPARTILHADA

Ente da Federagiio:  MUNICIPIO DE MACIEIRA

Orgéo Gereniador:  CONSORCIO INTERFEDERATIVO SANTA CATARINA - CINCATARINA
Orgéo Participante:  MUNICIPIO DE MACIEIRA

Processo Administrativo Licitatério: 017320/2020 | Pregéo Eletrénico: 0038/2020

Ata de Registro de Pregos/Alterages: AT20CIN38003 | Vigéncia: 15/04/2021

Dados para Faturamento

Nome: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MACIEIRA CNPJ: 01.996.270/0001-67
Enderego: R DONA MARIA MENDES, 89 - CENTRO Telefone: (49) 3574-2017
Cidade: MAGIEIRA (SC) CEP: 89.518-000 Email: admsaude@macieira.sc.gov.br

Email XML: compras2@macieira.sc.gov.br

Dados para Entrega (Verificar condicdes de entrega na Ata de Registro de Pregos)
Local Entrega: UNIDADE BASICA DE SAUDE SEDE

Enderego: RUA DONA MARIA MENDES N° 153 - CENTRO
Cidade; MAGIEIRA (SC) CEP: 89.518-000

Dados do Fornecedor

Nome: CONFECCOES HIZA LTDA Telefone: (48) 3267-1223

Enderego: RUA FRANCISCO CECCATO, N 295 Banco: VIACREDI COOPERATIVA DE CREDITO - 085
Cidade: NOVA TRENTO-SC - CEP: 88.270-000 Agéncia: 0101-5

Cnpj: 10.628.010/0001-20 Inscrigéo: 255.8037.96 Conta Corrente: 1150819-1 | CONFECGOES HIZA LTDA
Email:

Domicilio Eletrénico: izoldimc@gmail.com

Dados Complementares

Objeto: MATERIAIS AMBULATORIAIS E CORRELATOS

Destinagdo:  AQUISIGAO DE MATERIAIS AMBULATORIAIS PARA UBS CENTRAL E KM 30
Fonte de Recurso ou Dotagao:

Observagéo;

Entrega: EM ATE 15 DIAS APOS AUTORIZAGAO

Pagamento:  Prazo de Pagamento: 30 DIAS APOS RECERIMENTO

Data limite para empenharfautorizar: 15/04/2021

Relagao de ltens Solicitados
ltem Quant Unidade Especificagéo Marca Prego Unit.  Prego Total

11 50,00 CAIXA MASCARA CIRURGICA TRIPLA COM ELASTICO. CONFECCIONADA YUSE 17,490 874,50
EM NAO TECIDO, COM 3 DOBRAS, TRIPLA CAMADA COM FILTRO
PROPORCIONANDOC UMA BFE (EFICIENCIA DE FILTRAGAQ
BACTERIANA) MAIOR QUE 95%: CAMADAS SOLDADAS
ELETRONICAMENTE POR ULTRASSOM. CAIXA COM NO MINIMO 50
UNIDADES, COM DADOS DE IDENTIFICACAQO , VALIDADE E NUMERO
DO LOTE. APRESENTAR REGISTRO NO MINISTERIO DA
SAUDE/ANVISA. (CIMB421)

Valor Total: 874,50

Jé Lo o dol o
ILIANE CORDEIRO

Responsavel pela Solicitagao
etuada em 23/03/2021
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Inovagdo e Modernizacdo na Gestio Publica
9 CNPY; 12.075.748/0001-32 @ Sede do CINCATARINA 9 Central Executiva do CINCATARINA

. : Rua General Liberato Bittencourt, 1885, 13° andar, Sala 1305, Bairro Canta Rua Nereu Ramos, 761, 19 Andar, Sala 01, Centro
A www.cincatarina.sc.gov.br !

: e Flarianépolis/Estado de Santa Catarina - GEP 88.070-800 Fraiburgo/Estado de Santa Catarina - GEP 89.580-000

e cincatarina@cincatarina.sc,gov.br Telefone: (48) 3380-1620 Telefone: (48) 3380-1621



LRECEBEMO& DE CONFECCOES HIZA LTDA -~

ME OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTAS FISCAL INDICADA AO LADO

DATR DE RECEBIMENTO
225 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MACIEIRA

i

[IYJENTIFICACEO E ASSINATURA DO RECEBEDGR / NOME DO CLIENTE

YVALOR TOTAL DA NOTA CANHOTO

)
Nz
]iﬁamz 1

874,50

'/ IDENTIFICACAO DO EMITENTE

FOLHA: 1/1

DANFE T

CONFECCOES HIZA LTDA DOCUMENTO AUXILIAR DA

- ME WOTA FISCAL ELETRONTICI

1 - safpa Chave de acesso
RUA FRANCISCO CERZC;STO’ 295 - TRINTA 2 - ENTRADA 4221 0410 5280 1000 0120 5500 1000 GDL9 7515 8247 9757
88270-000-NOVA TRENTO-SC N°: 1975
- (48) 3267-1223 -
izoldimel@gmail . com SERIE: 1 Protocolo de Autorizagio de Uso

\

342210069047852 19/04/2021 13:35:05 /

HATUREZA DA OPERBGAD

VENDA DE PRODUGCAO DO ESTARELECIMENTO

h}.szs.om/oom-zo [

IUSCRICAC BSTADUAL

255803796

[ INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO

DESTINATARIO/REMETENTE

ROME [ RAZAO SOCTAL CHEd JORE DXTA DA EMISSHO \\!
(FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MACIEIRA j 01.996.270/0001-67 I 19/04/2021 |
/ EVDEREGO BAIRRG/DISTRITG By " DATR DA SAIDA }
[R DONA MARIA MENDES, 69 CENTRO 89518-000 | 19/04/2021 |

MuNICEPIO FONR [ FAX UF THSCRIGAG ESTADUAL HORA DA SAIDA i
@CIEIRA &(49) 3574-2017 SC I 13:31:00 j!

FATURA

@va&s/z [ 19/05/20&

CALCULC DO IMPOSTC

874,50
_J

{ HASE DE CALCULO GO ICHS VALOR DB ICHS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAC VALOR DO ICHE SUBSTITUIGAG
0,00 0,00 0,00 0,00
VALCR DO FRETE VALOF. DO SEGURG Tnzscomo OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPT VALOR RPROXIMPDO DOS TRIBUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00}

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANS PORTADOS

{"REZRO SCRTAL

FRETE POR CONTA CODIGH ANTT PLACA VEICULO uE CRPI/CRE 3
% - Sem Quorréncia de Transpovte {
ENDERECO MUHICIFIG I F I THSCRIGAC ESTADUAL }
( QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTG PESO LIQUIBQ
1 | VOLUME T 1 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO
. . CST ) . . Valor | Valar Desconto | Base Cale. | Alig, I vator Alig. I valer [ valor Apru;[
~ 3 2y JOV/SH O ade o4
Codigo Deserigio do Produto NCMISH| c5osn | CFOP | Unidade | QTOE Unitirio Total | Acréscimo | ICMS | ICMS | 1CMS | 1el IPI | dos Tributos
MASCARA YUSE CIRURGICA TRIPL. C .
212 SOrU?\l R KURGICA TRIPLA C/ 63079090 0102 | 5101 UN 50,000 17,490 374,30 6,00 2,00 0,60 0.60 0,00 0,00 0,60
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DADOS ADICIONAIS

TARZS

INFORMAGOES COMPLIMEN

EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, NAO GERA DIREITO A
CREDITOC DE ISS E IPI. ART.23 DA LC 123/2006 DOCUMENTO
EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL.
ESTABELECIMENTO IMPEDIDO DE RECOLHER O ICMS/ISS PELO SIMPL
NACIONAL, NOS TERMOS DO § 1° DO ART. 20 DA LC 123/200s.
ENDERECO P/ENTREGA:RUA DONA MARIA MENDES N°
153-CENTRO-MACIERA.
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D
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Boveang

Sapmas

DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente {com
V

CNPJ

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia
"C" - CNPJ diferente
Autenticacao SISBB

5322-8
54758 FUNDO &

A

85 Cooperastiva Central de ©r

101 VIACRED!
11508191

10.628.010/0001-20

CONFECCOES HIZA LTDA

CREDITO EM CONTA
51.001

874,50

0

10/05/2021

DBBOE1F94319C046

adilo -

A A g

{DE BAUDE DF MAC

Adlog

Assinada por

JEB75146 EDGARD FARINON
J3005948 SEVERINO DE OLIVEIRA

Transagéo efetuada com sucesso,

10/05/2021 14:44:49
10/05/2021 14:48:17

Transagao efetuada com sucesso por: J3005948 SEVERINO DE OLIVEIRA.

G338101444781024010
10/05/2021 14:48:17
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[FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MACIEIRA Data: 10/05/2021
N. da Ordem : 398/21
Ordem de Pagamento
Total

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Processo -
C.N.P.J.: 01.996.270/0001-67 N° AF/Ano:
Municipio: Macieira Vencimento : 10/05/2021
Orgéo: 12 - FUNDO M. DE SAUDE
Unidade: 12.01 - FUNDO M. DE SAUDE
Funcional: 10.301.1001 - SAUDE COM QUALIDADE
Projeto/Atividade: 2.044 - Manut. dos Programas do SUS - Estado
Elemento: 3.3.90.30.99.00.00.00.1067 - Outros Materiais de Consumo
Cod. Detatham.: 22 - Transferéncias do Sistema Unico de Satde - SUS/Estado
Recurso: 1067 - Transferéncias do Sistema Unico de Satde - SUS/Estado
Numero do empenho : 277 Pagamentos anteriores : 0,00
Valor do empenho : 874,50 Valor da ordem ; 874,50
Valor anulado : 0,00 Valor Anulado: 0,00
Total (A): 874,50 Total (B ) : 874,50

Saldo (A-B): 0,00
Credor: 5442 CONFECCOES HIZA LTDA
Enderego: RUA FRANSCISCO CECCATO, 295 Cidade: Nova Trento UF: 8C

C.N.PJ.: 10.628.010/0001-20 Inscr.Est./Ident.Prof.;
Banco: Agéncia: Conta Corrente:
Especificaggo:

ELA DESPESA EMPENHADA, AQUISICAO DE MATERIAIS AMBULATORIAIS PARA UBS CENT
OM 3 DOBRAS, TRIPLA CAM

P
TRIPLA COM ELASTICO. CONFECCIONADA EM NAO TECIDO, ¢

(EFICIENCIA DE FILTRAGAO BACTERIANA) MAIOR QUE 95%; CAl

RAL E KM 30: 50,00 CAIXA DE MASCARA CIRURGICA
ADA COM FILTRO PROPORGIONANDO UMA BFE )
MADAS SOLDADAS ELETRONICAMENTE POR ULTRASSOM. CAIXA COM NO MINIMO

50 UNIDADES, COM DADOS DE IDENTIFICACAQ , VALIDADE E NUMERO DO LOTE. APRESENTAR REGISTRO NO MINISTERIO DA SAUDE/ANVISA.

(CIM8421); LICITACAO COMPARTILHADA REALIZADA PELO CONSORCIO INTERFEDERATIVO SANTA CATARINA - CINCATARINA, CNPJ N°
12.075.748/0001-32 PROCESSO ADMINISTRATIVO LICITATORIO 0

ATA DE REGISTRO DE PRECO N°, AT20CIN39003

17320/2020 - CINCATARINA, PREGAO ELETRONICO N 0038/2020 - CINCATARINA,

Fonte de recursos : Vinculados Total geral : 874,50
Fica autorizado o pagamento de 874,50 {oitocentos e setenta € quatro reais e cinquenta centavos)
Contabilizagdo : Esta O.P, foi devidamente processada no Depto de Contabilidade em 10/05/2021
Descontos:
Total de descontos: 0,00 Liquido a pagar : 874,50

Recursos:

Conta Banco NUm.Docto. Valor

46167 COFINACIAMENTO ESTADQO - 5.475-5 874,50

Ordem de pagamento : Em 10/05/2021 pague-se a importancia acima processada

fi /éf’ fgd“’i 7

EDIBERTO LUIZ ARCONTTI
SECRETARIO DE SAUDE

Recibo : Em 10/05/2021 recebi (emos) a importancia acima processada

Credor

Certifico haver pago a importéancia acima.



