UF: MG
., Municipio: CORREGO FUNDO
*”" Entidade: PREFEITURA MUNICIPAL

Folha:

NOTA DE AUTORIZAQAO DE FORNECIMENTO - PARCIAL Emitida por JAI
Numero da NAF: 000561 / 0001 Data: 16/04/2020 Empenho: 001317 de 16/04/202
Endereco: Rua Joaquim Gongalves da Fonseca, 493, Casxa - CEP: 35568-000 - Bairro: Mizael Bernardes
C.N.P.J.: 01.614.862/0001-77 Inscri¢cdo Estadual: Tel / Fax: 3733229202
pregoescorregofundo@gmail.com
Numero Processo: 000091 / 2020
Data: 16/04/2020
Modalidade: Dispensa Art. 24 Sequencial: 000093 / 2020
Objeto: AQUISICAO DE MATERIAS DE EPI DIVERSOS
Fornecedor: 002544 - FORSEG FORMIGA-EQUIPAMENTOS DE /
CNPJ 01.405.952/0001-58 I.E.: 261981546009 Contato:
Endereco: AV.JUCA PEDRO, 50 -CENTRO Complemento:
CEP: 35570-000  Bairro: Cidade: FORMIGA -MG UF. MG
Telefone: Fax: Email:
Ficha: 00422
Orgao: 02 PREFEITURA MUNICIPAL DE CORREGO FUNDO
Unidade: 02.04 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Sub-Unidade: 02.04.02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE RECURSOS SUS
Funcional Programatica: 10.301.1002.2620 MANUT BL CUSTEIO ACOES SERV PUB SAUDE
Elemento da Despesa: 3.3.90.30.00 Material de Consumo
Desdobramento: 99 Outros Materiais de Consumo
Fonte de Recurso: 1.59 Transf. Rec SUS - Custeio
Sub Fonte: 00 Transf. Rec SUS - Custeio
ltem Coadigo Descrigédo do Material / Servigo Unidade Quantidade Valor Unitario Valor To}?
00001 000024925 MACACAO DESCARTAVEL, TAMANHO G. C UN 150,0000 32,0000 4.800,000C
Especificacdo. MACACAO DESCARTAVEL, TAMANHO G.
- 00002 000024926 MACACAO DESCARTAVEL, TAMANHO XG. C UN 50,0000 32,0000 1.600,000C
Especificacéo: MACACAO DESCARTAVEL, TAMANHO XG.
Valor Total: 6.400,00 (Seis mil e quatrocentos reais.) /

Aquisicdo de equipamento de prote¢do individual para prevengdo & Pandemia do Coronavirus a serem utilizados na Unidade de
Pronto Atendimento. Conforme solicitado pela Secretaria Municipal de Salide. Dispensa nos termos da Lei 13.979/2020 e MP

926/2020.
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NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORI“CAO DE USO
VENDAS I 131203651543805 - 23/04/2020 13:10:31
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT CNPY
2619815460092 01.405.952/0001-58
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL / CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
MUNICIPIO DE CORREGO FUNDO I 01.614.862/0001-77 I 23/04/2020
ENDERECO ) BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
RUA JOAQUIM GONZALVES DA FONSECA, 493" MIZAEL BERNARDES I 3 5578-0001 23/04/2020
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
[CORREGO FUNDO L 3322-9158lMG I I 13:10:30
FATURA/DUPLICATA
NUMERO DATA VENCTO. VALOR
001 ° *30/05/2020 6.400,00
CALCULO DO IMPOSTO
(BASE DE CALCULO DO ICMS IVALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST]TUICAO VALOR DO ICMS SUBST. VALOR FCP SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
L ; 0,00 0,00 0,00 ; I 6.400,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
[ s I > I s I 0,00I 0,00 6.400,00
TRANSPORTADOR/VOEUMES TRANSPORTADOS
( NOME/RAZAO SOCIAL . FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO CNPJ/CPF
FORSEG I3 - Remet. Préprio
ENDERECO ) MUNICIPIO INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO ESO 0
F d VoL, L Rt Ir BRUT Ipnso LIQUIDO

DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS

( CODIGO  |DESCRICAO DOS PRODUTOS/SERVICOS| NCM  [CSOSN|CFOP| UN | QTDE | VR. UNIT [ VR TOTAL | VR.DES | BASE ICMS | VRICMS |VALOR IPI {::Es_ f.’,',"
MCCO01 %‘CACAO DUPONPROSHIELD| 65112000 [0102[5102| v | 50,00 32,00 1.600,00 ]
MACACAO DUPON L~
M
CC003 PROSCHIELD G 62112000(0102(5102| un 150,00 32,00{ 4.800,00 Y
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Cond. Pgto: A PRAZO, NUMERO NDA NAF:002288 ;"'c R
InformagBes Adicionais de Interesse do Fisco: DOCUMENTO EMITIDO POR ME QU ¢ Eralize qus o sn'vl": - e
NACIONAL.NAO GERA DIREITO A é;csonrro FISCAL DE IPL. FPP OFTANTE PELO SIMPLES i CeNs douy ey L] o eriad D §0 onstante

{ em perfefigs condigbes.
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PREFEITURA MUNICIPAL CORREGO FUNDO-MG
NOTA DE EMPENHO N°= 1317/2020-001 NAF: 2020 / 000561

O ordenador da despesa, para efeito da execucdo orcamentdria, determina que
seja empenhada neste exercicio a importadncia abaixo discriminada.
Orcamento de: 2020 Tipo: Ordinario Data: 16/04/2020 Ficha: 000422

OrG&0. v eee e 02 e PREFEITURA MUNICIPAL DE CORREGO FUNDO
Unidades samwi s & 50 mem s : 02.04 = SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
SubUnidade........... : 02.04.02 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE RECURSOS SUS
Classif. Orgamentdria: 10.301.1002.2620 - MANUT BL CUSTEIO ACOES SERV PUB SAUDE
Elemento da Despesa..: 3.3.90.30.%9/§2 - Outros Materiais de Consumo

Fonte de Recurso.....: 1.59.00 = Transf. Rec SUS - Custeio

Credor...: FORSEG FORMIGA-EQUIPAMENTOS DE Namero: 2544
Endereco.: AV.JUCA PEDRO, 50 -CENTRO N°: Bairro: CEP: 35.570-000
Cidade...: FORMIGA -MG - MG CNPJ..: 01.405.952/0001.58

Banco ...: 104 Agéncia ..: 115-. Conta ..: 1150-9

Pela presente fica empenhada a importancia de RS ........... 6.400,00

Seils mil e QUALIOCENTOS T ALS. ..t vttt ittt et e e e e e e e e e e

Hist.: Aquisicdo de equipamento de protecdo individual para prevencdo a
Pandemia do Coronavirus a serem utilizados na Unidade de Pronto Atendimento.
Conforme solicitado pela Secretaria Municipal de Saude. Dispensa nos termos

Licitagdo.: Dispensa Art. 24 2020/93 Processo N°.: 2020/91

Data: 16/04/2020 Ordenador da Despesa:

- ﬁi CRISTINA DA SILVA
CPF: 075.959.106-76 / SECRETARIA DE SAUDE

Sendo o saldo da dotacdo orcamentaria o abaixo demonstrado: -~

SALDO ANTERIOR ..: .......... 74.389,19 - VALOR LIQUIDADO .: ... _~—"... 6.400,00
VALOR EMPENHADO .: ........... 6.400,00 : DESCONTO ........f T eeeeidou... 0,00
SALDO ATUAL .....: .....u.... 67.989,19 : VALOR LIQUIDO . T../..6.400,00
TOTAL EMPENHADO .: ........... 6.400,00 : SATLDO A LIQUID IS SR, 0,00
VALOR A LIQUIDAR : ........... 6.400,00
Data: 16/04/2020 Contador (a) /Contabilista:

SEBASTIAC JOSE DA CZOSTA

CRC: 180294/MG / CONTADOR
A liguidagdo N° 001, no valor RS ........... 6.400 , da despesa a que se refe-
Teé a presente NOTA DE EMPENHO, foi procedida base no documento apresentado,

onde demonstra a entregaz do materfal ou e

Nota Fiscal N°: ii;30 Série: 074
Data: 29/04/2020 Assinatura:
Data p/ Pagto: 29/04/2020 A

agcdo do servico prestado.

~

LEAO CARVALHO
¢ ~¥38.996-90 / SECRETARIA DE ADM.CO

Face a liquidagdo acima autorizb o gamente” de ti/ifBQIténcia ao favorecido.

Data: 29/04/2020 Ord. Pagto: Z
ERICA MAR(A LEAeCOSTA ////

CPF: 012.699.776-44 / PREFEITA

...........................................................

/ /

RECURSDO _
BANCO: CONTA:" ~ - ... _ __  CHEQUE: paTa: R /05 /3090

Usuario: MICHELE ALVES




