5@,} o Estado do Piauil NOTA DE EMPENHO N° 046.007
) PREFEITURA MUNICIPAL SIMPLICIO MENDES Data do Empenho.: 15/02/2021
wsawre C N.P.J.: 06.553.952/0001-19 Cédigo de acesso: 001853
Endereco: PRACA DOM EXPEDITO LOPES, 80, Bairro: CENTKO
Fundo (Gest&0) .......: 3 -FUNDO MUMNICIPAL DE SAUDF - EMS
Secretaria/Setor....: 02.07.01 -FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Funcdo de Governo...: 10 -SAUDE
Sub-Funcgdo Governo..: 122 -ADMINISTRACAO GERAL
Projeto/Atividade...: 23 L —AQOES DE ENFRENTAMENTO AC COVID-19
Elemento de Despesa.: 3.3.90.30-MATERIAL DE CONSUMO
Sub-Elemento Despesa: 36 ~MATERIAL HOSPITALAR
Cédigo TFR (Recurso): 118 -RECURSO EXTRA COVID-19
Fonte de Recurso....: 214 _Transf. Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco
Aplicacdo de Recurso: 115 -Recursos Vinculados
Tipo Empenho.: ORDINARIO Crédito: ORGAMENTARIO
S1ld Anterior: 5.794,60| Vlr Empenho: 2.548,60| Sld Atual: 3.246,00
Por Extenso: #(DOIS MIL E QUINHENTOS E QUARENTA E OITO REAIS E SESSENTA CENTAVOS/////)
(//////////////////////////////////////////////////////////////////////)**
Nome Credor: 001063-DISTRIMED COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA
Endereco : AV. ODILON ARAUJO, 645 Cidade: TERESINA
Documentos.: CNPJ: 08.516.958/0001-41
Banco......: 001, Agéncia.: 03219-0, Conta.: 00000006602-8

Histérice do Empenho:

Valor que se empenha para fazer face a cobertura de despesa com aquisigdo
de mascaras descartéaveis tripla, alcool gel 70% 500ml e toucas descartaveis
com elastico, destinados = ao Centro de Atendimento para enfrentamento ao
Covid-19, devido a pandemia do corona virus que afeta o pais e o mundo,
referente a Portaria n°® 1.666/2020 do Ministério da Saude.

SIMPLICIO MENDES, 15 de Fevereiro de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Crédito Préprio
JANINE DANASCENO MOURA FE PAULA VIRGINIA DE CARVALHO MOURA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
CPF: 877.256.063-00 CPF: 373.614.653-15
PREFEITURA MUNICIPAL SIMPLICIO MENDES www.simplesinformatica.com

Usudrio: ANA CRISTINA MENDES BARROS | Data: 29/05/2021 04:53:27.492 | SIAFIC: SCP21H / Ver: 21 01,00/ File: REL _EMP2BZ0.PRG




ORDEM DE LIQUIDAGAO E PAGAMENTO

i Estado do Piaui N° Liquidagdo: 002860

ol PREFEITURA MUNICIPAL SIMPLICIO MENDES N° Empenho...: 001853/046.007

g“‘""”"’“ C.N.P.J: 06.553.952/0001-19 Data Empenho.: 15/02/2021
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

Orgdo/Unidade....: 02.07.01 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

Classificacdo....: 10.122.0009-SIMPLICIO SAUDAVEL

Projeto/Atividade: 2.171 - ACOES DE ENFRENTAMENTO AO COVID-19

Elemento Despesa.: 3.3.90.30 - Material de Consumo

Sub-Elemento Desp: 36 - MATERIAL HOSPITALAR

Liquidagdo do Empenho N° 046007 , acesso: 001853, de 15 de Fevereiro de 2021

Credor...: 001063 - DISTRIMED COMERCIO E REPRESENTAGOES LTDA

Endereco.: AV. ODILON ARAUJO, PICARRA, TERESINA - PI

Documento: CPF/CNPJ: 08.516.958/0001-41 Outro doc.:

Historico: Valor que se empenha para fazer face a cobertura de despesa com aquisicdo
de mascaras descartaveis tripla, alcool gel 70% 500ml e toucas descartaveis
com elastico, destinados ao Centro de Atendimento para enfrentamento ao
Covid-19, devido a pandemia do corona virus que afeta o pais e o mundo,
referente a Portaria n°® 1.666/2020 do Ministério da Saude.

LIQUIDACRO DA DESPESA Valor Liquidado: 2.548,60
Tipo Documento...: Nota Fiscal Eletrénica - NF-e (Contribuinte ICMS) validar
Numero Documento.: 87549
Conta Liquidacgédo.: 21311.01.01-FORNECEDORES NAO PARCELADOS A PAGAR
DECLARO QUE: [ ] Os materiais foram recebidos [ ] As obras foram construidas
[ ] Os servigos foram prestados [ ] Os equipamentos foram recebidos

Em: 14 / 04 / 2021

FUNCIONARIO RESPONSAVEL

A DESPESA REFERENTE A ESTE EMPENHO OU SUB-EMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE
EM ORDEM PARA PAGAMENTO.

RICARDO LEAL MOURA FE
CONTROLADOR INTERNO CPF: 021.648.213-51

Q

JANINE gAMASCENO MOURA FE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

AUTORIZO O PAGAMENTO ATENDIDA AS FORMALIDADES LEGAIS.

Pague-se: / /

DETALHAMENTO DA LIQUIDAGAO / SUB-ELEMENTOS DA DESPESA:
36. -MATERIAL HOSPITALAR R$ 2.548,60

RETENGOES DA LIQUIDAGAO:
RETENGCOES DO PAGAMENTO:

PAGAMENTO DA DESPESA:

001-01148-000028101/BLOCO CUSTEIO..... G I8 § 5§ 0w e et e w6 8 5 456 08 R (6 B8 e e e R$ 2.548, 60

Total Liquido deste Pagamento: RS 2.548, 60
(Dois Mil e Quinhentos e Quarenta e Oito Reais e Sessenta Centavos)

Fm: 14 / 04 / 2021 N L
PAULA VIRGYNIA DE CARVALHO MOURA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

www.simplesinformatica.com
Usudrio: ANA CRISTINA MENDES BARROS | Data: 20/06/2021 13:19:58.167 | SIAFIC: SCP21H/ Ver: 21.03.01 / File: REL_PagLiqOrdem PRG



Recebemos de DISTRIMED COMERCIO E REP LTDA os produt
Destiniatario: FUNDO MUN DE SAUDE DE SIMPLICIO MENDE
Emissdo: 15/02/2021 15:47:48 Valor Total: RS 2.548,60

os e/ou servigos constantes da Nota Fiscal Eletrdnica indicada ao lado.
S - RUA BENEDITO REIS SN, 000 - CIDADE NOVA - SIMPLICIO MENDES - PL.

NF-e

DATA DO RECEBIMENTO |DENT|F|CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR No 000.087.549
Série 001
DANFE
DISTRIMED COMERCIO E REP LTDA | Documento fuxivar 2
Nota Fiscal Eletrénica
0 - ENTRADA E]
AV. ODILON ARAUJO, 645 - PICARRA - TERESINA - PI - CEP: | ' 3K GRAVE DE AGESSO
64017-280 N° 000.087.549 | 2221 0208 5169 5800 0141 5500 1000 0875 4910 0087 5504
Fone: (86)3194-5900 Sé . 001
rie Consulta de autenticidade no portal da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCE

322210002583642 15/02/2021 15:47:39

MATERIAL DE INSUMOS

Qtde Itens : 3 Vend. : REGINALDO Pagto : DUP 30 DIAS

Cod. Cli: 00000516

Val. Aprox Tributos 540,30 (21,20%) Fonte: IBPT

SO ACEITAMOS DEVOLUCOES ATE(07)DIAS APOS FATURADO

+*NAO EFETUAR PAGAMENTOS A REPRESENTANTES COMERCIAIS***
DADOS PARA PAGAMENTOS: BANCO DO BRASIL AG: 3219-0 CC: 6602-8

TEXTO

INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ
194615359 08.516.958/0001-41
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUN DE SAUDE DE SIMPLICIO MENDES 11.261.527/0001-96 15/02/2021
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA BENEDITO REIS SN, 000 CIDADE NOVA 64700-000 15/02/2021
MUNICIPIO UF TELEFONE / FAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
SIMPLICIO MENDES Pl | (89)3482-1100
DUPLICATAS
™ ero 001
+ wucimento 17/03/2021
Valor R$ 2.548,60
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS VALOR DO FCP BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTIT. VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO FCP SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.548,60 433,26 25,49 0,00 0,00 0,00 2.548,60
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.548,60
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ / CPF
0 - REMETENTE
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LiQuiDo
9 0,00 0,00
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
;%DDIS: o DESCRICAODOPQODUTOISERVICO NCM/SH ZSCR_C¢| CFOP UNID. | QUANTIDADE u"l‘?'":;o DEVSA:::TO ::';.‘:t CBAIA.:.EIZES vlel;lo: V:t:“ VA:;?R ICM:Lh\:::ﬁ‘ =
0%‘ QY MASCARA DESC.TRIPLA C/ELASTICO BRANCA| 63079090 000 | 5102 [CXA 50,00 30,00 0,00 1.500,00 1.500,00 255,00| 15,00 0,00{ 17,00} 1, ,
CXA/50UND - Ref: MA.LM.C0.00004 - Val Aprox
Tributos: 318,00 (21,20%)
Ozéﬂ/ ALCOOL GEL 70% SOOML - Ref: 2008 - Val Aprox | 38089429 000 | 5102 | FRA 24,00 6,40 0,00 153,60 153,60 26,11 1,54 0,00{ 17,00
Tributos: 32,56 (21,20%)
2;@)( TOUCA DESC.SANF.C/ELAST.C/100 - Val Aprox| 63079010 000 | 5102 | PCT 50,00 17,90 0,00 895,00 895,00 152,15| 8,95 0,00| 17,00
Tributos: 189,74 (21,20%)
LALCULO DO ISSQN
INSCRICRO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR TOTAL DO ISSQN
0,00 0,00 0,0
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Fecop: 25.49
PP 027/2019

CONFERIDO _1_9_/__02)_/1%‘
l'wm,a

wb /V\ f hn Fu/

Ricardo Ld

al Moura Fé

Controlador Geral do Municipio

DATA E HORA DA IMPRESSAOQ: 15/02/2021 15:47:48

DISTRIMED COMERCIO E REP
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Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome PI 221080 FMS CUSTEIO SUS
Agéncia 1148-7

Conta corrente 28101-8

Creditado

Nome DISTRIMED COM E REPR LTDA
Agéncia 3219-0

Conta corrente 6602-8

Valor 2.548,60

Destinagéo 0

Data Nesta data

JE686140 JANINE D M FE
18098789 PAULA VIRGINIA DE CARVALHO MOURA

Assinada por

Transagao efetuada com sucesso

14/04/2021 09:52:18
14/04/2021 10:17:35

Transacio eféetuada Com SUCESSO Por. 18098789 PAULA VIRGINIA DE CARVALHO MOURA.

14/04/2021 10




