ESTADO DE SANTA CATARINA

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAPANDUVA

Data: . 15/12/2020
Nota de Empenho

N° do empenho: = 2390/20
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Ordinario

C.N.P.J.: 11.310.394/0001-09 Processo :

Municipio: PAPANDUVA

Orgéo: 05 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade: 05.13 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Funcional: 10.302.0009 - Salde Basica

Projeto/Atividade: 4.008 - Enfrentamento de Emergéncia em Saude Publica Decorrente do Coronavirus
Elemento: 3.3.90.32.02.00.00.00.0.1.138 (0038) - Medicamentos

Cod. Detalham.: 0 - Sem detalhamento das destinagdes de recursos

Codigo reduzido: 000064

Dotagéo Inicial: 0,00 Empenhos anteriores : 512.959,13
Suplementagdes: 1.261.598,34 Valor do empenho : 41.454,00
Anulagoes: 0,00 Valor Anulado: 0,00
Total (A): 1.261.598,34 Total (B) : 554.413,13

Saldo (A-B): 707.185,21

Credor: 120 GENESIO A. MENDES & CIA. LTDA
Enderego: AV. PATRICIO LIMA, 310 Cidade: TUBARAO UF: SC
C.N.PJ.. 82.873.068/0001-40 Inscr.Est./Ident.Prof.: 250.064.111
Banco: Agéncia: Fone:
Conta Corrente: Fax:

Especificagdo: 1
COMPRA DIRETA.

AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA USO NO TRATAMENTO DE PACIENTES COM COVID-19.

6000 UN VITAMINA D3 50.000UI - R$ 5,159;
15000 UN ACIDO ASCORBICO 1G + ZINCO COMPRIMIDO EFERVECENTE - R$ 0,70.

Fonte de recursos :  Vinculados Total geral : 41.454,00

Fica empenhada a importancia de 41.454,00 (quarenta e um mil quatrocentos e cinquenta e quatro reais)

Fundamento legal : Data :
Modal. licitag&o : Outras Modalidades/N&o Aplicavel Numero : Data :
Contrato : Data :

Encarregado do servigo José Ratochinski Filho Alison Luiz Kuster de Camargo

) CONTADOR CRC 028805/0-1 ENCARREGADO DO SERVICO
< N
CATIA TACI%WI—&Q& EMBERG
SECRETKBG‘ NICIPAL DE SAUDE
Liquidagao

»
Declaro que o material/servigo foi fornecido/prestado

Responsavel
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ANGEOMED - COM. DE PROD. MED. HOSP. EIRELI
CNPJ:02.607.956/0001-81 Inscr. Estadual:90.161.608-62
Rua Otaviano Teixeira dos Santos, 1132 - Centro

ANGEOMED CEP:85.601-030—FranciscoBeltrao—PR

ORCAMENTO — PAPANDUVA

» VITAMINA D 50.000 Ul — CAIXA C/8 cp = 118,90
» VITAMINA C 1G + ZINCO — CAIXA C/10 cp = 18,55

Francisco Beltrao, 08 de dezembro de
2020.

Atenciosamente.

—
r92.607.956/0001-81 -
ANGEOMED CGMEBC!Q DE fff;M’Z
PRODUTO§ ME%fgg s m‘"‘”’%%%;
PITALAR El _— ‘ -
Rttafég,iiaﬂo 1. dos Sanlos, 1132 ﬁn%fi?ﬂladm Sab‘mhﬂ }
CEP 85601-030 {_:en;r{] { B - -

Lfrancisca Belirao



Estrada Boa Esperanca, 2320
Fundo Canoas Cep: 89163-554

- " 00.802.002/0001-02
' @ Altermed Mat Mea Hosp Ltda
/ |
ALTERMED

SEGIOAMERTOY § BATERIY HOGRITALARES L_‘ RIO DO SUL - sC ‘J

Atendendo a sua solicitagdo, fornecemos a seguir nossa Proposta Comercial para sua apreciagéo:

Proposta Comercial Nr. 42954

Dadosdo Cliente:

Fundo Municipal de Saude de Papanduva - 1291 Fone: (47)3653-1873
Rua Jacob Schadeck CNPJ/CPF 11.310.394/0001-09
PAPANDUVA - 8C Promotordo Setor: Renato Fronza

Att.Sr(a): PAPANDUVARICARDO Fone: (47)9941-8850

= 5 e it =
VITAMINA"D3"COMPRIM

1 13644 DO 05.000U1 (COLECALCIFEROL)-CX.C/30C 165 CX 32,14000 5.303,10

Valor Total da Proposta Comercial (R$): 5.303,10

Condigdes Gerais da Proposta:

1) O(s) produto(s) acima relacionado(s) pode(rdo) sofrer variagdo em seu(s) saldo(s) de estoque;

2) Esta proposta NAO GARANTE ENTREGA IMEDIATA, é necessario confirmar disponibilidade de estoque no fechamento da compra;
3) Conforme RDC Anvisa, NAO FRACIONAMOS EMBALAGENS, em caso de confirmagéo atentar-se a quantidade minima da embalagem;
4) O(s) produto(s) sera(ao) entregue(s) de acordo com o descrito em nossa Proposta Comercial;

5) Condigao de Pagamento: 30DD

6) Frete: Incluso (Valor minimo para faturamento R$ 500,00);

7) Prazo Entrega: A Confirmar (necessario confirmar disponibilidade de estoque);

8) Validade Proposta: 1 (um) Dia;

9) Local e Data da Proposta: Rio do Sul (SC), 07/12/2020

Nos colocamos a disposicao para qualquer esclarecimento adicional que se faga necessario.

Proposta Gerada Por: Renato

FONE: +55 (47) 3520 9000
Estrada Boa Esperanca, 2320 | Fundo Canoas
Cep: 89163-554 | RIODOSUL | SC | Brasil
CNPJ: 00.802.002/0001-02

|E: 25.314.899-5
Iicitacoes@altermed.combr/altermed@altermed.com.br Pagina: 0001

www.altermed.com.br {Altermed




