ESTADO DE SANTA CATARINA D 26/0512021
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAPANDUVA e 1027121
Nota de Empenho Ordinario
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE .
Processo :
C.N.P.J.: 11.310.394/0001-09
Municipio: PAPANDUVA
Orgao: 05 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 05.13 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: . 10.302.0009 - Saude Basica
Projeto/Atividade: 4.008 - Enfrentamento de Emergéncia em Saude Publica Decorrente do Coronavirus
Elemento: 3.3.90.32.02.00.00.00.0615 - Medicamentos
Cod. Detalham.: 0 - Sem detalhamento das destinacdes de recursos
Cadigo reduzido: 000058
Dotago Inicial: 0,00 Empenhos anteriores : 447.187,94
Suplementagdes: 877.000,00 Valor do empenho : 999,00
Anulagbes: 0,00 Valor Anulado: 0,00
Total (A): 877.000,00 Total (B) : 448.186,94
Saldo (A-B): 428.813,06
Credor: 900 PROMEFARMA REP. COMERCIAIS LTDA
Enderego: Cidade: CURITIBA UF: PR
C.N.PJ.: 81.706.251/0001-98 Inscr.Est./Ident.Prof.: Fone:

Especificagdo: 1

MODALIDADE LICITACAO COMPARTILHADA CINCATARINA.
SOLICITACAO DE FORNECIMENTO N° 0009/2021.
PROCESSO LICITATORIO N° 200/2020.

PREGAO ELETRONICO N° 13/2020.

ATA DE REGISTRO DE PREGOS/ALTERAGOES N° AT21CIN37501 COM VIGENCIA ATE 15/05/2022.

AQUISIGAO DE MEDICAMENTOS PARA USO NA FARMACIA BASICA MUNICIPAL NO ENFRENTAMENTO A PANDEMIA DE COVID-19.

10.000 UN ITEM 10 DIPIRONA SODICA COMP. 500MG - R$ 0,0999.

0S PRODUTOS DEVERAO SER ENTREGUES EM CONFOMRIDADE COM AS ESPECIFICAGOES DA LICITAGAO.

Fonte de recursos :  Vinculados

Total geral : 999,00

Fica empenhada a importancia de 999,00 (novecentos e noventa e nove reais)

Fundamento legal : Data :
Modal. licitagdo : Outras Modalidades/Nao Aplicavel Numero : Data :
Contrato : = /

CATlAﬁPACTANA THOR‘Q\TEMB RG/ José Ratochinski Filho Alison Luiz Kuster de Camargo
SECRETARIA MUNICIPAR-DE | SAU/DE CONTADOR CRC 028805/0-1 ENCARREGADO DO SERVICO

Credor

s quuldagao

Declaro que o material/servigo foi fornecido/prestado, /] ,é?’ 4 A /

Responsavel



ITERFEDERATIVC
INCATARIMA %@«& ”gaﬁa ﬁw;&?&@fi@%

. SOLICITAGAO DE FORNECIMENTO N° 0009/2021
LICITAGAO COMPARTILHADA

Ente di Federagiio.  MUNICIPIO DE PAPANDUVA

Orgao Gerenciador:  CONSORCIO INTERFEDERATIVO SANTA CATARINA - CINCATARINA
ff)xgxin Partispants: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DE PAPANDUVA
Processo Administrativo Licitatério: 000200/2021 | Pregao Eletronico: 0013/2021

Ata de Registro de Pregos/Alteragbes. AT21CIN37501 | Vigéncia: 15/05/2022

Dados para Faturamento

Nome: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DE PAPANDUVA CNPJ 11 3103847000109
Enderagc R JACOB SCHADECK 1207 CENTRO - CENTRO Telefone: (47) 3683-2168
Cidade; PAPANDUYVA (SC) CEP: 89.370-000 Emait financeirofms@gmail.com

Ematl XML financeirofms@gmail com

Dadospara éﬁtrega {Verificar condi¢des de entrega naA(ede Registro ”c;e Proqos)
Locat g;mega; SECRETARIA DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Endercgg,cv RUA JACOB SCHADECK N° 1207 - SECRETARIA E ESF CENTR(O - CENTRO

Cidade. PAPANDUVA (SC) CEP: 89 370-000

Dados do Fornecedor

Nume PROMEFARMA MEDICAMENTOS E PRODUTOS HOSPITALARES LTDA  Telefone: {41) 3165-7900

Enderogo RUA JOAO AMARAL DE ALMEIDA. N° 100 Banco, BANCO DO BRASH. 1 CAIXA
Cidade: CURITIBA-PR - CEP: 81.170-620 Agéncia 30074 [ 4267
Crpy: 81.708.251/0001-98 lrsorigfo 10, 176.046-40 Conta Corrente: 101260-6 7 800277-2

fpail empenhos2@promefarma.com brvomerciatipromelarma com bruhiano promefarmai@notmait com

Domicilio Eletrdnicy. empenhos2ggprometanma. com by

Dados Complementares
Onjetor MEDICAMENTOS E CORRELATOS
Destinggac: MEDICAMENTOS UTILIZADOS PARA TRATAMENTO DOS SINTOMAS DO COVID
Fonte e Recurse ou Dotagdo:
Qbservagao
Entrega: EM ATE 15 [HAS APOS AUTORIZAGAD
Pagamento:  Prazo de Pagamento: 30 DIAS APOS RECEBIMENTO
Data limite para empenharlautorizar: 15/05/2022
i

Relagio de ltens Solicitados

Hom O Chsant Unidade Especificagao N Marca Preco Unil.  Prego Total
107 10.000.00 COMPRIMIDO DIPIRONA SODICA, 500 MG {CIM3041) DIPIRONA 00088 999.00
SODICA
GREENPHARM
AQUIMICAE
FARMACEUTIC
ALTDA
Vator Total: 999,00
RICARDO MALAKOSK!
Responsavel pela Solicitagae &
Efetuada em 24/05/2021
. K\
; 5 B R vl pnah i 4 . AR
/ cd0 € Mogernizagao na
¥
9 ONPY: 12.075.74810001-32 ¥ Seds do GINCATARINA 0 Contrsl Executiva do CINCATARINA
4 www.cincatarios.sc.gov.br fua General Liberato Bitlencout, 1885 13% andar, Safa 1305, Bairo Canto Run Nersu Remas, 781, 1° Andar, Saia 01 Centro
v - FlorandpoisiEstade de Sants Calaring - CEP 88.070-800 FraiburgoEstade de Sante Catorina - CEP 88.580-000
@ cncatannadivincatanng so.gov e Telefone: (48} 33801620 Teletona: (48) 238(-1621
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ESTADO DE SANTA CATARINA Data: 26/05/2021

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAPANDUVA N° do empenho : 1034/21

Nota de Empenho Ordinario

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
C.N.P.J.: 11.310.394/0001-09
Municipio: PAPANDUVA

Processo :

Orgao: 05 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade: 05.13 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Funcional: 10.302.0009 - Saude Basica

Projeto/Atividaae: 4.008 - Enfrentamento de Emergéncia em Saudde Publica Decorrente do Coronavirus
Elemento: 3.3.90.32.02.00.00.00.0615 - Medicamentos

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

Caodigo reduzido: 000058

Dotagao Inicial: 0,00 Empenhos anteriores : 456.018,20

Suplementagdes: 877.000,00 Valor do empenho : 2.100,00
Anulacées: 0,00 Valor Anulado: 0,00
Total (B ) : 458.118,20

Saldo (A-B): 418.881,80

Total (A) : 877.000,00

Credor: 2541 PRATI, DONADUZZ| & CIALTDA .
Enderego: Cidade: Toledo UF: PR
C.N.PJ.: 73.856.593/0001-66 Inscr.Est./Ident.Prof.: Fone:

Especificacéo: 1

MODALIDADE LICITAGAO COMPARTILHADA CINCATARINA.

SOLICITAGAO DE FORNECIMENTO N° 0012/2021.

PROCESSO LICITATORIO N° 200/2020.

PREGAO ELETRONICO N° 13/2020. 3

ATA DE REGISTRO DE PREGOS/ALTERAGOES N° AT21CIN38452 COM VIGENCIA ATE 15/05/2022.

AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA USO NA FARMACIA BASICA MUNICIPAL NO ENFRENTAMENTO A PANDEMIA DE COVID-19.

10.000 UN ITEM 15 PARACETAMOL 500MG - R$ 0,07;
10.000 UN ITEM 22 IBUPROFENO 600MG - R$ 0,14.

0S PRODUTOS DEVERAO SER ENTREGUES EM CONFOMRIDADE COM AS ESPECIFICAGOES DA LICITAGAO.

Fonte de recursos :  Vinculados Total geral : 2.100,00

Fica empenhada a importancia de 2.100,00 (dois mil e cem reais)

Fundamento legal : Data :
Modal. licitagéo : Outras Modalidades/N&o Aplicavel Numero : Data :
Contrato : / 7 Data/™
“.CATIA TACIANA THORS RG José Ratochinski Filho Alison Luiz Kister de Camargo ﬂ

“SECRETARIA MU : SAUDE CONTADOR CRC 028805/0-1 ENCARREGADO DO SERVICO

Credor

, / Liquidagéo
Declaro que o material/servico foi fornecido/prestado - en>/e //[/{'i ’27 £
/ ﬂ 4

Responsavel




CINCATARIMA

CONSORCI

INTERFEDERATIV:
SANTA CATARIN

SOLICITAGAO DE FORNECIMENTO N° 0012/2021

LICITAGAO COMPARTILHADA

Ente da Federagao:  MUNICIPIO DE PAPANDUVA

Orgao Gerenciador:  CONSORCIO INTERFEDERATIVO SANTA CATARINA - CINCATARINA
Orgac Participanie: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DE PAPANDUVA
Processo Administrativo Licitatério: 000200/2021 | Pregao Elelrénico. 0013/2021

Ata'de Registro de PregosiAlteragdes: AT21CINGBAS2 | Vigéneia: 15/052022

Dados para Faturamento

Mome: FUNDQO MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DE PAPANDUVA G
Enderego: R JACOB SCHADECK,1207. CENTRO - CENTRO Telefone:
Cidade: PAPANDUVA (SC) CEP: 89.370-000 Email

Email XML financeirofms@gmail. com

11310 384300109
(47) 3653-2166

financeirofms@gamail com

Dados para Entrega (Verificar condigdes de entrega na Ata de Registro de Pregos)
Local Biplrega. SECRETARIA DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Enderego: RUA JACOB SCHADECK N* 1207 - SECRETARIA F ESF CENTRO - CENTRO
Cidade: PAPANDUVA (SC) CEP: 89.370-000

Dados do Fornecedor

Nome: PRATI, DONADUZZ! & CIA LTDA Telefone: {45) 2103-1173
Endergon RUA MITSUGORO TANAKA, 145 Banco: Banco do Brasil 8. A,
Cidadey, TOLEDO -PR - CEP: 85.903-630 Agéneia: 3308-5
Copi: | 73.856.593/0001-66 tnserigie: 418.06327-06 Conta Corrente: 553118
Email: lisitacao@ypratidonaduzzi.com by, empenho |@pratidonaduzzi.corm br
Duanp{lia Eletronics licitacao@pratidonaduszi com b
Dados Tomplementares
Onjetsr MEDICAMENTOS £ CORRELATOS
Qestiﬁggén. MEDICAMENTOS UTILIZADOS PARA TRATAMENTO DOS SINTOMAS DO COVID
Fonte de Recurso ou Dotagao
Observagio:
Entrega; EM ATE 15 DIAS APOS AUTORIZAGAD
Pagafﬁ?‘snto, Prazo de Pagamento: 30 OIAS APOS RECEBIMENTO
Data limite para empenharfautorizar: 15/05/2022
Relagae de itens Solicitados
ey Quant Unidade Espeaficagdo Marca Prego Unit.  Prego Total
1571 10.000,00 COMPRIMIDG PARACETAMOL, 500 MG. {CIMB18) PARACETAMOL 0.0700 700,00
. ggﬁ?DUZZI &
CIALTDA
227 1000000 COMPRIMIDD IBUPROFENO. 600 MG {CIM533) IBUPROFENO 0, 1400 1.400,00
I\ s
\ = M(: Ma‘a Valor Total: 2.100,00

. R koski
WEUMQ
{ 1
| N\
RICARDO MALAKDSKI\
Responsavel pela Solicithgac,

",

Efetuada em 24/05/2021

Inovagdo e Modernizagdo na Gestdo Publica
¥ ONPJ: 12 075.74810001-32 ¥ 9 Sede do CINCATARINA

i Rua Generat Liberato Bitancourt. 18RS, V% ancar, S0 1308, Barre Dants
WWWLSINCALENNE 6¢.gov.br Vs N . '
4 g Floriandpots/Estade de Santa Cataring - CEP 86 470950
@ cneatannaddeincatanns a0 gov b Treisfone: (4% 33801620

¢ Ceontral Executiva do CINCATARINA

Rua Nereu Ramos, 761, 1° Andar, Saia 01, Centrs
Fraiburgo/Bstada de Sants Catanoa - CEP 89 680-080
Talglons: (48] 33H0.1621
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