Fundo Municipal de Saude - FMS

WD

C.N.P.J. 11.228.564/0001-00 Nmif Pag'._w
- PABX:
400164 - EMPENHO DESPESA - SUS C/CONTRATO
NUMERO DATA EMISSAO
202¢ NE 02656 1035S 24 de Set de 2020
N° CORPO EMPENHO SOLICITACAO TIPO RECURSOS
4100026 2020 PE 02978 1035S GLOBAL SEGURIDADE
ORGAO UNIDADE ORCAMENTARIA
110 - Secretaria Municipal de Saude Publica 10358 - Fundo Municipal de Saude - FMS
DOTACAO
0272. 10. 122. 0017. 4066.33903036 - Material Hospitalar
CREDOR N° CADASTRO SICONT
09100467000188 - W.N. DIAGNOSTICA EIRELI 48108
ENDERECO CREDOR CIDADE FONE
Rua Antonio Corréa, 1701 Campo Grande MS 6733420677
TIPO LICITACAO FUNDAMENTACAO LEGAL NUMERO PROCESSO
PREGAO ELETRONICO 105/2020 67693 /2020 -29 Vol. 1
GRUPO DE PROGRAMACAO CONVENIO
FINANCEIRA . . |2020345 - Portaria 1.666/2020/ CONTRATO
0 - Recursos do Sistema Unico | MS/Enfrentamento 20 COVID 145645
—__Saude-SUS 19
VALOR DOTAGCAO ORCAMENTARIA SALDO ANTERIOR VALOR DA DESPESA SALDO ATUAL
R$24.000.000,00 R$8.218.138,30 R$193.500,00 R$8.218.138,30
ITEM QTDE UNID. MARCA ESPECIFICACAO VLR UNITARIO VLR TOTAL
1 12900 1-und. WAMA / TESTE HOSPITALAR - TIPO: TESTE RAPIDO PARA DETECCAO 15,0000 193.500,00
672020E-R QUALITATIVA DE ANTICORPOS IGG E IGM PARA COVID-19; USO:
DIAGNOSTICO A PARTIR DE AMOSTRA DE SANGUE TOTAL, SORO OU
PLASMA; METODO: IMUNOCROMATOGRAFICO; DADOS
COMPLEMENTARES: EMBALADOS INDIVIDUALMENTE; REQUISITO DA
EMBALAGEM: APRESENTAR DATA DE FABRICACAO, LOTE, VALIDADE
E REGISTRO NA ANVISA.
TOTAL GERAL 193.500,00
VALOR POR EXTENSO

CENTO E NOVENTA E TRES MIL, QUINHENTOS REAIS

ANOTACOES

CONFORME ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 055/2020.
VIGENCIA DA ATA: 06 MESES, PODENDO SER PRORROGADO, OBSERVANDO O LIMITE DE 12 MESES, CONFORME
SUBITEM 9.7. DO EDITAL.

PRAZO DE ENTREGA: SERA ENTREGA DE FORMA PARCELADA EM ATE 15 DIAS, APOS RECEBIMENTO DA NOTA DE
EMPENHO, CONFORME SUBITEM 10.5.1. DO EDITAL.

AZO DE VALIDADE: NAO INFERIOR A 75% DO SUA VALIDADE TOTAL, CONTADOS DA DATA DE FABRICACAO,

~<ONFORME SUBITEM 10.6.1.D0 EDITAL.

COND.DE PGTO: ATE 30 DIAS CONTADOS DO RECEBIMENTO DOS MATERIAIS E DA NOTA FISCAL ATESTADA,
CONFORME SUBITEM 11.1. DO EDITAL.

SOLICITAGCAO DA GERENCIA DE GESTAO DE COMPRAS E LICITACAO/SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE/ REDE
MUNICIPAL DE SAUBE. CONFORME PROCESSO N° 67693/2020-29 DO PREGAO ELETRONICO N° 105/2020 ATA 55/2020. PARA
APROXIMADAMENTE 02 MESES, PARA ATENDER O DECRETO MUNICIPAL 14.189 DE 15/03/2020 DECLARANDO SITUACAO
DE EMERGENCIA FACE A PANDEMIA DO CORONA VIRUS (COVID 19).
REQUERIMENTO: 3165/2020.

PAM N. 2652/2020 FMS.

ORGAQJEMISSOR

TESOURARIA

TESOURARIA

ORDENADOR DE DESPESAS

RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS DE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTE DOCUMENTO CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO E PELA
QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITACAO.
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DANFE
DOCUMENTO AUNILIAR
DANOTA FISCAL  \
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G

. 5020 1009 1004 6700 0188 5500 1000 0037 0314 6292 (lésl7 (\A

W.NLDIAGNOSTICA EIRELTEPP

0 - ENTRADA
1 - SAIDA

RUA: ANTONIO CORREA. 1.701 N 000003703 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
D, PAULISTA - CEP: 79050-210 2N www.nlc.fazenda.gov.br/portal
CAMPO GRANDI - MS - | - o CTEACY = o -
CRILE ou no site da SEFAZ autorizadora
Telefone: (67) 3342-0677 SERIE ste e
FOLHA 12

NATUREZA DA OPURACAO

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCE

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

150200030110752

=

INSCRICAQ ESTADUAL I,’\'S('R\('f\() ESTADUAL DO SUBST TRIBUT \ CNPJ
283443570 . 109.100.467/0001-88
DESTINATARIO / REMETENTE \
NOME - BAZAOD SOCTAL NP CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS 7/ SESAU 11.228.364/0001-00 06/10/20 11:47
FADERECO BAIRRODISTRITO CEP DATA DA SAIDAENTRADA
RUA BAHIA 280 CENTRO 79002-530
MUNICHIO Ul FONE/FAN I.\'S('RI("'\() ESTADUAL HORA DA SAIDA’/ENTRADA
CAMPO GRANDE MS 6733143000
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME  RAZAO SOCTAL CNPJ I CPF l\.Q(‘R]('»\(\ ESTADUAL
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS / SESAU 11228364000100
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO- CEP
RUA ANTONIO RUFINO DE SOUZA 50 FARMACIA/ALMOX | JARDIM PARADISO 79117009
MUNICHTO UF FONEFAN
CAMPO GRANDE MS 6733143164
T \/DUPLICATA
Gra s 00 63 FE20 RS 193 30060
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALC DO TOMS VALOR DO ICNMS B CALC 1CMS SUBST VALOR DO ICMSSUR T VALOR ICMS SUB T'FCP VALOR IMP IMP VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PROBUTOS
0.00 0,00 0.00 0,00 0.00 0.00 0.00 193.500.00
VALOR DO FRETE N ALOR DO SEGURO DESCONTO VALOR ICMS DESON OUTRAS DEESP ACESSORT | VALOR TOTAL DO 1PI VALOR DA COFINS VALOR NOTAL DANOTA
0.00 0.00 0.00 0.00 0,00 0,00 0.00 193.500.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSFORTADOS
NOME: . RAZAG SOCIAL MOD b CODIGO ANT PLACA DO VEICULO UF CNP3HCPE
W.N.DIAGNOSTICA EIRELI EPP b s 09100467000188
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIC AO ESTADUAL
RUA: ANTONIO CORREA 1.701 CAMPO GRANDE MS 1283443570
QUANTIDADE Espioe AMARCA NUMFRO PESO BRUTO PESO LIOUIDO
7 0052681 50.00 50.00
DADOS DOS PRODUTOS ' SERVICOS
CODIGO DO I)[-'\'(‘RI(':.\U DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM /SH SO CFOP | UNID QUANT. \'.-\I.QR VALOR BASE CALC. VALORDO | VALORDO | ALIQ | ALIQ
PRODLTO SN UNITARIO TOTAL 1CMS ICMS 11} 1CMS Pl
13098 FESTE HOSPITALAR -TIPO TESTE RAPIDO 30021590 | 0102 [5102 [UN [3.750.00 15.000 | 56.250.00 0.00 0.00 0.00] 0.00] 0.00
PARA DETECCAO QUALITATIVA DE 0
ANTICORPOS IGG & 1IGM PARA COVID-19:
USO. DIAGNOSTICO A
PARTIR DI AMOSTRA DE SANGUE TOTAL .
SORO QU PLASMA _METODO
INTUNOCROMATOGRAFICO, DADOS
CONMPLEMENTARES EMBALADOS
INDIVIDUALMENTLE. REQUISITO DA
— EMBALAGEM: APRESENTAR DATA DE
FABRICACAO . LOTE, VALIDADE E REGISTRO
NAANVISA - MARCA WAMA - LOTL 201040
VAL 30/11/2021
43098 TESTE HOSPITALAR -TIPO: TESTE RAPIDO 30021590 0102 [5102 [ UN [9.150.00 15,000 | 137.250,00 0,00 0.00 0,00] 0,00 0.00
PARA DETECCAO QUALITATIVA DE 0
ANTICORPOS IGG F 1GM PARA COVID-19,
LSO, DIAGNOSTICO A
PARTIR DE AMOSTRA DE SANGUE TOTAL |
SORO OU PLASMA 3 METODO:
IMUNOCROMATOGRAFICO: DADOS
COMPLEMENTARES: EMBALADOS
INDIVIDUALMENTE: REQUISITO DA ; o
EMBALAGEM: APRESENTAR DATADE - ?RE:ZA C LlE TE
FABRICACAO . LOTE, VALIDADE E REGISTRO , L
NAANVISA - MARCA WAMA - LOTE 20F040B : . 3
VAL 30112021 ; Favor| confetir a mercadoria no
BATIOR. JURCHONAS " ato da entrega, ndo aceitaremos
reclamacgdes apds 48 horas
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IDENTIFICACAO DO FNUTENTI

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR

R IIRL H\!I!WIUHIIIH\I

DANOTA FISCAL

WNLBDIAGNOSTICA EIRELT EPP FLIETRONICA

(H\\ﬁ[ﬂ \5{ ()B g

5020 1009 I(HH 6700 0188 500 1000 0037 0314 6292 ()8\]

f b

0 - ENTRADA

I - SAIDA [:E:]

N 000003703
SERIE |

RUAANTONIO CORREA. 1.701
D, PAULISTA - CEP: 79050-210
CAMPO GRANDI: - MS
[elelone: (67) 3342-0677

"‘Q

Consulta de autenticidade no portal nacional da NIF-c:

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da SEFAZ

autorizadora

FOLHA 272
NATUREZA DA OPLRALAQ PROTOCOLO DF :\l'T()Rl/r\C:\() DE SO
VENDA DEMERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCE 150200030110752

INSCRICAG ESTADL AL

283443570

INSCRIQ AO ESTADUAL DO SUBST TRIBUT

CNPJ

09.100.467/0001-88

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME “ RAZAO SOCTAL

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS / SESAU

CNPJ/ CPF

11.228.564/0001-00

DATA DA EMISSACQ

06/10/20 11:47

ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDAENTRADA
RUA BAHIA 280 CENTRO 79002-530
MUNICHIO UF FONFE/FAN INS('I{E('/\() ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
CAMPO GRANDE MS | 6733143000
l.\'IT()R.\l‘»\('()l{S DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL NP/ CPF INS( k[('&x)[.iﬂ\l)l AL
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS /SESAU 1228564000100
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
RUA ANTONIO RUFINO DE SOUZA 50 FARMACIA/ALMOX | JARDIM PARADISO 79117009
MUNICIPIO UF FONE/FAN
CAMPO GRANDE MS | 6733143164
T ODUPLICATA
DU 001 G 11720 RS 13 SO0, 66
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DEECALC DO IONMS VALOR DOLICKS B CALC 1CMS SUBST VALOR DO ICNSSUB T VALOR ICMS SUB T'FCP VALOR IMP NP VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODU TOS
0.00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 193.500.0C
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO. DESCONTO VALOR 1CMS DESON QUTRAS DESP ACESSOR!I | VALOR TOTAL DO IPI VALOR DA COFINS VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 193.500.0C
TRANSPORTADOR ' VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME - RAZAO SOCTAL MOD I‘RI TF CODIGO ANT PLACA DO VEICULO UF CNPJ !/ CPF
W.N.DIAGNOSTICA EIRELI EPP T 09100467000188
ENDERECO MUNICIPIO UF |.\\‘('mcf\n ESTADUAL
RUA: ANTONIO CORREA 1.701 CAMPO GRANDE MS 283443570
QUANTIDADL | ESPECH MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
7| 0052681 50,00 50.00
DADOS DOS I’R()l)ll’l'()S 'SERVICOS | ! L i " ! ! q i i i i
('(‘)‘IN(;(). 8197 l DESC ({I(‘.<\() DOS PRODUTOS / SERVICOS | NCM /SH I ('Sf) | Crop I UNID l QUANT. l \\I()R | \\lOR I BASE (,'.»'\L('. VALOR DO I\‘n\l ORDO I v\!.l(] ALD
PRODUTO SN UNITARIO TOTAL 1CMS 1CMS jig} 10NN 1Pl

INFORMACOES COMPLEMENT ARES
BB AG 2930-NCC 1237

02653 - O ARQUINO NN REFFRENTE A ESTE DOCUNIENTO SERA ENVIADO PARA

-0 PAG 2R DIAS EMPENTO NUNERO 2020 NI 02656 10338 N CORPO ENPENHO 4100026 SOLICITACAO 2020 PE 02978 10338
FOCAL ENTREGA FARMACIA ALMONARIFADO CENTRAL RUAANTONIO RUFINO DE SOUZA N 30 FARDINT PARADISO - ENPRESA OPTANTE PELO
SINPEES NACIONAL CONFORNIE LETCONIPEEMENTAR No 1232006 VALOR APRONINIADO DOS TRIBUTOS RS 26023576 (13.45%) FONTE 1BPT

- NPEDIDO

RESERVADO AO FISCO
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Fundo Municipal de Saude - FMS

C.N.P.J. 11.228.564/0001-00

*

i

-

e - PABX:
400164 - EMPENHO DESPESA - SUS C/CONTRATO
NUMERO DATA EMISSAO
2020 NE 03338 10358 03/12/2020
N° CORPO EMPENHO SOLICITAGAO |0 RECURSOS
4134559 2020 PE 03847 10358 i CLOsAL SEGURIDADE
ORGAO UNIDADE ORCAMENTARIA
110 - Secretaria Municipal de Saude Publica 1035S - Fundo Municipal de Saude - FMS
DOTAGAO
0272, 10. 122. 0017. 4066.33903036 - Material Hospitalar
CREDOR N° CADASTRO SICONT
09100467000188 - W.N. DIAGNOSTICA EIRELI 48108
ENDEREGO CREDOR CIDADE FONE
Rua Antonio Corréa, 1701 Campo Grande MS 6733420677
TIPO LICITACAO FUNDAMENTACAO LEGAL NUMERO PROCESSO
PREGAO ELETRONICO 105/2020 67693 /2020-29 Vol. 1
GRUPO DE PROGRAMACAO CONVENIO
FINANCEIRA . . |2020499 - Portaria 2.624/GM/ CONTRATO
~—10 - Recursos do Sistema Unico | MS/Custeio A¢des vigilincia/ 145645
de Saude-SUS COVID-19
VALOR DOTAGCAO ORCAMENTARIA SALDO ANTERIOR VALOR DA DESPESA SALDO ATUAL
R$23.770.000,00 R$4.416.845,06 R$150.000,00 R$4.416.845,06
ITEM QTDE UNID. MARCA ESPECIFICAGAO VLR UNITARIO VLR TOTAL
1 10000 1-und WAMA/ TESTE HOSPITALAR - "t TESTZ-RAPIDO PARA DETECCAO 15,0000 150.000,00
672020E-R QUALITATIVA DE ANTICORPOS IGG E IGM PARA COVID-19; USO:

DIAGNOSTICO A PARTIR DE AMOSTRA DE SANGUE TOTAL, SORO OU

PLASMA; METODO: IMUNOGRAFICO; DADOS COMPLEMENTARES:

EMBALADOS INDIVIDUALMENTE; REQUISITO DA EMBALAGEM:

APRESENTAR DATA DE FABRICACAO , LOTE, VALIDADE E REGISTRO

NA ANVISA.

TOTAL GERAL 150.000,00

VALOR POR EXTENSO

CENTO E CINQUENTA MIL REAIS

ANOTAGOES
CONFORME ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 055/2020.
VIGENCIA DA ATA: 06 MESES, PODENDO SER PRORROGADO, OBSERVANDO O LIMITE DE 12 MESES, CONFORME
SUBITEM 9.7. DO EDITAL.
PRAZO DE ENTREGA: SERA ENTREGA DE FORMA PARCELADA EM ATE 15 DIAS, APOS RECEBIMENTO DA NOTA DE
EMPENHO, CONFORME SUBITEM 10.5.1. DO EDITAL.

—_PRAZO DE VALIDADE: NAO INFERIOR A 75% DO SUA VALIDADE TOTAL, CONTADOS DA DATA DE FABRICACAO,
CONFORME SUBITEM 10.6.1.DO EDITAL.
COND.DE PGTO: ATE 30 DIAS CONTADOS DO RECEBIMENTO DOS MATERIAIS E DA NOTA FISCAL ATESTADA,
CONFORME SUBITEM 11.1. DO EDITAL.
SOLICITACAO DA GERENCIA DE GESTAO DE COMPRAS E LICITACAO/SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE/ REDE
MUNICIPAL DE SAUDE. CONFORME PROCESSO N° 67693/7+2 y-2% ::2) PREGAO ELETRONICO N° 105/2020 ATA 55/2020. PARA
APROXIMADAMENTE 04 MESES. REQUERIMENTO 3£84/2020. PARA ATENDER O DECRETO MUNICIPAL 14.189 DE
15/03/2020 DECLARANDO SITUACAO DE EMERGENCIA FACE A PANDEMIA DO CORONA VIRUS 9.

REQUERIMENTO: 3884/2020.
PAM N. 3287/2020 FMS.
ORGAO EMISSOR TESOURARIA PAGUE-SE AO FAVORECIDO O VALOR ACIMA ESPECIFICADO

TESOURARIA
|
RECIBO {
DECLARK! S) PARA OS DEVIDOS FINS DE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTE DOCUMENTO CORRESPONDENTE ,%0 ACIMA DESCRITO E PELA
QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO.



IDENTIFICACAO DO EMITENTE

W.N.DIAGNOSTICA EIRELI EPP

RUA: ANTONIO CORREA, 1.701
JD. PAULISTA - CEP: 79050-210
CAMPO GRANDE - MS
Telefone: (67) 3342-0677

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR “
DANOTAFISCAL

ELETRONICA

0 - ENTRADA
1 - SAIDA

NO
SERIE 1
FOLHA 1/1

000003945

|

|

I

[0

I

Il

'

CHAVE DE ACESSO

5020 1209 1004 6700 0188 5500 1000 0039 4512 6614 3246

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

.= Ouno site da SEFAZ autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCE

“PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

150200037205025

INSCRIGAO ESTADUAL

283443570

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

N

\_.

CNPJ
09.100.467/0001-88

DESTINATARIO / REMETENTE

A\

NOME / RAZAO SOCIAL

FONTE IBPT - N/PEDIDO: 002906 - O ARQUIVO XML REFERENTE A ESTE DOCUMENTO SERA ENVIADO PARA.

\ CNPJ / CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS / SESAU = 11.228.564/0001-00 04/12/2009:10
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
RUA BAHIA 280 CENTRO 79002-530
MUNICIPIO UF FGNE/FAX INSCRIGCAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
CAMPO GRANDE MS |6733143000
INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF INSCRICAO ESTADUAL
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS / SESAU 11228564000100
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP
RUA ANTONIO RUFINO DE SOUZA 50 FARMACIA/ALMOX | JARDIM PARADISO 79117009
MUNICIPIO UF FONE/FAX
CAMPO GRANDE MS | 6733143164
IFA: __/DUPLICATA
003045/001 01/01/21 R$ 150.000,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALC. DOICMS | VALOR DO ICMS B. CALC. ICMS SUBST. VALORDO ICMS SUB. T | VALOR ICMS SUB. T/FCP | VALOR IMP. IMP. VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 150.000,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO VALOR ICMS DESON. OUTRAS DESP. ACESSORI | VALOR TOTAL DO IPI VALOR DA COFINS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 150.000,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL MOD. FRETE CODIGO ANT | PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
W .N.DIAGNOSTICA EIRELI EPP b T @ 09100467000188
ENDERECC MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA: ANTONIO CORREA 1.701 CAMPO GRANDE MS (283443570
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LiQUIDO
0 0056236 0,00 0,00
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CcODIGO DO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM /SH CSO | CFOP | UNID | QUANT. VALOR VALOR BASE CALC. | VALORDO |VALORDO | ALIQ | ALIQ
PRODUTO SN UNITARIO TOTAL ICMS ICMS P1 ICMS | IPI
43098 TESTE HOSPITALAR - TIPO: TESTE RAPIDO 30021590 | 0102 [5102 |TST | 10.000,0 15,0000 | 150.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
PARA DETECCAO QUALITATIVA DE 000
ANTICORPOS IGG E IGM PARA COVID-19,
USO: DIAGNOSTICO
A PARTIR DE AMOSTRA DE SANGUE TOTAL,
SORO OU PLASMA, METODO:
IMUNOCROMATOGRAFICO - WAMA
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
B.B. AG. 2936-X C/C 123730-6 PAG. 28 DIAS EMPENHO NUMERO 2020 NE 03338 1035S N. CORPO EMPENHO 4134559 SOLICITAGAO 2020 PE 03847 1035S - 972N | ~p o = D ()
EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, CONFORME LEI COMPLEMENTAR No 123/2006. VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: R$ 20175,00 (13,45%) S L 1 J <= {
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Fundo Municipal de Saude - FMS

C.N.P.J. 11.228.564/G001-00

- PABX:

Almir Pag: N3 >

400164 - EMPENHO DESPESA - SUS C/CONTRATO

NUMERO DATA EMISSAO
2026 NE 03618 10358 30 de Dez de 2020
N° CORI'C EMPENHO SOLICITACAO TIPO RECURSOS
4152984 2020 PE 04394 1035S GLOBAL SEGURIDADE
GRGAO UNIDADE ORCAMENTARIA
110 - Secretaria Municipal de Saude Publica 10358 - Fundo Municipal de Saude - FMS
DOTACAO
$272. 10, 122, 0017. 4066.33903036 -~ Material Hospitalar
- CREDOR N° CADASTRO SICONT
(9104467000188 - W.N. DIAGNOSTICA EIRELI 48108
ENDERECC CREDOR CIDADE FONE
Rua Anidanio Corréa, 1701 Campo Grande MS 6733420677
TIPO L','I(:)IT ACAO . FUNDAMENT. ACAO LEGAL NUMERO PROCESSO )
PREGAG ELETRONICO _ 105/2020 67693 /2020 - 29 Vol. 1
GRUPO DE PROGRAMACAO CONVENIO
FINANCEIRA 2020345 - Portaria 1.666/2020/ | - - - CONTRATO
11} - Recursos do Sistema Unico |viS/Enfrentamento ao COVID 145645
_ Sande-SUS l19
VALOIL DOTACAO ORCAMENTA' RIA SALDO ANTERIOR VALOR DA DESPESA SALDO ATUAL
R$21.839.000,00 R$808.342,70 R$150.000,00 R$808.342,70
1ITEM QTDE UNII;. MARCA ESPECIFICACAO VLR UNITARIO VLR TOTAL
1 10900 UND WAMA / TESTE HOSPITALAR - TIPO: TESTE RAPIDO PARA DETECCAO 15,0000 150.000,00
672020E-R QUALITATIVA DE ANTICORPOS IGG E IGM PARA COVID-19; USO:
DIAGNOSTICO A PARTIR DE AMOSTRA DE SANGUE TOTAL, SORO OU
PLASMA: METODO: IMUNOCROMATOGRAFICO; DADOS
COMPLEMENTARES: EMBALADOS INDIVIDUALMENTE; REQUISITO DA
EMBALAGEM: APRESENTAR DATA DE FABRICAGCAO, LOTE, VALIDADE
E REGISTRO NA ANVISA.
TOTAL GERAL 150.000,00
VALCR POR EXTENSO

CENT(O E CINQUENTA MIL REAIS

ANOTACOES

CONFORME ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 055/2020.

VIGENCIA DA ATA: 06 MESES, PODENDO SER PRORROGADQ, OBSF‘RVANDO O LIMITE DE 12 MESES, CONFORME
SUBITEM 2.7. DG EDITAL.

PRAZG DE ENTREGA: SERA ENTREGA DE FORMA PARCELADA EM ATE 15 DIAS, APOS RECEBIMENTO DA NOTA DE
EMPENRTO, CONFORME SUBITEM 10.5.1. DO EDITAL.

"™ AZO DE VALIDADE: NAQ INFERIOR A 75% DO SUA VALIDADE TOTAL, CONTADOS DA DATA DE FABRICACAO,
—sNFORME SUBITEM 10.6.1.D0 EDITAL.

COND.DE PGTO: ATE 30 DIAS CONTADOS DO RECEBIMENTO DOS MATERIAIS E DA NOTA FISCAL ATESTADA,
CONFORME SUBITEM 11.1. DO EDITAL.

SOLICITACAOC DA GERENCIA BE GESTAQ DE COMPRAS E LICITACAQ/SECRETARIA MUNICIPAL DE SAU])‘E/ REDE
MUNICIPAL DE SAUDE. CONFORME, PARA APROXIMADAMENTE 01 MES, PARA ATENDER O DECRETO MUNICIPAL
14.18% DE 15/03/2020 DECLARANDO SITUACAC DE EMERGENCIA FACE A PANDEMIA DO CORONA VIRUS (COVID 19).
REQUERIMENTO: 4024/2020.

PAM N.3468/2020 FMS.

ORGAO EMISSOR

TESOURARIA PAGUE-SE AG FAVORECIDO O VALORfACIMA ESPECIFICADO

JOSL‘ F..’w, g3 ;.,‘

Anzee oy

T ey

TESQURARIA

KA

i iudnce"h.;

RECIBC
\ OS DEVIDOS FINS DE RECEBI{MOS) A IMPORTANCL~ DESTE DOCUMENTO CORRESPONDENTE AO AiCIVIA DESCRITO E PELA
PLENA E IRREVOGAVEL QUITACAO. ;

DECLAROIAMOS) P
'QUAL DOU(AMOQS)



Fundo Municipal de Saude - FMS

C.N.P.J. 11.228.564/0001-00

Aimir Pag; N3

- PABX:

400128 - ANUL. EMPENHO - SUS C/CGNTRATO

NUMERG NUMERO DOC. GRIG VAL DATA EMISSAO

2020 WE 63623 16358 2020 °E 03618 10358 30/12/2020
N° CORPO EMPLENHO SOLICITACAO TIPO RECURSOS
4156714 2020 PE 04394 1035S GLORBAL SEGURIDADE
ORGAO UNIDADE CRGCAMENTARIA

110 - Secretaria Municipal de Saude Publica 1035S - Fundo Municipal de Saude - FMS
DOTAGCAO

0272. 19. 122. ¢017. 4066.33903036 - Material Hospitalar

CREDOR N° CADASTRO SICONT
9100467000188 - W.N. DIAGNOSTICA EIRELI 48108

ENDEREGCO CREDOR ' CIDADE FONE

Rua Antdnio Corréa, 1701 Campo Grande MS 6733420677
TPOLICITACAO FUNDAMENTACAO LEGAL NUMERO PROCESSO

PREGAO ELETRONICO 105/20290 67693 /2020 - 29 Vol. 1

GRUPO DE PRCGRAMACAO CONVENIO

FINANCEIRA . ) 2020345 - Portaria 1.666/2020/ CONTRATO

19 - Recurses do Sistema Unico | MS/Enfrentamente a0 COVID 145645

— de Saude-SUS 19
VALOR DOTAGAO ORCAMENTARIA SALDO ANTERIOR By __+ VALOR DA DESPESA SALDO ATUAL
-R$21.83%.60¢,90 R$8(3.342,70 w R$150.000,00 R$808.342,70
IiEM = QTDE UNID. MARCA ESPECIFICACAO VLR UNITARIO VLR TOTAL
{ "1 UND ANULACAO DE EMPENHO CONFORME CFiCIO CIRC. N.25/GAB/SEFIN 150.000,0000 156.000,00
' TOTAL GERAL | 150.660,00

VALOR POR EXTENSO

CENTO E CINQUENTA MIL REAIS

ANOTACOES

CONFORME ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 055/2020.
VIGENCIA D& ATA: 06 MESES, PODENDO SER PRORRGGADO, OBSERVANDO O LIMITE DE 12 MESES, CONFORME

SUBITEM 9.7. DG EDITAL.

PRAZO DE ENTREGA: SERA ENTREGA DE FOGRMA PARCELADA EM ATE 15 DIAS, APOS RECEBIMENTQ DA NGTA DE
EMPENHO, CONFORME SUBITEM 10.5.1. DO EDITAL.
PRAZO DE VALIDADE: NAO INFERIOR A 75% DO SUA VALIDADE TOTAL, CONTADOS DA DATA DE FABRICACAO,
CONFORME SUBITEM 10.6.1.D0 EDITAL.
COND.BE PGTO: ATE 30 DIAS CONTADOS DO RECEBIMENTO DOS MATERIAIS E DA NOTA FISCAL ATESTADA,
CONFORME SUBITEM 11.1. DO EDITAL.
SOLICITACAO DA GERENCIA DE GESTAO DE COMPRAS E LICITACAO/SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE/ E
MUNICIPAL DE SAUDE. CONFORME, PARA APROXIMADAMENTE 01 MES, PARA ATENDER O DECRETO MUNICIPAL
— 14.189 DE 15/03/2020 BECLARANDOQO SITUACAO DE EMERGL" CL~ =2.CE A PANDEMIA DO CORONA VIRUS (COYID 19).

REQUERIMENTO: 4024/2020.
PAM N. 3468/262¢ FMS.

ORGAQ EMISSOR TESOURARIA PAGUE-SE AO FAVORECIDO O VALOR ACIM;& ESPECIFICADG
Coord Financeiro
o] !
/ TESOURARTA ORDENADOR DE DESPESAS'
/ RECIBO |

DECLARO(AMOS) PARA GS DEVIDOS FINS DE RECI:BI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTE DOCUMENTO CORRESPONDENTE AO ACLMA DESCRITO E PELA
QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITACAO

/

CAMPO GRANDE

ASSINATURA



v 5 . Tl
Eatd Fundo Municipal de Saude - FMS Almir Pag __o}_o_/,;,,,
& C.N.P.J. 11.228.564/0001-00
Qaty
W . - PABX:
400164 - EMPENHO DESPESA - SUS C/CONTRATO

NUMERO DATA EMISSAO

2021 NE 00505 1035S 15 de Fev de 2021
N° CORPO EMPENHO SOLICITACAO |0 RECURSOS
4182057 2021 PE 00552 1035S GLOBAL SEGURIDADE
ORGAO ! UNIDADE ORCAMENTARIA

110 - Secretaria Municipal de Saude Publica 10358 - Fundo Municipal de Saude - FMS
DOTAGAO
0272. 10. 122. 0017. 4066.33903036 - Material Hospitalar
CREDOR N° CADASTRO SICONT
09100467000188 - W.N. DIAGNOSTICA EIRELI 48108
ENDERECO CREDOR CIDADE FONE

Rua Anténio Corréa, 1701 ; Campo Grande MS 6733420677

TIPO LICITACAO FUNDAMENTAGAO LEGAL NUMERO PROCESSO

PREGAO ELETRONICO : 105/2020 67693 /2020 -29 Vol. 1

GRUPO DE PROGRAMAGAO CONVENIO

FINANCEIRA 2020499 - Portaria 2.624/GM/ CONTRATO

10 - RECURSOS DO MS/Custeio A¢bes vigilancia/ 145645

—— SISTEMA UNICO DE COVID-19
SAUDE-SUS
VALOR DOTACAO ORGCAMENTARIA SALDO ANTERIOR VALOR DA DESPESA SALDO ATUAL
R$10.000.000,00 R$9.655.180,20 R$150.600,00 R$9.655.180,20
ITEM QTDE UNID. MARCA * ESPECIFICACAO VLR UNITARIO VLR TOTAL
1 10000 UND WAMA / (REEMPENHO DA NE. 3618/2020) - TESTE HOSPITALAR - TIPO: TESTE 15,0000 150.000,00
672020E-R RAPIDO PARA DETECCAO QUALITATIVA DE ANTICORPOS IGG E IGM

PARA COVID-19; USO: DIAGNOSTICO A PARTIR DE AMOSTRA DE
SANGUE TOTAL, SORO OU PLASMA; METODO:
IMUNOCROMATOGRAFICO; DADOS COMPLEMENTARES: EMBALADOS
INDIVIDUALMENTE; REQUISITO DA EMBALAGEM: APRESENTAR DATA
DE FABRICAGAO, LOTE, VALIDADE E REGISTRO NA ANVISA.

TOTAL GERAL 150.000,00

VALCR POR EXTENSO
CENTO E CINQUENTA MIL REAIS

ANOTACOES
CONFORME ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 055/2020.
VIGENCIA DA ATA: 06 MESES, PODENDO SER PRORROGADO, OBSERVANDO O LIMITE DE 12 MESES, CONFORME
SUBITEM 9.7. DO EDITAL.
PRAZO DE ENTREGA: SERA ENTREGA DE FORMA PARCELADA EM ATE 15 DIAS, APOS RECEBIMENTO DA NOTA DE
EMPENHO, CONFORME SUBITEM 10.5.1. DO EDITAL.
“RAZO DE VALIDADE: NAO INFERIOR A 75% DO SUA VALIDADE TOTAL, CONTADOS DA DATA DE FABRICACAO,

— CONFORME SUBITEM 10.6.1.D0 EDITAL.
COND.DE PGTO: ATE 30 DIAS CONTADOS DO RECEBIMENTO DOS MATERIAIS E DA NOTA FISCAL ATESTADA,
CONFORME SUBITEM 11.1. DO EDITAL.
SOLICITACAO DA GERENCIA DE GESTAO DE COMPRAS E LIC:TACAO/SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. PARA
ATENDER O DECRETO MUNICIPAL 14.189 DE 15/03/2620 DECLARANDO SITUACAO DE EMERGENCIA FACE A PANDEMIA
DO CORONA VIRUS (COVID 19). CONFORME PROCESSO N° 67693/2020-29 ¢ 59159/2020-11 DO PREGAO ELETRONICO N°
105/2920 ATA 55/2020. PARA APROXIMADAMENTE 01 MES.
REQUERIMENTO: 267/2021.
PAM N. 482/2021 FMS.(REEMPENHO DA NE N° 3618/2020).

ORGAO EMISSOR TESOURARIA PAGUE-SE AO FAVORECIDO O VALOR ACIMA.ESPECIFICADO

Elias Ras de Souza i ,
Cocrdenady-Gral Financeirs : ROITQ FILHO
FESAU TESOURARIA R O et 2

RECIBO
DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS DE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTE DOCUMENTO CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO E PELA
QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITACAO.



IDENTIFICACAQ DO EMITENTE

W.N.DIAGNOSTICA EIRELI EPP

RUA: ANTONIO CORREA, 1.701
JD. PAULISTA - CEP: 79050-210
CAMPO GRANDE - MS
Telefone: (67) 3342-0677

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
ELETRONICA

0 - ENTRADA

1 -saiDA E
N° 000004254
SERIE 1
FOLHA 1/1

A

|

|

I

|

Il

IU

|

CHAVE DE ACESSO

5021 0209 0?4&79;0 3 JSLO& 1000 0042 5412 780

i

Y

98601

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e:
www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da SEFAZ autorizadora

NATUREZA DA OPERACAQO

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCE

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

150210005175684

INSCRICAO ESTADUAL

283443570

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CNPJ
09.100.467/0001-88

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS / SESAU 11.228.564/0001-00 18/02/21 08:49
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
RUA BAHIA 280 CENTRO 79002-530

MUNICIPIO UF FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL | HORA DA SAIDA/ENTRADA
CAMPO GRANDE MS | 6733143000

INFORMACOES DO LOCAL DE ENTREGA

NOME / RAZAO SOCIAL

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS / SESAU

CNPJ / CPF

11228564000100

INSCRICAO ESTADUAL

ENDERECO

BAIRRO/DISTRITO CEP
RUA ANTONIO RUFINO DE SOUZA 50 FARMACIA/ALMOX | JARDIM PARADISO 79117009
MUNICIPIO UF FONE/FAX
CAMPO GRANDE MS | 6733143164
FAT’ % /DUPLICATA » = o S 1
m 1 - /
00: )1 18/03/21 RS 56.250,00 MR A / C) e
Py NS T
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALC. DO ICMS | VALOR DO ICMS B. CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUB. T VALOR ICMS SUB. T/FCP VALOR IMP. IMP. VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
56.250,00 9.562,50 0,00 0,00 0,00 0,00 365,63 56.250,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO VALOR ICMS DESON. OUTRAS DESP. ACESSORI | VALOR TOTAL DO IPI VALOR DA COFINS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.687,50 56.250,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL MOD. FRETE ) () CODIGO ANT PLACA DO VEiCULO UF CNPJ / CPF
W.N.DIAGNOSTICA EIRELI EPP s [ 0] 09100467000188
ENDERECO B MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA: ANTONIO CORREA 1.701 CAMPO GRANDE MS 283443570
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LiQUIDO
2 0059988 20,00 20,00
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DO DESCR[CRO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM /SH CST | CFOP | UNID QUANT. VAL_OR VALOR BASE CALC. VALORDO |VALORDO | ALIQ | ALIQ
PRODUTO UNITARIO TOTAL ICMS ICMS Pl ICMS 1Pi
43098 TESTE HOSPIT@LAR - TIPO: TESTE RAPIDO 30021590 | 000 |5102 |TST |3.750,00 15,000 56.250,00 56.250,00 | 9.562,50 0,00( 17,0| 0,00
PARA DETECGCAO QUALITATIVA DE 0
ANTICORPOS IGG E IGM PARA COVID-19;
USO: DIAGNOSTICO
A PARTIR DE AMOSTRA DE SANGUE TOTAL,
SORO OU PLASMA; METODO:
IMUNOCROMATOGRAFICO - WAMA - LOTE
20L165B VAL 30/07/2022
STy
]
DO |CLIENTE
- =
Favior co ir a mercadoria no
ato| da entrega, néio aceifaremos
| _reclamagdes apds 48 horas

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

B.B AG. 2936-X CVC 123730-6 PAG. 28 DIAS EMPENHO NUMERO 2021 NE 00505 1035S N. CORPO EMPENHO 4182057 SOLICITAGAO 2021 PE 0055210358 -
VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS: R$ 7565,63 (13,45%) FONTE IBPT - N/PEDIDO: 003220 - O ARQUIVO XML REFERENTE A ESTE DOCUMENTO SERA

ENVIADO PARA

RESERVADO AO FISCO
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