
São José do Barreiro, 24 de agosto de 2021. 

OF.GP. N.° 5512021 

Excelentíssimo Senhor, 

Encaminho a Vossa Excelência, respostas dos requerimentos n.° s 

83 à 8512021, conforme solicitado no Ofício n.° 
	

desta Casa 

Atenciosamente, 

Excelentíssimo Senhor 
Ver. DJALMA SANTOS ANDRADE 
DO. Presidente da Câmara Municipal de 
São José do Barreiro - SP 

CÂMARA MUNICIPAL 
PROTOCOLO N°_'Z2_31 
5. J.do Barreiro 	(4 10 T(2o&ki 

Milene Ap de C Rodr:g 
Serviços Gerais 

Camara Municipal 



São José do Barreiro, 24 de agosto de 2021. 

REF: Requerimento n.° 8412021 

Excelentíssimo Senhor, 

Em resposta ao requerimento n.° 8412021, encaminho à 

Vossa Excetén 

requerimento a 

solicitada no 



Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 550,00 (quinhent s e cinquenta reais) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compras e Serviços mero : 

Contrato : 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexa 

Pref 

Total geral : 	 550.00 

aldino Dias dos Santos 

hefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado Data: 01/06/2021 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 01/06/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	2403/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-1057/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.305.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade 	2.041 	 - MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.312 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	0 - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000270 

Dotação Inicial: 	 0,00 Empenhos anteriores : 144.563,16 

Suplementações: 	145.568,04 Valor do empenho : 550,00 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 145.568,04 Total ( B ) : 145.113,16 

Saldo ( A - B ) : 454,88 

Credor: 	812145 	CENTER FLEX DISTRIB. DE MEDICAMENTOS E AFINS LTDA 

Endereço: RUA MARCOS COELHO BARCELLOS, 235 Cidade: Cruzeiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	13.110.344/0001-03 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 31456925 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS PARA USO EM ATENDIMENTOS DE EMERGÊNCIAS. 



Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado.  Data: 13/03/2021 

Fonte de recursos : Ordinário 

o Dias dos Santos 

Finanças 
Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexandre çl/e Siq - - raga 	 Gal 

Prefeito unicip 	 Chefe 

Fica empenhada a importãncia de 559,80 (quinhentos e cinquen 	nove reais e oitenta centavos) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compras e erviços 

Contrato : 

Data : 

Data : 

ata 

Número 

Responsáve 

Liquidação 

Total geral : 	 559,80 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 13/03/2021 

N° do empenho : 	1076/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-499/2021 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 

Suplementações: 0,00 

Anulações: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 

Credor: 	812165 BOTICA SAVINO DE PAULA LTDA 

Empenhos anteriores : 	59.519,68 

Valor do empenho : 	 559,80 

Valor Anulado: 	 0,00 

Total ( B ) : 	 60.079,48 

Saldo ( A - B ) : 	 289.920,52 

Endereço: AV NESRALLA RUBEZ, 620 	 Cidade: Cruzeiro 

C.N.P.J.: 30.535.365/0001-81 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231031744 

Conta Corrente: 	 Fax: 

UF: SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS MANIPULADOS PARA PACIENTES MUNICIPAIS. 



Fica empenhada a importância de 2.190,00 (dois mil cento e noventa ais) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato. 	 098/2020 

D a: 

a: 	10/09/2020 

ata: 	10/09/2020 

Encarregado do serviço 	Credor Alex dre • Sique Braga 

Pr eito M nicipal 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 
1 04 	 I 112, 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 2.190.00 

úmero : 65/2020 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 

Data: 	 11/01/2021 

Nota d‘c: Empenho 	 N° do empenho : 	 78/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 	 Processo : 	 AF-5512021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.305.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.041 	 - MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLOGICA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.312 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000270 

Dotação Inicial: 	 0,00 Empenhos anteriores : 1.630,00 

Suplementações: 	42.000,00 Valor do empenho : 2.190,00 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0.00 

Total ( A ) : 	 42.000,00 Total ( B ) : 3.820,00 

Saldo ( A - B ) : 38.180,00 

Credor: 	200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	06.155.743/0001-17 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171185 

Conta Corrente: Fax: 	12 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Responsável 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS FIOU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO 
EMISSÃO: 13/01/2021 VALOR TOTAL: 2190 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45. 12830000- São José do Barram - SP 

NF-e 

N°. 780 
DATA DE RECniMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SÉRIE 1 

I 
farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
Sio José do Barreiro 
SP 	12830000 

1231171185 

DOCUMDENTOFAUE 	

1

XILIA 	11 
DA NOTA FISCAL 

111 111 1 	1111 11111111 111 11111 111111 1 	1111 111 1 11111 
ELETRÔNICA 

0 - EN:1-RADA 
1 - SAÍDA 

N° 	780 

1 

CHAVE DE ACESSO 

3521 0106 1557 4300 0117 5500 1000 0007 8019 7602 6335 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www nfe fa7enda f:mv hr/nortal CHI no sue da Sef07 Antorfradora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210040732931 13/01/2021 10:04:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 

INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNN 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÀO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNPJ 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

13/01/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA / SAÍDA 

13/01/2021 
MUNICÍPIO) 

São José do Barreiro 
FONE / FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAÍDA 

10:04 

FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE. DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

2190,00 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO II') 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

2190,00 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME) RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O. Coguralacio do Freto por conta do 
Amolem., (CIF1 

CÓDIGO ANTT PLACA VEÍCULO UF CNPJ / CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

o 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
Código Descrição dos produtos / serviços NCM/SH CSOS CFOP UND -- 	orrr PMC Val. Uni*. Vai. Desc. VaL Total B. C. ICNIS Vai. ICINIS Allq. ICMS 

33679 	 P 1VERMEC FINA 6A4G COMPRIMIDO 30049059 103 5.405 UNI) 600 3,65 3,65 0.00 2190.00 0.00 000 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AF N°55/2021 
PREGÃO PRESENCIAL 08/2020 
DADOS BANCAR1OS - ITAU - AGENCIA 0259- CONTA CORRENTE 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



Lb/u1/021 
	

GovConta CAIXA 

IMPRIMIR 

 

FECHAR 

: :Comprovantes 

CAI XA 
Comprovante de Transferência de Valores 

via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

SP 354960 FMS CT SUSCUSTEIOSUS 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624092-5 

Conta Destino: 0300/003/00623011-9 

Nome do Destinatário: CRESPO MAIA DROGARIA LTDA 

Valor: R$2.190,00 

Identificação da Operação: NOT FISCAL 780 EMPENHO 78 

Data de Débito: 26/01/2021 -16:42:33 

Data da Operação: 26/01/2021 

Código da Operação: 123343651 

Chave de Segurança: VC40AHL9F7F21CMH 

CPFs Autorizadores: 

292.780,.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 
30 MINUTOS 

haps://gmonta.caixa.govbr/sigov/consulta/pendencia/lista/imprimir.do 	 1/4 



Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Dispensa de Licitação p/ Compr 

Contrato : 

ata 

Data : 

Data : 

Credor 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Liquidação 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 6.597,18 (seis mil quinhento 

Total geral : 	 6.597,18 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Encarregado do serviço Ale ndre d ique' a Braga 

P feito unicipal 

C}-,7  Data: 20/01/2021 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C. N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO Oh}  

Data: 	 20/01/2021 

N° do empenho : 	 187/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-236812020 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51. LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 Inscr.EstIldent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS PARA PACIENTES MUNICIPAIS. 

Órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 

Empenhos anteriores : 8.328,60 

Valor do empenho : 6.597,18 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 14.925,78 

Saldo ( A - B ) : 335.074,22 

UF: 	SP 



DANFE 
Documento Auxiliar da Nota 

Fiscal Eletrônica 

- Entrada 

1 - Saída 

N° 000.000 013 
SÉRIE: 1 

Página 1 de 2 

ELISETE G DA S DE OLIVEIRA 
SANTOS 

RUA SIQUEIRA REIS, 51- LETRA A - CENTRO, Sao Jose do 
Barreiro, SP - CEP: 12830000 

1 	1 	1 

CONTROLE IX/ FISCO 

 

1111111 1111111111111 111 11111111111 11 1111 II IIIII 1111 11111 111111111111 

    

I C AVE DE ACESSO 

3521 0134 8343 0200 0187 5500 1000 0000 1313 9900 0500 

Consulta de autenticidade no portal nacional da 
NF-e www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no site 
da Sefaz Autorizadora 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210070200214 .20/01/2021 16:25 

RECEBEMOS DE EL ISETF. G DAS DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 
	

I -e 

N°000.000.013 

DATA DE RECEBIMENTO 
	

I IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 	

SÉRIE: 1 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB CNP/ 1CPF 

34.834.302/0001-87 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

....................................____ 

MUNICIPIO SAO JOSE DO BARREIRO 
CNPI/CPF 

I 45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

20/01/2021 
ENDEREÇO BAIRRO/DISTRITO 	 CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA 

R JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 - CENTRO 	 i 12830-000 20/01/2021 
MUNICIPIO FONE/FAX UF sa InuçÃo ESTADUAL HORA DE E NTRADA/SAIDA  

Sao Jose do Barreiro i SP 
I 

00:00 

FATURA 

s.  
BASE DE CÁLCULO DO ICMS 	

0,00 

I VALOR DO ICMS 

0,00 

BASE DE CÁLCULO DO 10.10 ST 

0,00 

I VALOR DO ICMS Si 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

6.802,5 1 

VALOR DO FRETE 	

0,00 

I VAI.OR DO SEGURO 

0,00 

I DESCONTO 

205,331 
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0.00 

  I VALOR IX) IPI 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

6.597,18 

TRANSPORTADORNOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9 - Sem Frete 	
11 I CODIGO ANTE PLACA DO VEICULO) I 'F CNRI/CPF 

ENDEREÇO 11 MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE I ESPÉCIE I MARCA I NUMERAÇÃO 	 I PESO BRUE) 	 I PESO LIQUIDO 

V 

CODIGo DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCM/SII CST Cl/0P UNID. OU). VIR. UNIT, VIR. TOTAL BC !CNN VIS. ICMS VIR. IPI  ALIO. AL lu 

01 ALDACTONE 100MG 18COMP 30049039 0102 5102 

5  5
 5

 5
 5

  5
  5

 5
 5

 5
 5

 5
  5

  5
 5

 5 5  S
I  

1,0000 38,8800 38,88 

02 ALEVO 750MG CX 7COMP REV 30049039 0102 5102 1,0000 86,2300 86.23 

03 ALG1NAC CX 30 COMP REV 30049039 0102 5102 1.0000 56,3600 56,36 

04 ALOPUFUNOL 100MG 3000MP 30049039 0102 5102 1.0000 10,3700 10,37 

05 ARCOX1A 90MG I4COMP 30049039 0102 5102 2,0000 123.1800 246.36 

06 CARVEDILOL 6 25MG 3000MP 30049039 0102 5102 1,0000 37,4100 37,41 

07 COMBODART 0.5 MG 4MG 30CAPS 30049039 0102 5102 1.0000 122.2800 122.28 

08 CONCOR HCT 5MG 12 5MG 30 COMP R 30049039 0102 5102 1,0000 109.0100 109.01 

09 CONCARDIO 2,5MG 3000MP REV 30049039 0102 5102 2,0000 65,1000 130,20 

10 CONDROFLEX 1.50 120 30 ENV 4 13 30049039 0102 5102 1.0000 257.6300 257.63 

11 CORUS H 50 MG 12,5 MG C30 COMP REV 30049039 0102 5102 1,0000 53,9300 53,93 

12 DAONIL 5MG 30 COMP 30049039 0102 5102 2.0000 18.5800 37,16 

13 DICLORIDItATO DE CETIRIZIN IOMG I2COMP 30049039 0102 5102 3,0000 39.6300 118,89 
REV 

14 DIOVAN AMLO F1X 28 COMP REV 30049039 0102 5102 1,0000 131.5400 131.54 

15 DOBEVEN 500MG CX 30 COMP 30049039 0102 5102 1.0000 74,9701) 74.97 

16 DOISKA CX 30 COMP 30049039 0102 5102 1,0000 56.9700 56,97 

17 OPREV CX 60 COMP 30049039 0102 5102 1.0000 65.2100 65,21 

18 ENTRESTO CX 60 COMP REV 30049039 0102 5102 1.0000 329.4200 329.42 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS I BASE DE CALCULO DO ISSQN I VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

SAT N°000.779.654 - 15/01/2021 

Informações Adicionais de Interesse do Fisco: "DOCUMENTO EM 

ITIDO POR ME OU EPP, OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL" ; "NÃO 

GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI" 

RESERVADO AO FISCO 

  



ELISETE G DA S DE OLIVEIRA 
SANTOS 

RUA SIQUEIRA REIS, 51 - LETRA A - CENTRO, Sao Jose do 
Barreiro, SP - CEP: 12830000 

DANFE 
Documento Auxiliar da Nota 

Fiscal Eletrônica 

O - Entrada 

- Salda 

N° 000.000 013 
SÉRIE: 1 

Página 2 de 2 

CONTROLE DO ISCO 

11111 III 
	

111111111111 11111 111111111 11111 11111111 11111 
CHAVE I) ACESSO 

3521 0134 8343 0200 0187 5500 1000 0000 1313 9900 050(1 

Consulta de autenticidade no portal nacional da 
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site 
da Sefaz Autorizadora 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 
CNP) CPF 

34.834.302/0001-87 

PROTOCOLO DE ALI ORIZACA0 DF USO 

135210070200214 - 20/01/2021 16:25 

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB 

DADOS DO PRODUTO/SERVI O 

CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTOISERVIÇO NCNISII CST CFOP UNID. QTD. VLR. UNIT VLR TOTAL BC' ICNIS `. I R. ICMS VLR. IPI A, (1.-8.41Q, A ;:"  

19 ESP1RONOLACTONA 3000MP 30049039 0102 5102 

R-
s

g
?

8
-

?.-3.8
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58,50 

20 ESP1ROLACTONA 30049039 0102 5102 32,02 

21 FLAVENOS 450M6 3000MP 30049039 0102 5102 199.14 

22 FLUCONAZOL ICAPS 30049039 0102 5102 29.0,  

23 GL1FAGE XR 500MG 30049039 0102 5102 9.22 

24 HALDOC GTS 30ML 30049039 0102 5102 29.48 

25 HEMIFUMARATO DE B1SOPROLOL CX 30 COMP 30049039 0102 5102 66.00 
REV 

26 HEMITARTARATO DE ZOLPIDEM 20 COMP 30049039 0102 5102 77,28 

27 JANUMET 1000MG 56 COMP 30049039 0102 5102 253.43 

28 LEVOID 30049039 0102 5102 10.70 

29 LOSARTANA POTASSICA 30049039 0102 5102 6,83 

30 MAGNEM 30 COMP REV 30049039 0102 5102 92.23 

31 MAREVAN 2.5MG 30049039 0102 5102 26.25 

32 MAREVAN 30049039 0102 5102 26.2% 

33 NEOZINE 100MG 3000mP 30049039 0102 5102 124.45 

34 OMEPRAZOL 20MG 28 CPS 30049039 0102 5102 17,2% 

35 OS CAL D 500MG CX 50 COMP REV 30049039 0102 5102 

m 75.32 

36 OTOM1XYN 30049039 0102 5102 8,82 

37 PANTOPRAZOL 40MG 30049039 0102 5102 827,26 

38 RISPERIDONA 30049039 0102 5102 56.51 

39 RISPER1DONA 30049039 0102 5102 60.33 

40 ROSUVASTAT1NA CALCICA 30049039 0102 5102 122.04 

41 S1NVASTAMED 30049039 0102 5102 18.0% 

42 STANGLIT 50 COMP 30049039 0102 5102 111,35 

43 SUAVIC1D CREME DERM 30049039 0102 5102 158,40 

44 TRILEPTAL 300 MG 60 COMP 304149039 0102 5102 715,0% 

45 TROMBOFOB 200 UIG GEL 40 G 30049039 0102 5102 20.93 

46 VASTAREL MR 35MG 60 COMP REV 30049039 0102 5102 151,91 

47 VONAU FLASH 8MG DESINT ORAL 10 COMP 30049039 0102 5102 69.52 

48 XAFtELTO IOMG 30 COMP 30049039 0102 5102 312.11 

49 XARELTO 15MG 28 COMP 30049039 0102 5102 582,64 

50 XARELTO 20MG 28COMP 30049039 0102 5102 291,30 

SI XIGDUO XR 54-1000MG CX 60 COMP REV 30049039 0402 5102 199,12 



29/01/2021 	 https://aapj.bb.com.br/apf-  apj-web/i ndex.html? 2.19.1 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 

 

237 BANCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 409 QUELUZ 

Conta corrente (com 35696 
DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	CREDITO EM CONTA 

Número. documento 12.905 

Valor 	 6.597,18 

Destinação 	O 

Data transferência 	29/01/2021 

CNPJ diferente 

Autenticação SISBB DD086E55F47F8E0B 

Assinada por u , 
	

J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 29/01/2021 16:29:31 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 29/01/2021 16:32:51 

Transação efetuada com sucesso. 

- 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

3/3 https://aapj .bb.com.bilapf-apj-veb/i  ndex html?\ 2.19.1 



Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

Dispensa de Licitação p/ Compras Serviços 

re d iqueir Braga 	 Á  Galdino Dias dos Santos 

Data 

Da 

Da 

Mu icipal 	 Chefe de Finanças 

Alexan 

Pref o 

umero : 

Encarregado do serviço 	Credor 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Liquidação 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 26/01/2021 

N° do empenho : 	 395/21 

Ordinário 

Processo : 	 AF-145/2021 C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	 350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06.155.743/0001-17 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Empenhos anteriores : 14.925,78 

Valor do empenho : 4.248,50 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 19.174,28 

Saldo ( A - B ) : 330.825,72 

UF: 	SP 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário 	 Total geral : 	 4.248,50 

Fica empenhada a importãncia de 4.248,50 (quatro mil duzentos quarenta e oito reais e cinquenta centavos) 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. 
EMISSÃO: 27/01/2021 VALOR TOTAL: 4248,5 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830000 - São José do Barreiro - sp 

N°. 
SÉRIE 

NF'-e 

785 
1 

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

11, 

farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MALA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

1 

DOCUMDENTOFAEUXILIA 	11 
DA NOTA FISCAL 

111 111 1 	111 11111111 Ill 111V 111111  1 	II  iii 1 1 1 1 111 
ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA 
1 - SAÍDA 

N° 	785 

1 
CHAVE DE ACESSO 

3521 0106 1557 4300 0117 5500 1000 0007 8510 2495 2638 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www nfe fa7enda any brim-miai rui nn cite da Refa7 Atitnri7adnra 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / 2 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210097059835 27/01/2021 18:29:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNE1 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNPJ 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

27/01/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA / SAIDA 

27/01/2021 
MUNICIPIO 

São José do Barreiro 
FONE / FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAIDA 

18:29 
FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

4248,50 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO IPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

4248,50 
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O - Contratação do Frete por conta do 
Remetente (CO') 

CÓDIGO ANTT PLACA VEÍCULO UF CNPJ / CPF 

ENDEREÇO IvILTTICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

09 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
Código Descrição dos produtos / serviços NCM/SH CSOS CROP UNI) QNT PMC VaL Unit, Vai. Desc. VaL Total B. C. ICMS VaL ICMS Aliq.ICMS 

32867 	 P NIMEGON MET 50mg/1000mg cx 56 cornp rev 30049049 103 5.405 UND 1 253,40 225,00 0,00 225,00 0,00 0,00 0,00 
33219 	 O CALDE MDK 2000 C/ 30 CP REV 21069030 103 5.405 UND 1 85,34 80,00 0,00 80,00 0,00 0,00 0,00 
32462 	 P PANTOPRAZOL 40mg cx 4b1 x 7 comp rev 30049069 103 5.405 UNI) 1 75,15 20,00 0,00 20,00 0,00 0,00 0,00 
32782 	 P S1NVA5TATINA 20MG C130 COMP 30049099 103 5.405 UND 1 30,34 10,00 0,00 10,00 0,00 0,00 0,00 
22113 	 N VITERGAN ZINCO 15 MG 3 BL X 10 CPR 30045090 103 5.405 CX 1 80,57 70,00 0,00 70,00 0,00 0,00 0,00 
1160 	 P ALOPURINOL 300MG BL AL PLAS INC X 30 30049069 103 5.405 CX 1 31,56 15,00 0,00 15,00 0,00 0,00 0,00 
2604 	 P AZUKON MR 30 MG C/30 CPR 30049079 103 5.405 CX 1 17,24 16,00 0,00 16,00 0,00 0,00 0,00 
1725 	 P ANCORON 100 MG C/30 CPR REV OR 30049054 103 5.405 UNO 1 24,16 23,00 0,00 23,00 0,00 0,00 0,00 
6740 	 P CONCARDIO I OMG 2 EL X 15 CPR REv 30049039 103 5.405 CX 1 87,58 80,00 0,00 80,00 0,00 0,00 0,00 
30470 	 P CARVED1LOL 12,5 MG C/ 30 CP 30049069 103 5.405 UND 2 43,69 20,00 0,00 40,00 0,00 0,00 0,00 
30502 	 N ENTRESTO 49+51mg cx 60 comp rev 30049049 103 5.405 UND 1 319,69 300,00 0,00 300,00 0,00 0,00 0,00 
837 	 P ALDAC7ONE 25 MG C/30 CPR 30043220 103 5.405 CX 1 35,18 34,00 0,00 34,00 0,00 0,00 0,00 
1727 	 P ANCORON 200 MG C/30 CPR REV OR 30049054 103 5.405 UND 3 48,38 45,00 0,00 135,00 0,00 0,00 0,00 
31124 	 N ENTRESTO 97+103mg cx 60 cornp rev 30049069 103 5.405 UNI) 1 319,69 300,00 0,00 300,00 0,00 0,00 0,00 
28328 	 N NESINA 25M0 CX 30 COM? REV 30049069 103 5.405 UNO 1 100,66 90,00 0,00 90,00 0,00 0,00 0,00 
28045 	 P XAR.ELTO 20MG CX 28 COM? REV 30049079 103 5.405 UND 1 291,29 260,00 0,00 260,00 0,00 0,00 0,00 
27956 	 P STANGL1T 30MG FR 30 COM? 30049079 103 5.405 UNI) 1 106,10 95,00 0,00 95,00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AF N°145/2021 
COMPRA DIRETA 14° 74/2021 
DADOS BANCARIOS - AITAU .AGENCIA 0259- CONTA CORRENTE 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. 
EMISSÃO: 27/01/2021 VALOR TOTAL: 4248,5 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830000 - São José do Barreiro - SP 

N°. 
SÉRIE 

NF-e 
785 
1 DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

.1 
farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

DOCUMDENTOFAEUXILIA 1  11 
DA NOTA FISCAL   

01 III I 111 11111111 11111110 11011 1 	II  1111 I 11 1111 

ELETRÔNICA 

O - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 	785 

CHAVE DE ACESSO  

3521 0106 1557 4300 0117 5500 1000 0007 8510 2495 2638 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www nfe fa7enda.prov.hr/nortal  nu no cite da Sefa7 Autryri7acinra 

SÉRIE: 	1 

PÁGINA .  2 / 2 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210097059835 27/01/2021 18:29:00 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 

INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNPJ 

06155743000117 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
Código Deseriplo dos produtos) serviços NCM/SH CSOS CFOP OND QNT PMC Vai. Dali. Val, Dose. Vai. Total B. C. 1CMS Vol. 1CMS ARg. CCMS 

12411 	 I" ICTUS 12,5 MG CT 2 EL AL PLAS INC X 15 30049069 103 5.405 CX 1 49,76 64,00 0,00 64,00 0,00 0,00 0,00 

26608 	 N DAFLON 1000 CX 30 COMI' 30049079 103 5.405 UND 1 136,42 217,00 0,00 217,00 0,00 0,00 0,00 

21791 	 P VASTAREL MR 35 MG C/30 CPR REV 30049069 103 5.405 CX 2 75,95 70,00 0,00 140,00 0,00 0,00 0,00 

32358 	 P RISPEFUDONA 1MG/ML 30049069 103 5.405 CX 1 60,00 60,00 0,00 60,00 0,00 0,00 0,00 

32960 	 N ATROVERAN DIP I.G DISP 200 CP S HYPER 30049069 103 5.405 UNI) 5 4,90 4,90 0,00 24,50 0,00 0,00 0,00 

32551 	 P CABERGOLINA 0,5MG C18 COMP 30044990 103 5.405 UND I. 243,34 200,00 0,00 200,00 0,00 0,00 0,00 

33751 	 U CEFEPINA 1G CAIXA COM 25 AMPOLAS 30042059 103 5.405 UND 1 1750,00 1750,00 0,00 1750,00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AI' N°145/2021 
COMPRA DIRETA N° 74/2021 
DADOS BANCARIOS - AITAU - AGENCIA 0259 - CONTA CORRENTE 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



0810212021 	 Banco do Brasil 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 CRESPO MALA DROGARIA 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	5224-8 

Valor 	 4.248,50 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 08/02/2021 14:29:39 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 08/02/2021 16:54:07 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

httpsflautoaterIclimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 2/3 



Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 6.485,33 

Encarregado do serviço Credor 

Fica empenhada a importância de 6.485,33 (seis mil quatroce •s e oitenta e cinco reais e tr‘ -e-;-s centav. s) 

Núme 

Alexandr de [queira aga 

Prefei Muni pal 

GWdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

Dispensa de Licitação p/ Compra e Serviços 

( 	

at 

a. 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 
Responsável 

Liquidação 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 29/01/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	 468/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-176/2021 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 InscrEst./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 

Empenhos anteriores : 19.174,28 

Valor do empenho : 6.485,33 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 25.659,61 

Saldo ( A - 8): 324.340,39 

UF: 	SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS PARA A UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE. 



PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210112867152- 01/02/2021 11:44 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 00 SUBST TRIO INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 
CNPIICPI 

34.834.302/0001-87 

DANFE 
Documento Auxiliar da 

Fiscal Eletrônica 
O - Entrada 
1 - Saída 

N° 000.000 015 
SÉRIE: 1 

Página 1 de 3 

Nota ELISETE G DA S DE OLIVEIRA 
SANTOS 

RUA SIQUEIRA REIS, 51 - LETRA A - CENTRO, Sao Jose do 
Barreiro, SP - CEP: 12830000 

I C LAVE DL ACESSO 

3521 0234 8343 0200 0187 5500 1000 0000 1510 0044 9465 

Consulta de autenticidade no portal nacional da 
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site 
da Sefaz Autorizadora 

111111 111111111 111111 11111111 
CONTROLE DO FISCO 

1111111111111111101 111111111 

RECEBEMOS DE ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NIEe 

N° 000.000.015 

SÉRIE: 1 
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO aEcEmoox 

DESTINATÁRIO/REMETENTE 
NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO SAO JOSE DO BARREIRO 
CNP, CPF 

I 45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

01/02/2021 
ENDEREÇO 

R JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 - 
BAIRRO/DISTRITO 

CENTRO 
I CEP 

112830-000 
DATA DE ENTRADNSAIDA 

01/02/2021 
MUNICIPIO 

Sao Jose do Barreiro 
FONE/FAX 1UF 

SP 
I INSCRIÇÃO ESTADUAL 110RA DE ENTRADA,SAÍDA 

00:00 

FATURA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 

VALOR DO ICMS 

0,00 

BASE DE CÁLCULO DO IC?AS ST 

0,00 

VALOR DO ICMS ST 

0,00 
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

6.485,33 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
I DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 I 
VALOR DO IPI 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

6.485,33 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9 - Sem Frete 
I CÓDIGO AFITE PLACA DO VEICULO UI INP.PCPF 

ENDEREÇO I MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE I ESPÉCIE I MARCA I NUMERAÇÃO 	 I PESO BRUTO 	 I PESO LIQUIDO 

DADOS DO PRODUTO/SERVI O 

CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCIA:Sli CST CFOP UNID. QTD VLR. UNIT. VER. TOTAL BC ICMS VLit. ICMS VLR_ III 
ALIO. 	11 
icms  

ALIQ. ii, 1  

01 AAS 100 30049039 0102 5102 

E
liiiiig

g
i

s  I§
  §

§
ii  

.
.
.
.
.
.
,
 

18,2000 18,20 

02 ASPIRINA 100MG 30049039 0102 5102 18,5800 55,74 

03 ABLOK PLUS 25+12,5,5MG 30049039 0102 5102 19,2600 57,78 

04 ADPEPT 40MG 30049039 0102 5102 46.3200 46.32 

05 ALDACTONE SOMO 30049039 0102 5102 52,6100 105,22 

06 ALPRAZOLAN 0,50MG COMPR 30049039 0102 5102 10,3600 10,36 

07 ANAFRAN1L 75MG CX 20 30049039 0102 5102 94,7200 284,16 

08 ATACAND FICT 16/12,5MG 30049039 0102 5102 125,8300 125,83 

09 BAMIFIX 300M0 30049039 0102 5102 

, o 34,1400 34,14 

10 SART H 150MG + 12,5MG 30049039 0102 5102 108,8600 108,86 

11 B1SSULFATO DE CLOPIDOGREL 75MG 30049039 0102 5102 72,7900 72,79 
COMPRIMIDO 

12 CAND1CORT CREME DERM 3136 30049039 0102 5102 32,7700 32,77 

13 CETO CONAZOL 2% CREME DERMAT BISNAGA 30049039 0102 5102 19,9900 19.99 
306 

14 CLORIDRATO E DORZOLAMIDA 30049039 0102 5102 50,1600 50,16 

15 CLORIDRATO DE METFORMNA 500MG 30049039 0102 5102 5,8900 35,34 

16 CLORIDRATO DE METFOFtMINA 850 MG 30049039 0102 5102 17,0000 153,00 

17 CLORIDRATO DE NARATRIPTANA 2,5MG COMPR 30049039 0102 5102 11,8900 59,45 

CÁLCULO DO 1SSQN 

E INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS I BASE DE CÁLCULO DO ISSQN I VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 
	

RESERVADO AO FISCO 

Informações Adicionais de Interesse do Fisco: "DOCUMENTO EM 

ITIDO POR ME OU EPP, OPTANTE PELO EPP, OPTANTE PELO SIMPLES 

NACIONAL" ; "NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI" 



1 

DANFE 
Documento Auxiliar da Nota 

Fiscal Eletrônica 
O - Entrada 
1 - Saída 

N° 000.000 015 
SÉRIE: 1 

Página 2 de 3 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 I INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210112867152 - 01/02/2021 11:44 

CNP1/ CPI 

34.834.302/0001-87 

ELISETE G DA S DE OLIVEIRA 
SANTOS 

RUA SIQUEIRA REIS, 51- LETRA A - CENTRO, Sao Jose do 
Barreiro, SP - CEP: 12830000 

CONTROLE DO ISCO 

11111111111 1111111111111 
I CHAVE DE ACESSO 

3521 0234 8343 0200 0187 5500 1000 0000 1510 0044 9465 

Consulta de autenticidade no portal nacional da 
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site 
da Sefaz Autorizadora 

11111 11111 111111111 III II IIMI 

DADOS DO PRODUTO/SERVI O 

CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCMJSH CST CFOP ITNID. QTD. VLII. UNIT. VLR. TOTAL BC 1CMS VLR. ICMS VLR. IPI 
ALÍQ. [cms  A.Q. 

IN  

18 CLORIDRATO DE PIOGLITAZONA 15M0 30049039 0102 5102 

d
 ' J

 5
d

d
d

d
5

5
d
5
d

t.1
5

d
d

d
5

d
d

d
5

d
d

d
d
d

5
5
5
d
d
d
d
d
d
d
d
5

d1  

50000 58,3600 291,80 

19 CLORIDRATO DE PROPRANOLOL 40MG 30049039 0102 5102 9,0000 3,8900 35,01 

20 CLORIDRATO DE TRAMADOL 50MG 30049039 0102 5102 1,0000 16,6000 16,60 

21 COBAVITALI+4MG 30049039 0102 5102 1,0000 31,4000 31,40 

22 COMBIRON FOLICO 30049039 0102 5102 1,0000 34,7700 34,77 

23 CONCOR 2,5MG 30049039 0102 5102 1,0000 62,8000 62,80 

24 CORUS H 50 125MG 30049039 0102 5102 1,0000 53,3900 53,39 

25 DAFLON 1000 MG 30049039 0102 5102 1,0000 243,8700 243,87 

26 DEPAKENE XAROPE 250 MUI 5ML 30049039 0102 5102 1,0000 18,9200 18,92 

27 DEPAKOTE 500MG 30049039 0102 5102 2,0000 111,9400 223,88 

28 DESLORATAD1NA 0,5MG XAROPE 100ML 30049039 0102 5102 1,0000 37,1400 37,14 

29 DIMORF 30MG 30049039 0102 5102 3,0000 113,6200 340,86 

30 DOBEVEN500MG 30049039 0102 5102 1,0000 74,9700 74,97 

31 ENTERORGEMINA 5ML 30049039 0102 5102 1,0000 44,9000 44,90 

32 ENTRESTO 24+26MG 30049039 0102 5102 1,0000 138,7200 138,72 

33 EQIIILID 200MG 30049039 0102 5102 1,0000 27,5200 27,52 

34 ESPIRONOLACTONA 50MG 30049039 0102 5102 1,0000 33,5100 33,51 

35 EXODUS 20MG/ML 30049039 0102 5102 2,0000 78,2300 156,46 

36 EZET1MLBA I OMG 30049039 0102 5102 1,0000 49,3900 49,39 

37 GLIFLAGE XR 500MG 30049039 0102 5102 2,0000 9,2200 18,44 

38 GLIMEPIRIDA 2N1G 30049039 0102 5102 3,0000 27,0000 81,00 

39 HEDERA CIMED 7MG 100ML 30049039 0102 5102 1,0000 19,8600 19,86 

40 HEMIFUMARATO DE BISOPROLOL 2,5MG 30049039 0102 5102 1,0000 59,4000 59,40 

41 HEMIFUMARATO DE ZOLPIDEM 10 MG 30049039 0102 5102 2,0000 45,4900 90,98 

42 HIDROCLOTIAZIDA 25MG 30049039 0102 5102 41,0000 3,0100 123,41 

43 ICTUS 12,5M0 30049039 0102 5102 1,0000 51,8600 51,86 

44 INDAPAMIDA I,5MG 30949039 0102 5102 1,0000 26,3400 26,34 

45 KELTRINA PLUS 30949039 0102 5102 1,0000 33,6900 33,69 

46 LACRIF1LM 5MG X 10M 30049039 0102 5102 1,0000 21,5300 21,53 

47 LACTULONA XAROPE 120ML 30049039 0102 5102 10,0000 46,5800 465,80 

48 LAMOTRIG1NA 100 MG 30049039 0102 5102 1,0000 64,3400 64,34 

49 LOSARTANA SOMO 30049039 0102 5102 20,0000 6,8300 136,60 

50 LOSARTANA HIDRO 50MG+12,5MG 30049039 0102 5102 1,0000 41,6300 41,63 

51 MAGNEN 06 30049039 0102 5102 1,0000 92,2300 92,23 

52 MALEATO DE ENALAPRIL I OMG 30049039 0102 5102 7,0000 6,4700 45,29 

53 MAREVAN 5MG 30049039 0102 5102 1,0000 26,2800 26,28 

54 MELLERIL 200 MG FR 20 COM? RET 30049039 0102 5102 2,0000 80,6500 161,30 

55 MESILATO DE DOXAZOSINA 4 MG 30049039 0102 5102 2,0000 53,6000 107,20 

56 NEOZINE 4% GOTA 30049039 0102 5102 2,0000 15,3500 30,70 

57 NIMESULIDA 100 MG COMPR 30049039 0102 5102 1,0000 24,9500 24,95 
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DANFE 
Documento Auxiliar da Nota 

Fiscal Eletrônica 
O - Entrada 
1 - Saída 

1 IoII 1111111111111111111111 ELISETE G DA S DE OLIVEIRA 
SANTOS 

RUA SIQUEIRA REIS, 51- LETRA A - CENTRO, Sao Jose do 
Barreiro, SP - CEP: 12830000 

N° 000.000 015 
SÉRIE: 1 

Página 3 de 3 

CONTROLE DO FISCO 

Consulta de autenticidade no portal nacional da 
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site 
da Sefaz Autorizadora 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNN CPF 

34.834.302/0001-87 
DADOS DO PRODUTO/SERVI O 

CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCM/SI I CST CFOP UNID. QTD. VLR. UNIT. VLR. TOTAL BC ICMS VLR. ICMS VLR. IPI AlC112 ALIPIIQ.  

58 NUTREN ACTIVE 400G 30049039 0102 5102 UN 1,0000 51,5800 51,58 

59 OMENAX 20MG 30049039 0102 5102 CX 3,0000 15,0400 45,12 

60 ROSUVASTAT1NA CACICA 10MG 30049039 0102 5102 CX 1,0000 61,0600 61,06 

61 SALICETIL 100 30049039 0102 5102 UN 1,0000 87,4000 87,40 

62 SINVASTAMEDO 20MG 30049039 0102 5102 CX 4,0000 32,0000 128,00 

63 SINVASTATINA 40MG 30049039 0102 5102 CX 1,0000 53,4000 53,40 

64 SAMALGIN CARDIO 100MG 30049039 0102 5102 CX 3,0000 37,4000 112,20 

65 STANGLIT 30MG 30049039 0102 5102 CX 1,0000 102,7800 102,78 

66 TOPIRAMATO SOMO CARTELA COM 60 30049039 0102 5102 CX 1,0000 111,6400 111,64 
CAPSULAS 

67 TRILEPTAL 300MG 30049039 0102 5102 CX 4,0000 59,4300 237,72 

68 TROMBOF013 GEL 40G 30049039 0102 5102 CX 1,0000 20,9300 20,93 

69 UREIA CREME - 1000 30049039 0102 5102 PT 1,0000 20,9000 20,90 

70 VENALOT 30049039 0102 5102 UN 1,0000 53,3100 53,31 

71 XARELTO I 5MG 30049039 0102 5102 CX 1,0000 291,3200 291,32 

72 XIGDUO XR 5/1000MG 30049039 0102 5102 CX 1,0000 199,1200 199,12 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210112867152 -0110212021 11:44 

E CHAVE DE ACESSO 

3521 0234 8343 0200 0187 5500 1000 0000 1510 0044 9465 
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DOC ou TED Eletrônico 

  

Debitado 

Agência 

Conta corrente 

Creditado 

  

6680-X 

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

 

Banco 	 237 BANCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 
35696 DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDFTO EM CONTA 

Número documento 21.701 

Valor ,. 	 6.485,33 

Destinação 	O 

Data transferência 	17/02/2021 

"C" - CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 90141AF4A058A8A1 

Assinada per. 	J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 17/02/2021 16:24:28 
JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 17/02/2021 16:49:19 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/indexhtml'N=2.19.1 	 1/1 



_4(41qk 	ANUI Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 320,00 (trezentos e vinte ais) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 100/2020 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexan e d 	queira 	a 	 Galdino Dias dos Santos 

Prefe • Mu ipal 	 Chefe de Finanças 

Liquidação 

Respon 

Total geral : 	 320,00 

N' ero : 065/2020 a : 	10/09/2020 

ta : 	10/09/2020 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO cx 

Data: 	 04/02/2021 

N° do empenho : 	 546/21 

Ordinário 

Processo : 	 AF-240/2021 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 

Código reduzido: 

0 - Sem detalhamento das destinações de recursos 

000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 Empenhos anteriores : 40.212,32 

Suplementações: 0,00 Valor do empenho : 320,00 

Anulações: 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 Total ( B ) : 40.532,32 

Saldo ( A - B ) : 309.467,68 

Credor: 	810942 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 
	

UF: SP 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.EsUldent.Prof.: 

Banco: 
	

Agência: 
	

Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 
	

Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



08/02/2021 
	

DANFE 

RECEIIEM0S DE COMEIWIAL cIRISCICA RIOCLARENSE IIDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA MITA EISCAI INDICADA AO I AIA) NF-e 

N°. 1396026 
SÉRIE 1 DATA IW RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA IX) RECEBEDDR 

Identificação do emitente 

... .(7.:  Modarense 
COMERCIAL C1RURGICA RIOCLARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000, NUCLEO RESIDENCIAL 
DOUTOR JOAO ALDO NASSIF - JAGUARIUNA / SP 
CEP 13916-074 - 1935225800 

DANFE 
DO(1 , MENTO AMUAR 

?:

IIDTA FISCAL EI.E 
NTRADA 
Atnn N°. 1396026 

SÉRIE I 	FL 1/1 

TIA 
Mc.% 11 111 11 1 101 11 110 0111 111 ill 1 I 11 I II 

, II o I .  lir o, 'EsSO 

35210267729178000491550010013960261934788851 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfe.fazenda.gov.hr/portal  

ou no site da Sefaz autorizadora 

NAIIIRE/A VA oPIRAÇAo 

VENDA DENTRO ESTADO 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210130595014 04/02/2021 22:21:13 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

395060142110 
DISCR EST SUFIS TRIBUTARIO 	 I CNP, 

I 67.729.178/0004-91 

' 

NOME RA/Ao SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 
CNPI CPE 

45.200.623/0001-46 
SAIA DE EMISSÃO 

04102/2021 
1:111110EÇ ■ I 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA 45 
BAIRRO DISTRITO 

CENTRO 
CFP 

11111-111 
DATA EN1RADA SAIDA 

04/02/2021 
!MINIUM 

SAO JOSE DO BARREIRO 
1 TELEFONE 

1231179200 
IIF 

SP 
INSCRIÇÃO ES EAIXIAL I IORA DE SAIDA 

22:18:43 

FATURA/DUPLICATA 

FATURA/DUPL1C. VENCIMENTO VALOR 

001 11/03/2021 320,00 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CALCULO ICMS 	 1 VAI.OR IX) ICMS 

320,00 	 38,40 
BASE DE CALCUI O ICMS Si 

0,00 
VALOR DO ICMS ST 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODU RIS 

320,00 
! 	 I VAIOR IXI DESCoNTO VALI* XI FRE IE 	 DO 1 VALOR 	SEGUR0 

0,00 	 0,00 	 0,00 

OIll RAS DESPESAS ACESSOIOAS 

0,00 
VAI.OR IXIIPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

320,00 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NUME RAZÃO suam 

FL BRASIL HOLDING, LOGÍSTICA E TRANSPORTE 
LTDA. 

FRE I E PoR coNTA c, 0100 ANTT PLACA NI VEM!' O ItE CNP) CPF 

18233211002345 ..•14.11rENII 	
11, I . DISTINAT  

ENDEREÇO 

R ANTONIO LUCHIARI 251 
MUNICIPIO 

CAMPINAS 
BE 

SP 
INSCRIÇA0 ESTADUAL 

795866043112 
QUANTIDADE 	 ESPE.CIE 	 MARCA 	 NUMERO 	 PEDI)  

0,816 	 0,816
F.MI I IQUI110 

1 	 VOLUME(S) 	
1 

0,00013 

	[IRMO 	 P 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
t.onitio IMBRICA,» ,B p. rol >111•Tal , SEMIÇON NeN1811 CST Mn' CM', QI 	‘... l V1.14.1 'N1•1, o I li. VOTAI. Hf ..1,11X VLICNIS VI* 

I.P.I 
Alia; 

IcMS 
I lie, 
mi 

031635 TRAMADOL 50MG/ML.CLORIDRATO (ITEM GENERICO) L: 0000144656 30049099 00 5102 AP 200,00 1.60 320,00 120.00 38 40 0 12 00 II 
0. 200,0000F: 16/11/20V. 16/11/2022 ••• Portaria 344/98 A2 

DADOS ADICIONAIS RESERVADO AO FISCO 
PREZADO CLIENTE. FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO 
RECEBIMENTO. [SAC (19)3522-5804] HORÁRIO ENTREGA: 08:00 - 17:00 Pedido Referente a licitacao de numero 350465' Pedido: 
1828918 Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): AF240/21 NR.PROCESSO CLIENTE: 065/2020 "." BANCO DO BRASIL - Ag 3149-6 
- C/C 306406-9. CNPJ 677291 78000491 - DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ DO ORGAO 00 " Licitacao Nr 350465 - PREGA() 
PRESENCIAL 008/2020 AFE. 1.04397.7" AE: 1.22375-2 ". AS& 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RODOVIÁRIO / TIPO 
ENTREGA: NORMAL(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fantasia: PREFEITURA MUNICIPAL DE SA0 JOSE DO BARREIRO) 

https://plug.rioclarense.com.br/Consulta/VisualizarNota  Fiscal 7nfe=11ccrrexml01 \xmll 0311030011396026.xml 
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24/03/2021 	 https://aapj.bb.com.br/apf-apj-vveb/i  ndex html ?v= 2.19.3 

• 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 320,00 

Destinação 	O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 
	

J9538686 GALDINO DRS DOS SANTOS 	 24/03/2021 19:51:44 
JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 24/03/2021 19:53:40 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://aapj.bb.com.briapf-apj-web/indexhtml?w2.19.3  3/5 



Ale ndre 	' ueir 	ga 

P efeito Mu icipal 

aldino Dias dos Santos 

hefe de Finanças 

Encarregado do serviço 
	

Credor 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 100/2020 

/Data N'mero :065/2020 

Data : 

10/09/2020 

10/09/2020 

Liquidação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Data: 	 04/02/2021 

N° do empenho : 	 547/21 

Ordinário 

Processo : 	 AF-246/2021 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cáci. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	 350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Empenhos anteriores : 40.532,32 

Valor do empenho : 3.746,00 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 44.278,32 

Saldo ( A - B ) : 305.721,68 

Credor: 810942 	COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 InscrEst./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 

Conta Corrente: 

UF: SP 

Fone: 19 35225800< 

Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 3.746,00 

Fica empenhada a importância de 3.746,00 (três mil setecentos e qu nta e seis reais) 

 

   

Responsável 



08/u2/2021 
	

DANFE 

RECEBEMOS 0E COMERCIAL CIRFROICA ItIOC'EARF.NSE CEDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO 1.A1)0 NF-e N°. 1396147 SÉRIE 1 DMA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO11ÁSSINÁTURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 

FE 	

., 

4.. 	 te-)R oc arense 
41:  

COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000, NUCLEO RESIDENCIAL 
DOUTOR JOAO ALDO NASSIF - JAGUARIUNA / SP 
CEP 13916-074- 1935225800 

DANFE 
DOC( NIENTO A E vILLUVA 

Cl  ' -- NSEC:IIDA' .Al. Eji  N°. 1396147 
SÉRIE I 	FL 1/1 

CÃ 

11 111H 11 II 11 1101 101 111 1 111 11 101 
CHAVE DE AC'ESSD 

35210267729178000491550010013961471530707375 

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

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210130824390 05/02/2021 00:22:27 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

395060142110 
INSCR. EST.511115. TRIBUTÁRIO I eNr, 

1 67.729.178/0004-91 

DESTINATÁRIO/REMETENTE 
NOME RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO 
CNP/ CPI' 

45.200.623/0001-46 
DATA DE EMISSÃO 

05/02/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA 45 
BAIRRO DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

11111-111 
DATA ENTRADA SAIDA 

05/02/2021 
MUNICIES() 

SAO JOSE DO BARREIRO 
1 "FI.IEFONE 

1231179200 
DE 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUA L liORA DE SAIDA 

00:19:57 

FATURA/DUPLICATA 
FATURA/DUPLIC. VALOR 

001 1 

 ENCIMENTO 

112/03/2021 3.746,00 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CALCULO ICMS 	 1 VALOR DO ICMS 

3.746,00 	 480,42 
BASE DE CA1C111.01CMS wr 

0,00 

VALOR DO1CMS ST 

0,00 

VALOR TOTAL nos PRODUTOS 

3.746,00 
VALOR DO FRETE 	 I VALOR DO SECtIRO 

I 	

I VALOR DO DESCONTO 

0,00 	 0,00 	 0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS 

0,00 

VALOR DO IPI 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA  

3.746,00 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME RAZÃO SOCIAL 

FL BRASIL HOLDING, LOGISTICA E TRANSPORTE 
LTDA. 

FRETE POR CONTA CÓDICOAm PLACA DO VEICULO Ell' CNP/ CP11  

1 82332 1 1002345 o. EMITENTE: 
I - DEsuNfir. 	0 

ir NIWREÇO 

R ANToNto LUCHIAR1 251 
MUNICÍPIO 

CAMPINAS 
IV 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADI :AI 

795866043112 
OLIAN'FIDADE 	 1 ESPECIE 	 1 MARCA 	 NUMERO 	 PESO BRUTO 

21 	 VOLUME(S) 	 0,64945 	 355,268 	
PESO LIQUIIKI 

355,268 

DADOS DOS PRODUTOS/ SERVI OS 
CÓDIGO DESCRIÇÃO DOS PR01/1 -Tos ■ SERVIÇOS NCNI/SII ctir I •FOP 1510 01.551 VI.. I 511. VI.I1,01-A I. IIC.IC MS VI-ICNIS 51I1 

I.P.1 
A55 

ICNIN 
Ali., 
11.1 

021280 DIPIRONA SODICA 500MG/ML 2ML L: 11523920 Q: 500,0000 F: 30039099 00 5102 AP 500,00 1,03 515,00 515,00 92.70 O 18.00 O 
30/10(20V: 30/10/2022 

021141 SORO FISIOLOGICO 0,9% 500ML S.FECHADO L: 74PH3136 Q: 30049099 00 5102 FR 600.:) , ' 3,60 2.160,00 2.160,00 259.20 O 12.00 O 
600,0000 F: 05/08/20V; 05(07/2022, nFCI: BF7B3B40-7913-46D4- BEA9- 
50FD848DA5BD 

027718 AMOXICILINA 500MG, ACIDO CLAVULANICO (SO (ITEM 30041012 00 5102 CP 1.050,00 1,02 1.071,00 1071,00 128.52 O 1200 O 
GENERICO) L: KT8128 Q: 1.050,0000 F: 22/07/20V: 30/06/2022 

DADOS ADICIONAIS RESERVADO AO FISCO 
PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NÃO ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO 
RECEBIMENTO. ISAC:(19)3522-5804] HORÁRIO ENTREGA: 08:00- 17:00 Pedido Referente a licitacao de numero: 350465* Pedido: 
1828928 Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): AF246/21 NR.PROCESSO CLIENTE: 065/2020 ORO BANCO DO BRASIL' Ag. 3149-6 
.C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491 - DEP. INDENIIFICADO COM CNP; DO ORGAO *** Licitacao Nr 350465 - PREGA° 
PRESENCIAL 008/2020 AFE: 1.04397-7** AE: 1.22375-2 00  ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RODOVIARIO / TIPO 
ENTREGA: NORMAL Aliquota ICMS 12% cf. art.54, Inc.XVII, RICMS/SP Dec.45490/00.(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fantasia: 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO) 
- 

https://plug.rioclarense.com.br/ConsultaNisualizarNotaFiscal?nfe=1\ccrrcxml01 \xml110311030011396147.xml 
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24/03/2021 	 Banco do Brasil 

o 
GOVERNO w? 

 

G335241932897261017 
24/03/2021 20:32:04 

Transferência entre contas diversas 

 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 3.746,00 

Destinação 	 O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 24/03/2021 19:51:16 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 24/03/2021 20:32:04 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendirrento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#Itemplate/-2Fpendencias-2FGTRY.bb 	 1/5 



Empenhos anteriores : 44.278,32 

Valor do empenho : 240,00 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 44.518,32 

Saldo ( A - B ) : 305.481,68 

Dotação Inicial: 	 350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 09/02/2021 

N° do empenho : 	 571/21 
Ordinário 

Processo : 	 AF-243/2021 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

- 1unicipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Credor: 810942 	COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 	 UF: SP 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 240,00 (duzentos e quarenta reais) 

Total geral : 	 240,00 

Datl : 

úmero : 0r5/2020 	Data : 	10/09/2020 

	

ata 	10/09/2020 

Alex 	- iqueir. r: aga 	 Galdino Dias dos Santos 

Pr eito Mu icipal 	 Chefe de Finanças 

Liquidação 

allakeir"  
Responsável 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 100/2020 

Encarregado do serviço 
	

Credor 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado C---- ata:  09/02/2021 



RAZÃO SOCIAL 

TRANSPORTADORA AMERICANA LTDA 
FRETE POR CONTA 

0-REMETENTE 

CÓDIGO Aprrr 

MUNICIPIO 

CAMPINAS 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

244056402118 

UF 

SI' 

ENDEREÇO 

ILANTONIO LUCHIAR1 499 

PLACA DO VEICULO CNPJ/CPF 

43.244.631/0003-20 

ESPECIE 

VOLUME(S) 
MARCA NUMERAÇÃO 

0,00000 

PESO BRUTO 

0,594 
PESO LIQUIDO 

0,594 

DESCONTO 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

240,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 

VALOR DO IPI 

0,00 

VALOR DO FRETE 	 VALOR DO SEGURO 

0,00 	 0,00 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

BASE DE CALCULO DO 101/1.9 

240,00 

VALOR DO itchns 
28,80 

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR DO icrds suBsTrruiçÃo 
0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

240,00 

QUANTIDADE 

1 

RECEBEMOS DE COMERCIAL C1RURGICA RIOCLARENSE LIDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 
	

NF-e 

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N. 001397465 
SÉRIE 1 

Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 

, 	 ARENSE LTDA 
'. 	 PC EMILIO MAXCONATO, ION 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSI 

JAGUARIUNAISP 
Fone: 193E25800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

0-ENTRADA 	1 

1-SAIDA 

N. 001397465 
SÉRIE 1 
FOLHA 01/01 

11111111 01! 1101111H11111 MOR! HEI 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0267 7291 7800 0491 5500 1001 3974 6518 3839 0855 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 
VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210148266098 09/02/2021 19:34:34 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB CNPJ/CPF 
67.729.178/0004 -91 

DESTINATARIO/REMETENTE 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 
CNRUCTF 

45100.623/0001 -46 
DATA DE EMISSÃO 

09/02/2021 
ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 
RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 - 111 

DATA ENTRADA/SA1DA 
09/02/2021 

P4UNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 
FONE/FAX 

1231179200 
UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
19:31:58  

HORA ENTRADA/SA1DA 

FATURA 

001 
16/03/2021 
240,00 

CALCULO DO IMPOSTO 

DADOS DO PRODUTO / SERVI O 

COD. PROD DESCRIÇÃO DO PRODJSER. NCINI/SII CST CFOP 

E  b
  

QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BUEM VJCINIS V.IPI AJCMS AJPI 

025819 PAROXETINA 20MG, CLOR1D 30049079 200 5102 600,0000 0,4000 240,00 240,00 28,80 0,00 12,00% 0,00% 
RATO (ITEM GENERICO) L: 
WM2019011-A Q: 	60 
0,0000 F: 01/12/19V: 3 
0/11/2023 *** Portaria 
344/9 
8C1 

CALCULO DO ISSQN r1J—ISCRIÇÃO MUNICIPAL 
	

—1 VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 
	

BASE DE CÁLCULO DO ISSQN 
	

VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

Protocolo: 135210148266098 

PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES 
APOS 48hs DO RECEBIMENTO. [SAC:(19)3522-5804] HORARIO ENTREGA*. 08:00 - 17:00 
Pedido Referente a licitacao de numero: 350465* Pedido: 1832499 Autorizacao de 
Compra(Pedido Cliente): AF243/21 NR.PROCESSO CLIENTE: 65/2020 ''''' BANCO DO 
BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491 - DEP. INDENTIFICADO 
COM CNEI DO ORGAO *** Licitacao Nr 350465- PREGA() PRESENCIAL 00812020 ATE: 
1.04397-7 ** AR: 1.22375-2 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: 
RODOVIARIO / TIPO ENTREGA: NORMAL(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fantasia: 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SA0 JOSE DO BARREIRO) 

RESERVADO AO FISCO 

  

powered by o TOTVS 



https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/indexhtml?v=2.19.3  

G338241905753233021 
24/03/2021 19:53:40 

GOVERNO 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 240,00 

Destinação 	O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 
	

J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 24/03/2021 19:50:51 
JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 24/0312021 19:53:40 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

o 

https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/indexhtml?2.19.3 	 1/5 



SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO c 

Data: 	 09/02/2021 

N° do empenho : 	 573/21 

Ordinário 

Processo : 	 AF-246/2021 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 

Código reduzido: 

O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 Empenhos anteriores : 44.518,32 

Suplementações: 0,00 Valor do empenho : 618,20 

Anulações: 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 Total ( B ) : 45.136,52 

Saldo ( A - B ) : 304.863,48 

Credor: 	810942 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 
	

UF: SP 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 
	

Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 
	

Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário 
	

Total geral : 	 618,20 

Fica empenhada a importância de 618,20 (seiscentos e dezoito reais e vinte centavos) 

Fundamento legal 
	

Data : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 
	

Núm o : 065/2 20 
	

Data : 	.10/09/2020 

Contrato : 	 100/2020 
	

Data : 	10/09/2020 

    

    

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexandrgde Si uei Bra a 

Prefeit/Municip I. 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Liquidação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

 

02/2021 

 

Responsável 

 



BASE DE CALCULO DO ICMS 

123,20 

VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO ICMS 

14,78 

VALOR DO SEGURO 

0.00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0.00 

VALOR DO IPI 

0.00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

618,20 

VALOR TOTAL DA NOTA 

618.20 

DESCONTO 

0,00 

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 

QUANTIDADE 

1 

MUNICIPIO 

CAMPINAS 

ESPECIE 

VOLUME(S) 

1JF 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

244056402118 

CNPJ/CPF 

43.244.631/0003-20 

PESO LIQUIDO 

2,365 

FRETE POR CONTA 

0-REMETENTE 

CÓDIGO ANTE PLACA DO VEÍCULO 

    

    

UF 

SP 

MARCA 
	

NUMERAÇÃO 

0,00002 

RAZÃO SOCIAL 

TRANSPORTADORA AMERICANA LTDA 

ENDEREÇO 

R.ANTONIO LUCHIARI 499 

PESO BRUTO 

2,365 

RECEBEMOS DE COMERCIAL C1RURGICA RIOCLAR.ENSE LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-r 
N. 001397258 

SÉRIE! 
DATA DE RECEBIMENTO 

• 

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 
NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASS 
JAGUARIUNA/SP 
Fone: 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRONICA 11111111 11111 111111111111111111111111111 1 	1 11111111111 

0-ENTRADA 	I 

1-SAIDA 

CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0267 7291 7800 0491 5500 1001 3972 5811 7644 9960 

N. 001397258 
SÉRIE 1 
FOLHA 01/01 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfelazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 
VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 
135210147230235 09/02/2021 15:46:53 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

1NSC.ESTADUAL DO staisynue. CNPJ/CPF 
67.729.178/0004 -91 

NOME/RAZÃO SOCIAL 
MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 

CNPJ/CPF 
45.200.623/0001 -46 

DATA DE EMISSÃO 
09/02/2021 

ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 
RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 - 111 

DATA ENTRADA/SAÍDA 
09/0212021 

MUNICIPIO 
SAO JOSE DO BARREIRO 

FONE/FAZ 
1231179200 

UF 
SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAÍDA 
15:44:16 

FATURA 
001 
16/03/2021 
618,20 

CALCULO DO IMPOSTO 

TRANSPORTADORIVOLUBIES TRANSPORTADOS 

DADOS DO PRODUTO! SERVI 

COD. PROD 
020778 

029527 

DESCRIÇÃO DO PRODJSER. 
CIPROFLOXACINO 500MG, C 

LORIDRATO ((TEM GENERIC 

O) L: 20E45R Q: 	1.50 

0,0000 F: 14/05120 V: 1 

4/05/2022 . Valor Total 

dos 

Produtos sem iscncao do 

ICMS: 562,50 Valor do 

ICMS Dispensado: 67,50 

.1sencao conf. Anexo I. 

Art. 94, RICMS/2000-SP 

(Conv.87/02) 

OMEPRAZOL 20MG L: 415- 

008/21 Q: 	1.232,0000 

F: 30/01/21 V: 30/01;2 

023 

NCM/SH 
300491199 

30039079 

CST 
040 

000 

CFOP 
5102 

5102 

UN 
CP 

CA 

QUANT. 
1.500,0000 

1.232,0000 

V.UNITARIO 
0,3300 

0,1000 

V.TOTAL 
495,00 

123,20 

BC.ICNIS 
0,00 

123,20 

V.ICMS 
0,00 

14,78 

V.IPI 
0.00 

0.00 

A.ICNIS 
0.00% 

12.00% 

A.IPI 
0,00% 

0,00% 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL. VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO 1SSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇOES COMPLEMENTARES 

Protocolo: 135210147230235 

PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES 

APOS 48hs DO RECEBIMENTO. [SAC:(19)3522-5804] HORÁRIO ENTREGA: 08:00. 17:00 

Pedido Referente a licitaeao de numero: 350465. Pedido: 1828928 Autoiizacao de 

Compra(Pedido Cliente): AF246/21 NR.PROCESSO CLIENTE: 065/2020 .** BANCO DO 

BRASIL. Ag. 3149-6. C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491- DEP. INDENTIFICADO 

COM CNPJ DO ORGAO 	Licitacao Nr 350465 - PREGA° PRESENCIAL 008/2020 AFE: 

1.04397-7 Ah: 1.223752 *0 ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: 

RODOVIARIO / TIPO ENTREGA: NORMAL(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fantasia: 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO) 

RESERVADO AO FISCO 

  

110ffled by O TOTVS 



Z410312021 	 https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/index.html?v=2.19.3  

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

.U322.2, 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 618,20 

Destinação 	O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 
	

J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 24/03/2021 19:52:05 
JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 24/03/2021 19:53:40 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://aapj.bb.corn.br/apf-apj-veb/indexhtml?2.19.3 	 4/5 



SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	
Data: 	 09/02/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	 586/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-237/2021 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 

Unidade: 

Funcional: 

Projeto/Atividade: 

Elemento: 

05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÉl ii- CA 

3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000140 

Dotação Inicial: 20.000,00 Empenhos anteriores : 0,00 

Suplementações: 0,00 Valor do empenho : 3.215,64 

Anulações: 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 20.000,00 Total ( B ) : 3.215,64 

Saldo ( A - B ) : 16.784,36 

Credor: 	810942 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Estildent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 

Conta Corrente: 

UF: SP 

Fone: 19 35225800< 

Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : 	Ordinário 
	

Total geral' 	 3.215,64 

Fica empenhada a importância de 3.215,64 (três mil duzentos e quinze reais e sessenta e quatro centavos) 

Fundamento legal 
	

Data : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 
	

Número : 065/2020 
	

Data : 	10/09/2020 

Contrato : 	100/2020 
	

Data : 	10/09/2020 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexandre de Siqueira Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

Prefeito Municipal 	 Chefe de Finanças 

Liquidação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 



MARCA PESO BRUTO 

19,641 

FSPECIE 

VOLUME(S) 

NUMERAÇÃO 

0,00827 

QUANTIDADE 

4 

PESO LIQUIDO 
19,641 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL 

TRANSPORTADORA AMERICANA LTDA 

FRETE POR CONTA 

0-REMETENTE 

CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPT/CPF 

43.244.631/0003 -20 

ENDEREÇO 

R-ANTONIO LUCHIARI 499 	 CAMPINAS 

MUNICIPIO 	 LM 	 INSCRIÇÃO ESTADUAL 

SP 	 244056402118 

I RECEBEMOS DE COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE UMA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e 

N. 001398175 

SÉRIE 1 

1 DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSI 

JAGUARIUNA/SP 

F011. 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR 

NOTA FISCAL ELETRONICA 

0-ENTRADA 

1-SAÍDA 

N. 001398175 
SÉ1UE 1 
FOLHA 01/02 

DA 

1 

111111111111111111111111111111111111111111111111111011111111 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0267 7291 7800 0491 5500 1001 3981 7517 3356 1883 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210153998472 11/02/2021 00:07:36 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ/CP13  
67.729.178/0004-91 

DESTINATÁRIO/REMETENTE 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 

CNRUCPF 

45.200.623/0001 -46 

DATA DE EMISSÃO 

11/02/2021 
ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111- 111 

DATA ENTRADA/SAIDA 

11/02/2021 

MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARBEIRO 

FONE/FAX 

1231179200 

UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA ENTRADA/sAMA 
00:04:59 

FATURA 

001 
18/03/2021 
3.215,64 

CALCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO 1CMS SUBSTITUIÇÃO 	1 VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

2.663,00 479,34 0,00 	 0,00 
1 3.215,64 

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO 11,1 VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.215,64 

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO 

COD. PROD DESCRIÇÃO DO PRODJSER. NCRUSH CST CFOP 

5
 e3 	

; C
 	

'  
cd 

; 	
la., 

QUART. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS VICMS VJPI AJCMS AIPI 

011868 ACIDO FOLICO 5MG L:02 30049099 500 5102 2.500,0000 0.0500 125,00 125,00 22,50 0,00 18,00% 0,00% 
60/20 Q: 	2.500,0000 

F: 30103/20V: 28/02/20 

22, nECI: A3A2C1EA-7026 

-4593-AEA0-0C4F62686157 

021015 CLOPIDOGREL 75MG,BISSUL 30049079 040 5102 756,0000 0,4400 332,64 0,00 0,00 0,00 0,00% 0,00% 
FATO (ITEM GENERICO) L: 

KX0507 Q: 	756,000 

0 F: 30/09/20V: 30/08/ 

2022 • Valor Total dos 

Produ 

tos sem isencao do ICMS 

: 378,00 Valor do ICMS 

Dispensado: 45,36 •Lsen 

cao conf. Anexo I, Art. 

94, RICMS/2000-SP (Con 

v.87/02) 

	 -- 	 

021499 B3UPROFENO 50MG/ML 30ML 30049029 000 5102 300,0000 1,9500 585,00 585,00 105,30 0,00 18,00% 0,00% 
L: 28425A Q: 	300,0 

000 F: 30/10/20V: 30/1 

CALCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

Protocolo: 135210153998472 

PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES 
APOS 48hs DO RECEBIMENTO. [SAC:(19)3522-5804] HORARIO ENTREGA: 08 :00 - 17:00 

Pedido Referente a licitacao de numero: 350465 0  Pedido: 1832494 Autorizacao de 

Compra(Pedido Cliente): AF237/21 NR.PROCESSO CLIENTE: 65/2020*  BANCO DO 

BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491 - DEP. INDENTIFICADO 

COM CNPJ DO ORGAO ••° Licitacao Nr 350465- PREGAO PRESENCIAL 008/2020 AFE: 

1.04397-7 *0  AR: 1.22375-2 ° 0  ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: 

RODOVIAlt10 / TIPO ENTREGA: NORMAL(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fantasia. 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SA0 JOSE DO BARREIRO) 

RESERVADO AO FISCO 

  

Pellered bY O TOTVS 



Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
AltENSE LIDA 

PC EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLE0 RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASS 

JAGUARIUNA/SP 

Fone: 1935225500 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR 

NOTA FISCAL ELETRONICA 

0-ENTRADA 

1 -SAÍDA 
N. 001398175 
SÉRIE 1 
FOLHA 02/02 

DA 111111111111111111 1111111111111111111111111 1111111 III 
1  CHAVE DE ACESSO DA NF-E 

3521 0267 7291 7800 0491 5500 1001 3981 7517 3356 1883 

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

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210153998472 11/02/2021 00:07:36 

misouçÃo ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUDST.TRIB CNPJACPF 
67.729.178/0004 -91 

DADOS DO PRODUTO / SERVI CO 

COD. PROD DESCRIÇÃO DO PROD./SER. 
0/2022 

NCNI/SII CST CFOP UN QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL 13C.ICMS VICMS V.IN AICMS AIPI 

022086 PROMETAZINA 50MG/2ML,CL 30049075 000 5102 AP 100,0000 1,8900 189,00 189,00 34,02 0,00 18,00% 0,00% 
ORIDRATO L: AY532 Q: 

100,0000?: 30/1212 

0V: 30/11/2022 

026745 ACIDO VALPROICO 500MG 30049029 000 5102 Cl' 1.000,0000 0,7200 720,00 720,00 129,60 0,00 18,00% 0,00% 
L: 1055187 Q: 	1.000, 

0000 F: 30/11/20 V: 30/ 

11/2022 4" Portaria 34 

4/98 Cl 

028239 LOSARTANA POTASSICA 25M 30049069 000 5102 Cl' 1.200,0000 0,8700 1.044,00 1.044,00 187,92 0,00 18,00% 0,00% 
G L: 1056431 Q: 	1.2 

00,0000?: 30/09/20V: 

30/09/2022 

	 - 

030011 CIPROFIBRATO 100MG (ITE 30049099 040 5102 CP 500,0000 0,4400 220,00 0,00 0,00 0,00 0,00% 0,00% 
M GENERICO) L: 2010149 

Q: 	500,0000 F: 30/ 

07/20V: 30/07/2022 'V 

alor Total dos Produtos 

sem 

isencao do ICMS: 250,00 

Valor do ICMS Dispensa 

do: 30,00 •Iseneao conf 

• Anexo I, Art. 94, RIC 

MS/2000 -SP (Conv.87/02) 



0510412021 	 GovC onta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

: :Comprovantes 

CAIXA 

Comprovante de Doc Eletrônico 
via GovConta Caixa 

Emitente: FMS S J BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 0300/006/00621043-7 

Conta Destino: 3149-6/306406-9 

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S/A 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: COMERCIAL CIEURGICA RIOCLARENSE LTDA 

CPF/CNP3 Destinatário: 67.729.178/0004 - 91 

Valor a ser Transferido: R$ 3.215,64 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 - 
Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 3.215,64 

Identificação da Operação: N FISCAL 1398175 EMP 586 

Data de Débito: 05/04/2021 

Data da Operação: 05/04/2021 -16:55:44 

Código da Operação: OiJ054074 

Chave de Segurança: R202CH1GORKCNJMZ 

CPFs Autorizadores: 
310.444.358-01 

292.780.098-73 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://gowonta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendencia/lista/imprimir.do 	 1/1 



Total geral : 	 7.843,90 Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 7.843,90 (sete mil oitocentos e arenta e três reais e noventa centavos) 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

a 

N ero : a 

ata : 

Encarregado do serviço 	Credor Alexa dre d 	iqueir 	aga 	 aldino Dias dos Santos 

Pre to M icipal 	 •hefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Liquidação 

Respons el 

Dispensa de Licitação p/ Compra e Serviços 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS PARA A UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE. 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 16/02/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	 641/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-299/2021 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 

Suplementações: 0,00 

Anulações: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 

Credor: 	812149 ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Empenhos anteriores : 48.352,16 

Valor do empenho : 7.843,90 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 56.196,06 

Saldo ( A - B ) : 293.803,94 

UF: 	SP 



CONTROLE DO FISCO 

111111111011111111 1111111111111111111 1111111111 111111111111 
1 	CHAVE DE ACESSO 

3521 0234 8343 0200 0187 5500 1000 0000 1717 31 

Consulta de autenticidade no portal nacior 
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou ri, 
da Sefaz Autorizadora 

1 1111 11 
00 5090 

al da 
site 

RECEBEMOS DE ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NT.. 

N° 000.000.017 

_ 	
SÉRIE: 1 

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

ELISETE G DA S DE OLIVEIRA 
SANTOS 

DANFE 
Documento Auxiliar 

Fiscal Eletrônica 
O - Entrada 
1 - Salda 

da Nota 

1 

RUA SIQUEIRA REIS, 51- LETRA A - CENTRO, Sao Jose do N° 000.000 017 
Barreiro, SP - CEP: 12830000 SÉRIE: 1 

Página 1 de 3 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

	
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. 

643012585118 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DL USO 

135210178022560 - 17/02/2021 15:01 

CNN • CPI' 

34.834.302/0001-87 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO SAO JOSE DO BARREIRO 
(NP.I/CPT 

I 45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

17/02/2021 
ENDEREÇO 

R JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 - 
BAIRRO/DISTRITO 

CENTRO 
I CEP 

112830-000 
DATA DE ENTRADAJSAIDA 

17/02/2021 
MUNICTIO 

Sao Jose do Barreiro 
FONLFAX lu} 

SP 
1 INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE ENTRADA,SAIDA 

00:00 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICSIS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICSIS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS ST 

0,00 
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

7.843,90 
VALOR DO FRE11. 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
I DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 
I VALOR DO IP I 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

7.843,90 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9 - Sem Frete 
I I CÓDIGO ANTE DO PLACA 	VEÍCULO UF CNPECPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO I UI' 

_ 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPÉCIE I I MARCA I NUMERAÇÃO I PESO BRUTO I PESO LIQUIDO 

DO PRODUTO/SERVI O 

CÓDIGO 

, 

DESCRIÇÃO DO PRODUTOSERVIÇO NCM/SH CST CFOP UNID. QTD. VLR., UNIT. VER. TOTAL BC ICMS VLR, ICMS VLR. IPI 
ALI  iQ All..pI;:). 

01 ALDACTONE 25 MG CX 30 COMP 30049039 0102 5102 

i
i
i

iiiiii E
§

Ii
iii§

i
l 

35,0000 70,00 

02 ALG1NAC I+50+50+50MG 30049039 0102 5102 55,8000 55,80 

03 ANCORON 200MG 30049039 0102 5102 47,9100 95,82 

04 ANNITA 20ML SUSPARA ORAL 30049039 0102 5102 53,9000 53,90 

05 APLAUSE 20MG 30049039 0102 5102 103,8800 103,88 

06 ASPIRINA 100MG 30049039 0102 5102 18,4000 36,80 

07 ATACAND HCT 16/12,5MG 30049039 0102 5102 259,4600 518,92 

08 BISSULFATO DE CLOPIDOGREL 75MG -30 COMP 30049039 0102 5102 72,8600 218,58 

09 BISSULFATO DE CLOPIDOGREL 75MG 30049039 0102 5102 40,6400 40,64 
COMPRIMIDO 

_ 

10 BISSULFATO DE CLOP1DOGREL 75MG 30049039 0102 5102 94,3200 94,32 

11 CARDIZEM 60MG 30049039 0102 5102 55,1200 55,12 

12 CARVEDILOL 12,5 MG - CX C/ 30CPR 30049039 0102 5102 39,3000 39,30 

13 CLORIDRATO DE DULOXETINA 30540 30049039 0102 5102 138,0700 276,14 

14 CLORIDRATO DE P1OGLITAZON 30MG 30049039 0102 5102 101,8900 203,78 

15 CLORIDRATO DE TRAMADOL 50MG 30049039 0102 5102 21,3400 21,34 

16 CODATEN 50MG 30049039 0102 5102 88,7500 88,75 

17 DEFLAZACORTE 6MG 30049039 0102 5102 41,9300 41,93 

18 DICLOFENACO DE TANSULOSINA 30049039 0102 5102 159,8600 159,86 

CÁLCULO DO ISSQN 

i INSCRIÇÃO MUNICIPAL 
	

I VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 
	

I BASE DE CÁLCULO DO ISSQN 
	

I VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

	
RESERVADO AO FISCO 

Informações Adicionais de Interesse do Fisco: "DOCUMENTO EM 

ITIDO POR ME OU EPP, OPTANTE PELO SIMPELS NACIONAL" ; "NAO 

EGRA DIREITO A CRDITO FISCAL DE IPI" 



Nota 
DANFE 

Documento Auxiliar da 
Fiscal Eletrônica 

O - Entrada 

I - Saída 

111111 II 1 111110 1 111111111111 11 1 111 11111 11 111 111 

CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCM,SH CST CFOP UNE). QTD. VIA UN1T. VER. TOTAL BC ICMS VER. ICMS VLR. TI 
ALiO. 

rpi 

19 DIOVAN ANLOFIX 160 MG 1- 5 MG 30049039 0102 5102 

z
 x
 

d
 	

U
O
O

 

1,0000 131,5300 131,53 

20 DIOVAN HCT 160M0 30049039 0102 5102 1,0000 101,7900 101,79 

21 DIVIDOL 70MG 30049039 0102 5102 2,0000 122,0000 244,00 

22 DOMPER1DONA 10G 30049039 0102 5102 1,0000 8,0900 8,09 

23 ENTRESTO 49/51 MG C/ 30 30049039 0102 5102 1,0000 330,0000 330,00 

24 ENTRESTO 97/103 30049039 0102 5102 1,0000 329,4200 329,42 

25 ESCITALOPRAM 20MG 30049039 0102 5102 1,0000 71,9200 71,92 

26 ESPIRONOLACTONA 50MG 30049039 0102 5102 2,0000 30,1600 60,32 

27 EZETIMIDA 10MG 30049039 0102 5102 2,0000 55,5700 111,14 

28 FUROSEMIDA 40M0 - CX C/ 25BLT X 20 CPR 30049039 0102 5102 2,0000 14,7600 29,52 

29 GL1CAZIDA 30 MG COMPR 30049039 0102 5102 1,0000 19,5700 19,57 

30 GLIFLAGE XR 500MG 30049039 0102 5102 2,0000 9,2200 18,44 

31 GLIMEOIRIDA 2MG 30049039 0102 5102 1,0000 23,0600 23,06 

32 GLIMEHRIDA 2 MG COMPR 30049039 0102 5102 1,0000 23,0600 23,06 

33 GLYXAM131 25MG O 5MG 30049039 0102 5102 1,0000 380,9700 380,9 

34 HEMITARTARATO DE ZOLPFDEM 10MG 30049039 0102 5102 4,0000 48,7000 194,8 

35 ICTUS 12,5MG 30049039 0102 5102 1,0000 71,6600 71,6 

36 JARDIANCE 25MG 30049039 0102 5102 1,0000 244,1000 244,1 

37 LAMOTRIGINA 100 MG 30049039 0102 5102 1,0000 97,6400 97,64 

38 LEVOID 38MG 30049039 0102 5102 1,0000 10,4900 10,49 

39 MAREVAN 2,5MG 30049039 0102 5102 1,0000 26,2500 26,25 

40 MELLERIL 200 MG FR 20 COMP RET 30049039 0102 5102 1,0000 80,6500 80,65 

41 METICORTEN 10 COMP 30049039 0102 5102 2,0000 25,0100 50,02 

42 MONONITRATO DE ISORSSOBIDA 20 MG COMER 30049039 0102 5102 1,0000 18,8600 18,86 

43 NARAM1G 2,5MG 30049039 0102 5102 16,0000 20,6500 330,40 

44 NEC) FOLICO 5MG 30049039 0102 5102 1,0000 8,8800 8,88 

45 NES1MA 25M0 30049039 0102 5102 1,0000 99,8400 99,84 

46 NIMEGON MET 1000/50M0 30049039 0102 5102 i p000 253,4300 253,43 

47 OMENAX 20MG 30049039 0102 5102 3,0000 16,9200 50,76 

48 OMEPRAZOL 20MG 30049039 0102 5102 1,0000 15,5300 15,53 

49 OXALATO DE ESCITALOPRAM 10 MG 30049039 0102 5102 1,0000 53,1900 53,19 

50 PANTANOL IMG 301349039 0102 5102 1,0000 61,0200 61,02 

51 PLAO 75MG 30049039 0102 5102 1,0000 49,6100 49,61 

52 PRESSAT 2,5M0 30049039 0102 5102 1,0000 55,9900 55,99 

53 PROFENID RETARD 200MG 30049039 0102 5102 1,0000 49,2500 49,25 

54 RAM1PRIL 5MG 30049039 0102 5102 1,0000 161,3500 161,35 

55 R1TALINA I OMG 30049039 0102 5102 1,0000 81,9900 81,99 

56 ROSUVASTAT1NA 20MG 30049039 0102 5102 1,0000 125,5200 125,52 

57 SINVASTAT1NA 40 MG 30049039 0102 5102 4,0000 30,3500 121,40 

58 SOMALGIN CARDIO 81MG 30049039 0102 5102 1,0000 24,3000 24,30 

ELISETE G DA S DE OLIVEIRA 
SANTOS 

RUA SIQUEIRA REIS, 51- LETRA A - CENTRO, Sao Jose do 
Barreiro, SP - CEP: 12830000 

N° 000.000 017 
SÉRIE: 1 

Página 2 de 3 

CONTROLE DO IISCO 

I 	111 1 	1111 

i CHAVE DE ACESSO 

3521 0234 8343 0200 0187 5500 1000 0000 1717 3000 5090 

Consulta de autenticidade no portal nacional da 
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site 
da Sefaz Autorizadora 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRJB. CNP.1/ CPF 

34.834.302/0001-87 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210178022560 - 17/02/2021 15:01 



111111111111111111111111111 
CONTROLE DO FISCO 

111111111111111111111111111111 II 111111 
DANFE 

Documento Auxiliar da Nota 
Fiscal Eletrônica 

O - Entrada 
1- Saída 

N° 000.000 017 
SÉRIE:! 

Página 3 de 3 

1 
3000 5090 

onal da 
no site 

1111 ELISETE G DA S DE OLIVEIRA 
SANTOS 

RUA SIQUEIRA REIS, 51- LETRA A - CENTRO, Sao Jose do 
Barreiro, SP - CEP: 12830000 

CHAVE DE ACESSO 

3521 0234 8343 0200 0187 5500 1000 0000 171 

Consulta de autenticidade no portal nac 
NF-e www.nfe.fazenda.gov .briportal 
da Sefaz Autorizadora 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 
DADOS DO PRODUTO/SER'Vl O 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210178022560 - 17/0212021 15:01 
CNN / CPF 

34.834.302/0001-87 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TIUB 

CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCMISH CST CFOP UNID. QTD. VLR_ UNIT. VLR. TOTAL BC ICMS VITI ICMS VLR. IPI  ALO. ALO. 

59 SPIDUFEN 600M0 30049039 0102 5102 

m
i
AR

! 
38,6600 38,66 

60 TRANDRILAX 15COMP 30049039 0102 5102 11,3900 22,78 

61 TRAYENTADUO 2,5MG 30049039 0102 5102 240,5400 481,08 

62 VASOPPJL SOMO 30049039 0102 5102 
5 68,8500 68,85 

63 VASTAREL MR 35MG 30049039 0102 5102 150,3800 150,38 

64 VECASTEN COM? 30049039 0102 5102 104,8700 104,87 

65 XARELTO 20MG 30049039 0102 5102 291,3200 582,64 



2902/2021 
	 htlps://aapj.bb.combr/apf-apj-web/indexhtml?\=2.19.1 

G337251503368027011 
25/02/2021 15:08:21 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

 

   

Agência 

Conta corrente 

6680-X 

 

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 

   

 

237 BANCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 409 QUELUZ 

Conta corrente (com 
35696 

DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDETO EM CONTA 

Número documento 22.501 

Valor 	 7.843,90 

Destinação 	 O 

Data transferência 	25/02/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 2904BB61C594C28B 

Assinada por J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 25/02/2021 15:08:04 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 25/02/2021 15:08:21 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://aapj.bb.corn.br/apf-apj-web/indexhtra?w2.19.1 	 1/1 



SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 18/02/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	 671/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-2197/2020 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 

Código reduzido: 

O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

000140 

Dotação Inicial: 20.000,00 Empenhos anteriores : 3.215,64 

Suplementações: 0,00 Valor do empenho : 3.380,80 

Anulações: 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 20.000,00 Total ( B ) : 6.596,44 

Saldo ( A - B ) . 13.403,56 

Credor: 	810942 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.EstIldent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 

Conta Corrente: 

UF: SP 

Fone: 19 35225800< 

Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário 
	

Total geral : 	 3.380,80 

Fica empenhada a importância de 3.380,80 (três mil trezentos e oitenta reais e oitenta centavos) 

Fundamento legal : 
	

Data : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 
	

Número : 065/2020 
	

Data : 	10/09/2020 

Contrato : 	 100/2020 
	

Data : 	10/09/2020 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexandre de Siqueira Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

Prefeito Municipal 	 Chefe de Finanças 

Liquidação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 



RECEBEMOS DE COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e 
N. 001400957 

SÉRIE 1 
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 
COMERCIAL C1RURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSI 

JAGUARIUNAISP 

Fone: 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 

NOTA FISCAL ELETRÓNICA 

0-ENTRADA 	1 
I-SAIDA 

N. 001400957 

SERIE 1 
FOLHA 01/03 

III 1111 0111 1111111111111111111111 111111 1111 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0267 7291 7800 0491 5500 1001 4009 5719 8664 2252 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfefazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210186847847 19/02/2021 10:59:21 	 _J 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST. FRIB CNPJ/CPF 
67.729.178/0004 -91 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO 

CNPJ/CPF 

45.200.623/0001 -46 

DATA DE EMISSÃO 

19/02/2021 

ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 

RIJA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 - 111 

DATA ENTRADA/SAIDA 
19/0212021 

MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 

FONE/FAX 

1231179200 

UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA 

10:56:33 

FATURA 

001 
24/02/2021 
3.380,80 

CALCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CALCULO DO 1CMS 

2.668.00 

VALOR DO ICMS 

442,14 
BASE DE CALCULO DO ICNIS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

3.380,80 

VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0.00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 

VALOR DO IPI 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

3.380.80 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL 

CCR PROPRIO 

FRETE POR CONTA 

0-REMETENTE 

CÓDIGO ANTE PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF 

67.729.178/0004-91 

ENDEREÇO 

PRACA EMILIO MARCONATO 11100 GALPAO 22 

MUNICIPIO 

JAGUARIUNA 

UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

395060142110 

QUANTIDADE 
	

ESPEC1E 
	

MARCA 
	

NUMERAÇÃO 
	

PESO BRUTO 
	

PESO LIQUIDO 

2 
	

VOLUME(S) 
	

0,00000 
	

13.863 
	

13,863 

COD. PROD DESCRIÇÃO DO PRODJSER. NCM/SH CST CFOP UN QUA.NT. V.UNITARIO V.TOTAL BCICMS N'ACMS V.IPI A.ICMS A.IPI 

004996 BROMETO DE N-BUTILESCOP 30049069 500 5102 CP 700.0000 0,5900 413,00 413.00 74.34 0.00 18.00% 0,00% 

()LAMINA 10MG L: 200832 
3 Q: 	700,0000 F: 2 
7/02/20 V: 28/02/2022, 
nECI: 1BA35316-B833-4FF 
9-928 
4-83B680569118 

-- - - 
010705 ADRENALINA (EPINEFRINA) 30049099 500 5102 AP 100,0000 1,9000 190,00 190,00 34,20 0.00 18.00% 0,00% 

IMG/ML L: D-031/20 Q: 

100,0000 F: 30/08/ 
20 V: 30/07/2022, nFC1: 
431 004C0-B0C9-4697-9136 

7-C3 
2C65C25993 

	-- - - • 	•	 	 - 	 

011868 ACIDO FOLICO 5MG L: 02 30049099 500 5102 CP 1.500,0000 0,0500 75,00 75,00 13,50 0.00 18,00% 0,00% 

60/200: 	1.500,0000 
F: 30/03/20 V: 28/02/20 
22, nECI: A3A2C I EA-702E 
-4593-AEA0-0C4F62686157 

	_— _ 	 , • 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORNLAÇÓES COMPLEMENTARES 

Protocolo: 135210186847847 

PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES 

APOS 48hs DO RECEBIMENTO. [SAC(1 9)3522-5804) HORARIO ENTREGA: 08:00 - 17:00 

**EMITIDA EM SUI3STITUICAO A NE 1393928 • Pedido Referente a licitacao de 

numero: 350465* Pedido: 1788267 Autorizaeao de Compra(Pedido Cliente): 

AF2197/20 NR.PROCESSO CLIENTE: 065/2020 *** BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 

306406-9 - CNN 67729178000491 - DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ DO ORGA0 *" 

Lieitacao Nr 350465 - PREGA° PRESENCIAL 008/2020 AFE: 1.04397-7 ** AU: 

l.22375-2°° ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021(Codigo Interno Emitente: 4075 

Nome Fantasia: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO) 

RESERVADO AO FISCO 

  

Powered irf O TOTVS 



Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 

NOTA FISCAL ELETRONICA 1111111111111111111111011111111111119111111111 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 0-ENTRADA 1 CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSI 1 -SAÍDA 3521 0267 7291 7800 0491 5500 1001 4009 5719 8664 2252 
JAGUARIUNAISP N. 001400957 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e Fone: 1935229800 SEIHE 1 
FOLHA 02/03 www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

VENDA DENTRO ESTADO 135210186847847 19/02/2021 10:59:21 

INSCRIÇÃO ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBSTARIB. CNPUCPF 

395060142110 67.729.178/0004-91 

COD. PROD DESCRIÇÃO DO PROD./SER. NCYUSH CST CFOP UN QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS VICIAS VIII A.ICMS AIPI 

017210 LIDOCAINA 2% SN 20ML, 

CLORIDRATO (ITEM GENER1 

30039053 500 5102 FA 50,0000 4,1600 208,00 208,00 24,96 0,00 12,00% 0,00% 

CO) L: LL-065/20 Q: 

50.0000 F: 30/06/20 

V: 30/05/2022, nECI: 00 

95611 

6-F4D1-465F-ACF I -1A03C7 

142E17 

	 -- - - • 	• 	 	 _ 

021015 CLOPIDOGREL 75M0,BISSUL 30049079 040 5102 CP 1.120,0000 0,4400 492,80 0,00 0,00 0,00 0.00% 0,00% 

FATO (ITEM GENERICO) L: 

KX0507 Q: 	1.120,000 

0 F: 30/09/20 V: 30/08/ 

2022 * Valor Total dos 

Produ 

tos sem isencao do 1CMS 

: 560.00 Valor do ICMS 

Dispensado: 67,20 *Isco 

coo conf. Anexo I. Art. 

94, R1CMS/2000-SP (Coo 

v.87/02) 

	  -- - - •  	__ _ .. 

021499 IBUPROFEN° 50MG/ML 30ML 30049029 000 5102 FR. 100,0000 1,9500 195,00 195,00 35,10 0.00 18.00% 0,00% 

L: 28425A Q: 	100,0 

000 F: 30/10/20V: 30 , 1 

0/2022 

	 -- - -               	- 	 

021991 ESP1RONOLACTONA 25MG L 30043220 000 5102 CP 4000.0000 0,2000 800,00 800,00 144,00 0,00 18.00% 0,00% 

: 0620050 Q: 	4.000,0 

000 F: 30/11/20V: 30, 1 

1/2023 

025555 DOXAZOSINA 4MG, MESILAT 30049079 000 5102 CP 300,0000 0,3900 117,00 117,00 14,04 0,00 12.00% 0,00% 

O (ITEM GENERIC()) L: KY 

6663 Q: 	300,0000 F 

: 17/10/20V: 30/09 ,202 

2 

026745 ACIDO VALPROICO 500MG 30049029 000 5102 CP 500,0000 0,7200 360,00 360,00 64,80 0.00 18.00% 0,00% 

L: 1055180Q: 	500, 

0000 F: 30/11/20 V: 30/ 

11/2022 ... Portaria 34 

4/98 Cl 

	 -- - - - 	. 	 	 - 	 

027556 TRAMADOL 50MG,CLORIDRAT 30039049 000 5102 CA 500,0000 0,3800 190,00 190,00 22,80 0,00 12.00% 0,00% 

O (ITEM GENERICOIL: II 

84/19 Q: 	500,0000 

F: 30/11/19V: 30/10/20 

21 *** Portaria 344/98 

A2 

	 -- - - 	 . 	 

028711 DOXAZOSINA 2MG, MESILAT 30049079 000 5102 CP 600,0000 0,2000 120,00 120,00 14.40 0.00 12.00% 0,00% 

O (ITEM GENERICO) L: KP 

0142 Q: 	60,0000F 

:30/04/20 V: 30/03/202 

2 L: KP0143 Q: 	540 

,0000 

F: 30/04/20 V: 30/03/20 

22 

	  -- - - -- - - - 	 - 	 

030011 CIPROFIBRATO 100MG CITE 30049099 040 5102 CP 500,0000 0,44(10 220,00 0,00 0,00 0.00 0,00% 0,00% 

M GENERICO) L: 2010149 

Q: 	500,0000 F: 30/ 

07/20 V: 30/07/2022 * V 

olor Total dos Produtos 

sem 

isencao do 1CMS: 250,00 

Valor do 1CMS Dispensa 

do: 30,00 *Isencao cora' 1 



Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO. 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOÃO ALDO NASSI 

JACUARIUNAãP 

Fone: 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

0 -ENTRADA i  

1 -SAiDA 
N. 001400957 
SÉRIE 1 
FOLHA 03/03 

1111 1111 1111111111111111111111110111191011111111 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0267 7291 7800 0491 5500 1001 4009 5719 8664 2252 

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

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210186847847 19/02/2021 10:59:21 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB CNPJ/CPF 
67329.178/0004-91 

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO 

COD. PROD DESCRIÇÃO DO PROD./SER NCM/SH CST CFOP UN QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS .ICMS V.IPI AACMS A.IPI 

. Anexo 1, Art. 94, R1C 

MS/2000-SP (Conv.87/02) 



06/04/2021 	 GovConta CAIXA 

IMPRIMIR 

 

FECHAR 

  

: :Comprovantes 

CA EPTA 
Comprovante de Doc Eletrônico 

via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS S 3 BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/05610062 ,1043-7 

Conta Destino: 314Q-6/306406-9 

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S/A 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: COMERCIAL CIEURGICA RIOCLARENSE LTDA 

CPF/CNPJ Destinatário: 67.729.178/0004 - 91 

Valor a ser Transferido: R$ 3.330,80 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 

Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 3.380,80 

Identificação da Operação: N FIS 1400957 EMPENHO 671 

Data de Débito: 06/04/2021 

Data da Operação: 06/04/2021 	-12:04:15 

Código da Operação: 00015591 

Chave de Segurança: 1TL521Z4L8AU91MK 

CPFs Autorizadores: 
310.444.358-01 

292.780.098-73 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://govconta.caim.gov.br/sigov/consulta/pendencia/lista/imprirrir.do 	 1/1 



a 

ta 

ta 

Da 

N ' mero : 06 /2020 

o 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 160,00 (cento e sessenta reais) 

Total geral: 	 160,00 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	100/2020 

: 	10/09/2020 

: 	10/09/2020 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexan re d 	queira rega 

Pref to Mu icipal 

aldino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 18/02/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	 672/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-2200/2020 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 

Código reduzido: 

O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 Empenhos anteriores : 60.636,86 

Suplementações: 0,00 Valor do empenho : 160,00 

Anulações: 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 Total ( B ) : 60.796,86 

Saldo ( A - B) : 289.203,14 

Credor: 	810942 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 	 UF: SP 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Liquidaçao 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsa I 



NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210186879181 19/02/202111:04:32 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

CNPJ/CPF 

67.729.178/0004-91 

II 11111 111 11111 11111 1111 III II Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EM11.10 MARCONATO, IMO 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSI 

JACUARRINA/SP 

Moer I 935229500 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 

NOTA FISCAL ELETRÓNICA 

0-ENTRADA 

1-SAIDA 

N. 001400958 
SÉRIE 1 
FOLHA 01/01 

CHAVE DE ACESSO DA NF E 
3521 0267 7291 7800 0491 5500 1001 4009 5819 3478 8857 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

[ CNPJ/CPF 

67.729.178/0004-91 

UF 

!RECEBEMOS DE COMERCIAL CIRURG1CA FUOCLARENSE LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL  INDICADA AO LADO 

DATA DE RECEBIMENTO 	IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

    

NF-e 

    

N. 001400958 

     

SÉRIE 

       

DESTLNATARIO/RESIETENTE  

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 

CNPJ/CPF 

45.200.623/0001-46 

DATA DE EMISSÃO 

19/02/2021 

ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 - 111 
DATA ENTRADA/SAiDA 

19/02/2021 

MUNICIPIO 

SÃO JOSE DO BARREIRO 
FONE/FAX 

1231179200 
UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAÍDA 

11:01:45 

FATURA 

001 

24/02/2021 

160,00 

CALCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CALCULO DO ICNIS 

160,00 

VALOR DO ICSIS 

19,20 

BASE DE CALCULO DO [CIOS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

160,00 

VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0.00 

DESCONTO 

0,00 
OLTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0.00 

VALOR DO IPI 

0.00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

160.00 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL 

CCR PROPRIO 

ENDEREÇO 

PRACA EMILIO MARCONATO 1000 GALPAO 22 

FRETE POR CONTA CÓDIGO A_NTT 

0-REMETENTE 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

395060142110 

NUMERAÇÃO 
	

PESO BRUTO 
	

PESO LIQUIDO 

0,00000 
	

0.408 
	

0,408 

QUANTIDADE ESPECIE 

VOLUME(S) 

 

MARCA 

MUNICIPIO 

JAGUARIUNA 

PLACA DO VEÍCULO 

UF 

SP 

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO 

COD. PROD 

031635 

DESCRIÇÃO DO PRODJSER. 

TRAMADOL 50MGML.CLOR1D 

RATO (ITEM GENERICO) L.: 

NCYVJH 

30049099 

CST 

000 

CFOP 

5102 

UN 

AP 

QUASE. 

100,0000 

V.UNITARIO 

1.6000 

V.TOTAL 

160,00 

BC.ICMS 

160,00 

V.ICMS 

1920 

V.IPI 

0.00 

A.ICMS 

12.00% 

A.IPI 

0.00% 

0000144656 Q: 	100 
,0000F: 16/11/20V: 16 

/11/2022°" Portaria 3 

44/98 

A2 

CALCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL 
	

VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 
	

BASE DE CALCULO DO ISSQN 
	

VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

IN FORMAÇOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO 

Protocolo: 135210186879181 

PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES 

AIPOS 48hs DO RECEBIMENTO. [SAC:(1913522-5804] HORÁRIO ENTREGA: 08:00 - 17:00 

"EMITIDA EM SUBSTITUICAO A NE 1393639 °Pedido Referente a licitacao de numero: 

350465 Pedido: 1788272 Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): AF2200/20 

NR.PROCESSO CLIENTE: 065/2020 	BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - 

CNP 67729178000491 - DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ DO ORGAO 	Licitacao Nr 

350465 - PREGAO PRESENCIAL 003;2020 AFE: 1.0439770* AE:  l.22375_2**  ASS: 

1302/16 Validade: 23/04/2021(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fantasia: 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO) 

powered by 	TOTVS 



24/03/2021 	 https://aapj.bb.combr/apf-apj-web/indexhtml?v=2.19.3  

1.2.U.Ma J /Are, 
	 -eus- 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 160,00 

Destinação 	O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 
	

J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 24/03/2021 19:52:28 
JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 24/03/2021 19:53:40 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/indexhtml?v=2.19.3 	 5/5 



SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 18/02/2021 

N° do empenho : 	 676/21 

Ordinário 

Processo : 	 AF-54/2021 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 6.596,44 
Suplementações: 	 0,00 Valor do empenho : 300,00 
Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 
Total ( A ) : 	 20.000,00 Total ( B ) : 6.896,44 

Saldo ( A - B ) : 13.103,56 

Credor: 	812188 	N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Endereço: R ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064, TERR Cidade: Potim UF: 	SP 
C.N.P.J.: 	16.838.363/0001-30 Inscr.Est./Ident.Prof.: 
Banco: Agência: Fone: 1231054205 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário 	 Total geral : 	 300,00 

Fica empenhada a importância de 300,00 (trezentos reais) 

Fundamento legal : 	 Data : 
Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

	
Número : 070/2020 
	

Data : 	01/10/2020 
Contrato : 	103/2020 

	
Data : 	01/10/2020 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexandre de Siqueira Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

Prefeito Municipal 	 Chefe de Finanças 

Liquidação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 



Recebemos de N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA- ME os produtos e/uu serviços constantes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado. 

Destinatário: MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO - RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 - CENTRO - SAO JOSE DO BARREIRO - SP. 

Emissão: 19/02/2021 Valor Total: R$ 300,00 

IDENTIFICAÇÃO E ASSINA-111RA 00 RECEBEDOR 

NF-e 

N° 000.002.397 

Série 001 
DATA DO RECEBIMENTO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210186153215 19/02/2021 09:07:54 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA DE TERCEIROS 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TREIUTÁRIO CREU 

16.838.363/0001-30 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

757018378112 

1 II II 
9710 0002 1270 

DANFE 
Documento Auxiliar da 

Nota Fiscal Eletrônica 

O- ENTRADA 

1 - SAIDA 

N° 000.002.397 
Série 001 
Folha 1/1 

1 111 II 1 1 11111 1111111111 
CRAVE DE ACESSO 

3521 0216 8383 6300 0130 5500 1000 0023 

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

1 

nk= 
■Pe■ 

NASAMED 
D"toUttl=="fr" 

N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME 
RUA ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064 

CENTRO - POTIM - SP 

Fone: (12)3311-1815 CEP: 12525-000 

LIG 	1 III^ I fumar I irk 	rn c e 	n , G. 

NOME 1 RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 

CNFJ i CPF 

45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

19/02/2021 

ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 
BARRO I DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

12830-000 
DATA DA SAIDA 

19/02/2021 

MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 
UF 

SP 
TELEFONEI FAX 

(12)3117-9200 
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDA 

09:01:03 

DUPLICATAS 

Número 001 
Vencimento : 21/03/2021 
Valor RS 300,00 

SoPU.,.....,, L..7 MI r ,ni I a! 

BASE DE CALCULO DO icms VALOR DO ICIMS BASE DE CÁLCULO DO ICES ST VALOR DO ICES ST VALOR DO IMPOSTO IMPORTAÇÃO VALOR 00 PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 300,00 
VALOR Do FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IR VALOR DA COFINs VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 300,00 

NOME i RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9 - SEM FRETE 
CÓDIGO ANTr PLACA DO VEICuL0 UF CNP-1, CPF 

ENDEREÇO mUNICIPIO UÉ INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 

DADOS DOS PRODUTOS 1 SERVIÇOS 
CÓDIGO 

PRODUTO 
DESCRIÇÃO DO PRODUTO i SERVIÇO NOEMI CSOSN CFOP MIO. QUANTIDADE 

VALOR 
UNITÁRIO 

VALOR 
DESCONTO 

VALOR 
TOTAL 

RASE DE 
CALO_ ICES 

VALOR 
ICES 

VALOR 
IR 

AliouoTA 14 

ICES IPI 

7896676406375 DEXANIETASONA 0,1MG ELIXIR FR 120ML 13879 

VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0,00 

30049099 0500 5102 UN 100,000 3,00 0,00 300,00 0.00 0.00 0.00 0.00 0,00 

...,_, 	 -... 

INSCRIÇÃO MuNICFAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ISSON 

0,00 
VALOR TOTAL DO ISSQN 

0,00 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

	
RESERVADO AO FISCO 

NOTA FISCAL EMITIDA CONFORME AF:5412021. EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA CREDITO DE IMPOSTOS, 
MERCADORIAS ADQUERIDA DE TERCEIROS PARA REVENDA EM ORGAOS PUBLICOS E OU HOSPITAIS PUBLICOS. DADOS PARA 
PAGAMENTOS: BANCO DO BRASIL AG: 1451-6 C/C: 30531-6 LOCAL DA ENTREGA: ALMOXARIFADO SAUDE. TRIB APROX RS: CHAVE: 
FONTE: 

DATA E HORA DA IMPRESSÃO. 19/0212021 09:3827 
	

MOO Sistemas Computacionais www.mbd.com.br  



05/0412021 	 GovConta CAIXA 

IMPRIMIR •FECHAR 

: :Comprovantes 

CAIXA 
Comprovante de Doc Eletrônico 

via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS S .1 BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 633/13002367-4 

Banco: 033 - BANCO SANTANDER S.A. 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: N M LEMES RIBAS DE SOUZA 

CPF/CNPJ Destinatário: 16.838.363/0001 - 30 

Valor a ser Transferido: RS 300,00 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 

Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 300,00 

Identificação da Operação: N FISCAL 2397 EMPENHO 676 

Data de Débito: 05/04/2021 

Data da Operação: 05/04/2021 - 17:04:12 

Código da Operação: 00054450 

Chave de Segurança: NFG1SROJVKVSZ3L1 

CPFs Autorizadores: 

292.780.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://gowonta.caixa.govbr/sigov/consulta/pendencia/lista/imprimir.do 	 111 



SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	 Data: 	 18/02/2021 

Nota de Empenho 
	

N° do empenho : 	 677)21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 
	 Processo : 	AF-236/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão' 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACEUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 6.896,44 

Suplementações: 	 0,00 Valor do empenho : 1.862,30 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 20.000,00 Total ( B ) : 8.758,74 

Saldo ( A - B ) : 11.241,26 

Credor: 	812188 	N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Endereço: R ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064, TERR Cidade: Potim UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	16.838.363/0001-30 InscrEst./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231054205 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : 	Ordinário 
	 Total geral : 	 1.862,30 

Fica empenhada a importância de 1.862,30 (um mil oitocentos e sessenta e dois reais e trinta centavos) 

Fundamento legal : 	 Data. 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 	 Número 070/2020 	Data : 	01/10/2020 

Contrato : 	103/2020 	 Data : 	01/10/2020 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexandre de Siqueira Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

Prefeito Municipal 	 Chefe de Finanças 

Liquidação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 
Responsável 



Consulta de autenticidade no portal da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no sito da SEFAZ Autenticadora 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210186309119 19/02/2021 09:33:08 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA DE TERCEIROS 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIO CNPJ 

16.838.363/0001-30 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

757018378112 

1 1 1 1 II li li III III 1011 1111 1 111111 
CHAV DE ACESSO 

3521 0216 8383 6300 0130 5500 1000 0024 0010 0002 1308 

DAN FE 
Documente Auxiliar da 
Nota Fiscal Eletrenica 

O - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 000.002.400 
Série 001 
Folha 1/1 

"V= 
NASAMED 

"i't.13W,'.Voljánrt - 

N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME 
RUA ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064 

CENTRO - POTIM - SP 

Fone: (12)3311-1815 CEP: 12525-000 

Re,:ebemos de N ;11.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME os produtos e/ou serviços constantes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado. 
Deslinatário: MUNICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO -RUA JOSE BENTO TEIXEIRA. 045 - CENTRO - SA0 JOSE DO BARREIRO - SP. 

Emissão: 19/0212021 Valor Total: R$ 1.862,30 

NF -e 

N° 000.002.400 

Série 001 
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

N..............-...-....--. . ......... ■ ..-.. . .- 

NOME I RAZÃO SOCIAL CNPJ I CPF DATA DA EMISSÃO 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 45.200.623/0001-46 19/02/2021 

ENDEREÇO BAIRRO !DISTRITO CEP DATA DA SAJDA 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 CENTRO 12830-000 19/02/2021 

MUNICIPIO UF TELEFONE /FAZ INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDA 

SAO JOSE DO BARREIRO SP (12)3117-9200 09:31:25 

VIPILII-VM11-,,  .I.,.. MIM sruf w so' 

BASEOU CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR DO IMPOSTO IMPORTAÇÃO VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.862,30 
VALOR DO FRF1F VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTFIAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO PI VALOR DA COFINS VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.862,30 
.....-......... 	........-........ 	! 

NOME I RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9- SEM FRETE 
CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ : CPF 

ENDEREÇO MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 

DADOS DOS PRODUTOS! SERVIÇOS 
como 

PRODUTO 
DESCRIÇÃO DO PRODUTO ? SERVIÇO ~SN CSOSN CEDI,  UNO. QUANTIDADE 

VALOR 
UNITÁRIO 

VALOR 
DESCONTO 

VALOR 
TOTAL 

BASE DE 
CÁLC. ICMS 

VALOR 
¡CIAS 

VALOR 
IPI 

ALIQUOTA % 

ICMS IPI 

7898146823064 CARNED1LOL 12,5MG COMP. 17444 30049099 4102 5102 

5
 5

 5
 5

  5
  5

  5
  5

 	
1  

900,000 0,19 0,00 171,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0,00 

7896422506267 CETOCONAZOL 20MG BG 30G 12084 30039087 4102 5102 50,000 6,43 0,00 321,50 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 

VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0,00 

7896094208322 GLICAZIDA 30MG CAP 9363 30049039 0500 5102 600,000 1,10 0,00 660,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 

VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 0,00 

7896714211978 HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMP 14406 30049099 4102 5102 600,000 0,10 0,00 60.00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 

VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0,00 

7891721019999 LEVOTIROXINA SODICA 100MCG COMP (G) 4748 30043981 4102 5102 600,000 0,21 0,00 126,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 0,00 

7891721019845 LEVOTIROXINA SODICA 50MCG CP NS 4745 30043981 0500 5102 1.080,000 0.21 0,00 226.80 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 

VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 0,00 

7891721019890 LEVOTIROXINA SODICA 75MCG COMP (G) 4746 30043981 4102 5102 900,000 0,25 0,00 225,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0,00 

7896181901136 MALEATO DE ENALAPR1L 5MG COMI' 10298 30049067 4102 5102 600.000 0.12 0,00 72.00 0,00 0,00 0.00 0.00 0.00 

VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0,00 

A.PPAL,/,01,0 Ld., P.IVULP11 

INSCRIÇÃO MUSIC PAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSON VALOR TOTAL DO ISSON 

0,00 0,00 0,00 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

	 RESERVADO AO FISCO 

NOTA FISCAL EMITIDA CONFORME AF: 236/2021. EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA CREDITO DE 
IMPOSTOS, MERCADORIAS ADQUERIDA DE TERCEIROS PARA REVENDA EM ORGAOS PUBLICOS E OU HOSPITAIS PUBLICOS. 
DADOS PARA PAGAMENTOS: BANCO DO BRASIL AG: 1451-6 C/C: 30531-6 LOCAL DA ENTREGA: ALMOXARIFADO SAUDE, TRIB APROX 
R$: CHAVE: FONTE: 

DATA E HORA DA IMPRESSÃO: 1910212021 09:34:03 
	 MBD Sistemas Computacionais - www.mbd.com.br  



12/04/2021 
	

GovConta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

CAIXA 
Comprovante de Doc Eletrônico 

via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS S ) BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 633/13002367-4 

Banco: 033 - BA': -_ o SANTANDER S.A. 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: N M LEMES RIBAS DE SOUZA 

CPF/CNP) Destinatário: 16.838.363/0001 - 30 

Valor a ser Transferido: R$ 1.862,30 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 

Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 1.862,30 

Identificação da Operação: N PISCA 2400 EMOPENHO 677 

Data de Débito: 12/04/2021 

Data da Operação: 12/04/2021 - 15:21:59 

Código da Operação: 00035156 

Chave de Segurança: JUYXJZZLQYSVWKP6 

CPFs Autorizadores: 

292.780.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://g os/to:11a caixa.govbrisigovlconsulta/pendencia/listaiimprimir.do 	 3/3 



Responsáv 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 433,50 (quatrocentos e trinta e Vã reais e cinquenta centavos) 

Total geral : 	 433,50 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	103/2020 

ta : 

ta : 	01/10/2020 

a • 	01/10/2020 

mero •a 70/2020 

Encarregado do serviço 	Credor Alexa re 	Siqueir Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

Pref do Mu iCipal  , 	 Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 18/02/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	 678/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-242/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Empenhos anteriores : 62.959,16 

Valor do empenho : 433,50 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 63.392,66 

Saldo ( A - B ) : 286.607,34 

UF: 	SP 
Credor: 812188 	N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Endereço: R ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064, TERR 

C.N.P.J.: 16.838.363/0001-30 

Banco: 

Cidade: Potim 

Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Agência: 	 Fone: 1231054205 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210186234399 19/02/2021 09:21:18 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA DE TERCEIROS 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ 

16.838.363/0001-30 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

757018378112 

1 1 II III I I I O I III lill 10 0 11111 -.11■ 
NASAMED 

DinZeol,cle Metuentos 

N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME 
RUA ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064 

CENTRO - POT1M - SP 
Fone: (12)3311-1815 CEP: 12525-000 

DANFE 
Documento Auxiliar da 

Nota Fiscal Eletrônica 

O - ENTRADA 

1 -SAIDA 

N° 000.002.399 
Série 001 
Folha 1/1 

Consulta de autenticidade no portal da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no sita da SEFAZ Autenticadora 

1 
CHAV DE ACESSO 

3521 0216 8383 6300 0130 5500 1000 0023 9910 0002 1291 

. 	..._ 
Rei:abemos de iSM.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME os produtos e/ou serviços constantes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado. 
Destinatário: _MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO - RUA JOSE BENTO TEIXEIRA. 045 - CENTRO - SAO JOSE DO BARREIRO - SP. 
Emissão: 19/02)2021 Valor Total: R$ 433,50 

NF -e 

N° 000.002.399 
Série 001 

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

DESTINATÁRIO! REMETENTE 
NOME ? RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSE DO BARREIRO 
CNRI1CPF 

45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

19/02/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 
BAIRRO / DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

12830-000 
DATA DA SAIDA 

19/02/2021 
MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 
Ur 

SP 
TELEFONE/ FAX 

(12)3117-9200 
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDA 

09:20:04 

DUPLICATAS 

Númcro 	: 	 001 
Vencimento : 
	

21/03/2021 
Valor R$ 	: 
	

433,50 

BASE DE CALCULO DO !CUS VALOR DO DIAS BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR DO IMPOSTO IMPORTAÇÃO VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 433,50 
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO PI VALOR DA COFIAS VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 433,50 
ORTADOS 

NOME I RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9- SEM FRETE 
CÓDIGO ANT1 PLACA DO VEICULO UF CNPJ CPF 

ENDEREÇO MUNICIPIO Ur INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 

DADOS DOS PRODUTOS! SERVIÇOS 
CÓDIGO 

PRODUTO 
DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO 

NCWSH  CS"  CS°S  HINS' 
QUANTIDADE 

VALOR 
UNITÁRIO 

VALOR 
DESCONTO 

VALOR 
TOTAL 

BASE DE 
CÁLC. ICMS 

VALOR 
ICES 

VALOR 
IPI 

ALIQUOTA % 

ICMS IPI 

7896004718811 

7896004700267 

ALPRAZOLAM 0,25MG COMP 7228 
VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0.00 

CETOCONAZOL 200MG COMP 6683 NS 
VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0,00 

30049064 

30049077 

4102 

0500 

5102 

5102 

5  5
  
 

600.000 

450,000 

0.40 

0,43 

0,00 

0,00 

240.00 

193,50 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0.00 

0.00 

0.00 

0,00 

0,00 

L ULO DO I 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

0,00 
BASE DE CALCULO DO LESOS 

0.00 
VALOR TOTAL DO IODOS 

0,00 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

NOTA FISCAL EMITIDA CONFORME AF: 242/2021. EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA CREDITO DE 
IMPOSTOS, MERCADORIAS ADQUERIDA DE TERCEIROS PARA REVENDA EM ORGAOS PUBLICOS E OU HOSPITAIS PUBLICOS. 
DADOS PARA PAGAMENTOS: BANCO DO BRASIL AG: 1451-6 C/C: 30531-6 LOCAL DA ENTREGA: ALMOXARIFADO SAUDE. TRIB APROX 
R$: CHAVE: FONTE: 

RESERVADO AO FISCO 

DATA E HORA DA IMPRESSÃO: 19/02/2021 09:22:24 
	

MBD Sistemas Computacionais - www.mbd.corn.br  



24/03/2021 	 https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/indexhtml?v=2.19.3  

G338241905753233041 
24/03/2021 20:10:06 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Agência 	 1451-6 

Conta corrente 	30531-6 

Valor 	 433,50 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 
	

J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 24/03/2021 20:09:17 
JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 24/03/2021 20:10:06 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

786, 
GOVERNO 

https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/indexhtml?v=2.19.3 	 1/1 



Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 1.597,60 

Responsáv 

Fica empenhada a importância de 1.597,60 (um mil quinhentos e noven e sete reais e sessenta centa os) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	100/2020 

Data : 

Data : 	10/09/2020 

Data : 	10/09/2020 

Alexan 	ueiBraga 	 Galdino Dias dos Santos 

Pref o Mu icipal 	 Chefe de Finanças 

L' 

Credor 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Nú ero : 065/202 

Encarregado do serviço 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 18/02/2021 

N° do empenho : 	 683/21 
Ordinário 

Processo : 	AF-2206/2020 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.305.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.041 	 - MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.312 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 

Código reduzido: 

O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

000270 

Dotação Inicial: 0,00 Empenhos anteriores : 98.422,26 
Suplementações: 101.090,00 Valor do empenho : 1.597,60 
Anulações: 0,00 Valor Anulado: 0,00 
Total ( A ) : 101.090,00 Total ( B ) : 100.019,86 

Saldo ( A - B ) : 1.070,14 

Credor: 810942 	COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 	 UF: SP 
C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 
Banco: 	 Agência: 	 Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



CALCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICAIS BASE DE CALCULO DO ICT.IS SUBSTITUIÇÃO VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

1.498.60 	 179.83 	 0,00 	 0,00 	 1.597,60 

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO I PI VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 1.597.60 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA °Solo° ANrr PLACA DO VEICULO UF CNP.I/CPF 

CCR PROPRIO O -REMETENTE 67.729.178/0004 -91 

ENDEREÇO MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

PRACA EMILIO MAR.CONATO 1000 GALPAO 22 JAGUARIUNA Si' 395060142110 

QUANTIDADE 

7 

ESPECIE 

VOLUME(S) 

MARCA NUMERAÇÃO 

0,00000 

PESO BRUTO 

109,720 

PESO LIQUIDO 

109,720 

      

      

RECEBEMOS DE COMERCIAL CIRUROICA RIOCLARENSE LIDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e 

N. 001400959 
SÉRIE I 

DATA DE RECEBIMENTO 

; 	. 
IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 

COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, ROO 
NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOÃO ALUO NASSI 
JACUARIUNA/SP 
Fone: 1935225000 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 11111111M 111 1111 01111111111111 11 11111111 1111 II 11 01 11 

0-ENTRADA 	1 

1-SAIDA 

CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0267 7291 7800 0491 5500 1001 4009 5918 1914 6462 

N. 001400959 
SÉRIE 1 
FOLHA 01/02 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfefazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 
VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210186930856 19/02/202111:12:54 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNP.I/CPF 
67.729.178/0004 -91 

NOME/RAZÃO SOCIAL 
MUNICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO 

CNPJ/CPF 
45.200.623/0001 -46 

DATA DE EMISSÃO 
19/0212021 

ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 
RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 - 111 

DATA ENTRADA/SAÍDA 
19/0212021 

MUNICIPIO 
SAO JOSE DO BARREIRO 

FONE/FAX 
1231179200 

UF 
Si' 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
11:10:05 

 

HORA ENTRADA/SAIDA 

FATURA 
001 
24/02/2021 
1.597,60 

— ---- - - ---- - - 
COD. PROD 

-- 	--- 	- 	- 
DESCRIÇÃO DO PRODJSER. NCAUSH CST CFOP UN QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS VICMS V.IPI A.ICMS AIPI 

017210 LIDOCAINA 2% S/V 20ML. 30039053 500 5102 FA 50,0000 4,1600 208,00 208,00 24,96 0.00 12.00% 0,00% 

CLORIDRATO (ITEM GENERI 

CO) L: LL-065/20 Q: 

50.0000 F: 30/06/20 

V: 30/05/2022, TIFO: BO 

95611 

6-F4D1-465F-ACF1 -1A03C7 

142E17 

020778 CIPROFLOXACINO 500MG. C 30049099 040 5102 CP 300,0000 03300 99,00 0,00 0,00 0.00 0,00% 0,00% 

LORIDRATO (ITEM GENERIC 

O) L: 20E45R Q: 	30 

0.00009: 14/05/20 V: 1 

4/05/2022 . Valor Total 

dos 

Produtos sem isencao do 

ICMS: 112,50 Valor do 

ICMS Dispensado: 13,50 

*Isencao conf. Anexo!, 

Art. 94, R1CMS/2000-SP 

(Conv.87/02) 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 
	

RESERVADO AO FISCO 

Protocolo: 135210186930856 

PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES 

APOS 481is DO RECEBIMENTO. ISAC:(19)3522-58041 HORÁRIO ENTREGA: 08:00 - 17:00 

**EMITIDA EM SUBSTITUICAO A NF 1393765 Pedido Referente a licitaeao de numero: 

350465. Pedido: 1788279 Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): AF2206/20 

NR.PROCESSO CLIENTE: 065/2020 	BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - 

CNPJ 67729178000491 - DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ DO ORGAO *** Licitacao Nr 

350465 - PREGA() PRESENCIAL 008/2020 AFE: 1.04397.7 .* AU: 1.22375-2 ". ASS: 

1302/16 Validade: 23/04/2021 Aliquota ICMS 12% cf. art.54, Inc.XVIL RICMS/SP 

Dec.45490/00.(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fantasia: PREFEITURA MUNICIPAL 

DE SAO JOSE DO BARREIRO) 

Illowored bY 	TOTVS 



1 1111 111111111111111111 
     

 

11 II 
 

1111 Ililiflhli 

  

CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0267 7291 7800 0491 5500 1001 4009 5918 1914 6462 

Identificação do emitente 
COMERCIAL C1RURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 

PC EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO (AOS! 

JAGUARII. NA/SP 

Fone 1935225800  

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

0-ENTRADA 

I-SAIDA 
N. 001400959 
SÉRIE 1 
FOLHA 02/02  

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no sito da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210186930856 19/02/2021 11:12:54 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.esTADuAL DO SL DST. nua  CNPJ/CPF 
67.729.178/0004-91 

DADOS DO PRODUTO) SERVIÇO 

COO. PROD DESCRIÇÃO DO PROD./SER. NCM/Sli CST CFOP UN QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS VICMS VIM A.1CMS A.1P1 
021141 SORO FISIOLOGICO 0,9% 5 30049099 500 5102 FR 180.0000 3,6000 648,00 648,00 77,76 0.00 12,00% 0,00% 

00ML S.FECHADO L: 74PH 

3136Q: 	180.0000 F 

: 05/08/20 V: 05/07/202 

2, nFCI: BF7B3B40-7913- 

46134- 

BEA9-50FD848DA5BD 

027718 AMOXICIL1NA 500MG. ACID 30041012 200 5102 CP 630,0000 1,0200 642,60 642,60 77,11 0.00 12.00% -0,003 
O CLAVULANICO (SO (ITEM 

GENERICO) L: 1(18132 Q: 

630,0000 E: 22/07 

/20 V: 30/06/2022 

' 



31/03/2021 	 Banco do Brasil 

G333312055059003021 
31/03/2021 21:55:18 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 1.597,00 

Destinação 	 O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 31/03/2021 21:55:01 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 31/03/2021 21:55:18 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/1 



06/04/2021 
	

Banco do Brasil 

G337061428427524015 

06/04/202114:45:09 
GOVERNO 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 0,60 

Destinação 	 O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 06/04/2021 14:44:12 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 06/04/2021 14:45:09 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: J9511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtmlffitemplate/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/1 



Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 1.068,25 (um mil sessenta e oito reais e vin e cinco centavos) 

Total geral : 	 1.068,25 

Fundamento legal : 	 ata 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 	 Número :065/2020 	Data 	10/09/2020 

Contrato : 	099/2020 	 J 	j 	Data 	10/09/2020 

Alexandr de 	ei 	aga 	 Galdino Dias dos Santos 

Prefeit Muni '  j6al 	V 	 Chefe de Finanças 
Encarregado do serviço 
	

Credor 

Liquidação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 18/02/2021 

N° do empenho : 	 684/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-245/2021 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.305.0010 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.041 	 - MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.312 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000270 

Dotação Inicial: 	 0,00 

Suplementações: 	101.090,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 101.090,00 

Credor: 812188 	N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Endereço: R ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064, TERR 	 Cidade: Potim 

C.N.P.J.: 16.838.363/0001-30 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231054205 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Responsáv 

Empenhos anteriores : 100.019,86 

Valor do empenho : 1.068,25 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 101.088,11 

Saldo ( A - B ) : 1,89 

UF 	SP 



PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210186199371 19/0212021 09:15:40 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIO INSCRIÇÃO ESTADUAL 

757018378112 

1 1 1 II ul 11 1HD 1 0 - ENTRADA 
1 -SAIDA 

"q. 
NASAMED 

Fest, haidoro ele Medi, c/mentos 
e Produtos pare ia:ale 

N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME 
RUA ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064 

CENTRO - POTIM - SP 

Fone: (12)3311-1815 CEP: 12525-000 
Consulta de autenticidade no portal da NF-e 

www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no sita da SEFAZ Autenticadora 

CRAVE DE ACESSO 

3521 0216 8383 6300 0130 5500 1000 0023 9810 0002 1286 

DANFE 
Documento Auxiliar da 
Nota Fiscal Eletrônica 

N° 000.002.398 
Série 001 
Folha 1/1 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA DE TERCEIROS 
CAPJ 

16.838.363/0001-30 

Recebemos de r1I.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME os produtos elou serviços constantes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado. 
Deslinatário. MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO - RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 -CENTRO - SAO JOSE DO BARREIRO - SP. 
Erniss2o: 19/0212021 	Valor Total: RO 1.068.25 

NF  -e 

N° 000.002.398 

Série 001 

DATA DO RECEBPAENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

DESTINATÁRIO! 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 
CNPJ I CPF 

45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

19/02/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 
BARRO / DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

12830-000 
DATA DA SAIDA 

19/02/2021 
MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 
UF 

SP 
TELEFONE / FAX 

(12)3117-9200 
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDA 

09:14:36 

Número 	: 	 001 
Vencimento : 	21/03/2021 
Valor R$ 	: 
	

1.068,25 

BASE DE CALCULO DO ICILIS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO tcms ST VALOR DO ICES ST VALOR DO IMPOSTO IMPORTAÇÃO VALOR DOEIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.068,25 
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VALOR DA COFIAS VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.068,25 
TRANSPORTADOR/VOLU 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9- SEM FRETE 
CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNP» CPF 

ENDEREÇO MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

OJANTIOADE ESPECE MANCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO muco 

DADOS DOS PRODUTOS E V 
CÓDIGO 

PRODUTO DESCRIÇÃO 00 PRODUTO/SERVIÇO 
FICWS"  CFCFN  CF"  MC  a""DAC-  

V VALOR 
UNITÁRIO 

VALOR 
DESCONTO 

VALOR 
TOTAL 

BASE DE 
CALC. ICMS 

VALOR 
ICMS 

VALOR 
IPI 

ALIOUOTA 55 

OMS PI 

7898470682054 ACIDO TRANEXAMICO 250MGML AMP 19349 30042061 4102 5102 

is 	
s
 	

i  

5.000 4.75 0,00 23,75 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 
VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0,00 

7896422507158 BROMOPRIDA 10M0 1NJ AMP 12126 30049045 4102 5102 100.000 1.54 0,00 154,00 0,00 0.00 0,00 0.00 0,00 
VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0,00 

7898166040427 CLORETO DE POTASSIO 19,1% IOML AMP 17913 30049099 4102 5102 50.000 1,31 0,00 65.50 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 
VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 0,00 

201 DEXAMETASONA 4MG AMP 2,5ML 33 30039099 4102 5102 300,000 2,75 0.00 825,00 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 
VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 0,00 

CALCULO DO ISSON 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL 

	
VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

	
BASE DE CALCULO DO ISSON 

	
VALOR TOTAL 00050W 

0,00 
	

0,00 
	

0.00 
DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

NOTA FISCAL EMITIDA CONFORME AF: 245/2021. EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA CREDITO DE 
IMPOSTOS, MERCADORIAS ADQUERIDA DE TERCEIROS PARA REVENDA EM ORGAOS PUBLICOS E OU HOSPITAIS PUBL1COS. 
DADOS PARA PAGAMENTOS: BANCO DO BRASIL AG: 1451-6 C/C: 30531-6 LOCAL DA ENTREGA: ALMOXARIFADO SAUDE. TRIB APROX 
R$: CHAVE: FONTE: 

RESERVADO AO reco 

DATA E HORA DA IMPRESSÃO: 19/0212021 09:16:25 	
MBD Sistemas Computacionais - www.mbd.com.br  



06/04/2021 
	

GovConta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

: :Comprovantes 

CAIXA 

Comprovante de Doc Eletrônico 
via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

SP 354960 FMS CT SUSCUSTEIOSUS 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624092-5 

Conta Destino: 633/13002367-4 

Banco: 033 - BANCO SANTANDER S.A. 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: N M LEMES RIBAS DE SOUZA 

CPF/CNPJ Destinatário: 16.838.363/0001 - 30 

Valor a ser Transferido: RS 1.068,25 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 

Tarifa de Pré-Depósito: R$ 12,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 1.068,25 

Identificação da Operação: N FISCAL 2398 EMPENHO 684 

Data de Débito: 06/04/2021 

Data da Operação: 06/04/2021 - 14:46:44 

Código da Operação: 00022841 

Chave de Segurança: 41TYMA8N)RUZ6L42 

CPFs Autorizadores: 
292.780.098-73 

310,444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://g osnonta.cabag ovbr/si g ov/consulta/pendenci a/lista/i mpri mi r .do 	 1/1 



11111 11 1 1 II 
DANFE 

Documento Auxiliar da Nota 
Fiscal Eletrônica 

O - Entrada 
1 - Saída 

N° 000.000 110 
SÉRIE: 1 

Página 1 de 1 

I 	I 

CON ROLE DO 'ISCO 

1 1011 1111111 111 11111111111111111 
i CHAVE DE ACESSO 

3521 0330 5353 6500  0181 5500 1000 0001 1018 0008 8005 

Consulta de autenticidade no portal nacional da 
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site 
da Sefaz Autorizadora 

111111111 1111111 BOTICA SAVINO DE PAULA 
LTDA 

AV. NESRALLA RUBEZ, 620- - CENTRO, Cruzeiro, SP - CEP: 
12701000- Fone/Fax: 1231443080 

RECEBEMOS DE BOTICA SAVINO DE PAULA LEDA OS PRODUTOS SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e 

N °  000.000.110 

SÉRIE: 1 
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA  
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

282140709111  

DESTINATÁRIO/REMETENTE 

  

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210275883981 - 13/03/2021 11:52 

 

I INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. 

   

I CEINICPF 

30.535.365/0001-81 

 

    

NOWIT~ÃOSOaAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DE BARREIRO 
I CNI0/CPF 

45.200.623/0001 -46 
DATA DA EMISSÃO 

13/03/2021 
ENDEREÇO 

R. JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45- 
BAIRRO/DISTR1TO 	 ICEP 

CENTRO 	 112830-000 
DATA DE ENTRADA/SAIDA 

mumcww 
Sao Jose do Barreiro 

FONE/AS 

1231171288 
IUE i 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE ENTRADAiSAiDA 

FATURA 

CÁLCULO  DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS 	0,00 I VALOR DO ICMS 

0,00 

BASE DE CALCULO DO ICMS ST 

0,00 

VALOR DO ICMS Si 

0,00 

VALOR10 TAL DOS PRODUTOS 

628,20 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 11 
DESCONTO 

68,40 
OUTRAS DESPESAS ACESSOAS FU 

0,00 

I VALOR DOIP1 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

559,80 
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 
RAZÃO soam. FRETE POR CONTA 

4-Destinatário Próprio 
I CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO 1W ÇNP.I/CPF  

ENDEREÇO I MUNICÍPIO UF DISCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE I ESPECIE I MARCA 	 Imntmg:Ão I PESO BRUTO I PESO LIQUIDO 

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO 

CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCM/SH CST CFOP UNID. OTD. VIR. UNIT. VI.R. TOTAL BC ICMS VIR ICMS VI.R.IP1 ALIO. 
ICMS 

ALIO 
IPI 

10599733 -0 CAV A I- 1NHA - 60CPS 30042039 0900 5929 PT 1,0000 94,3000 94,30 

8
 
8
 
8
 8

 
‘6

 6
 

6
 6
 

e
:
 0

0
r
 6

 6
 6
 O

 

0.00 0,00 

10599734-0 ENALAPRIL - 60CPS 30042039 0900 5929 PT 1.0000 32,9000 32,90 0.00 0.00 

106002420 DOMPERIDONA - 60CPS 30042039 0900 5929 PT 1,0000 45,3000 45,30 0,00 0,00 

10600963-0 ENALAPRIL - 60CPS 30042039 0900 5929 PT 1.0000 48.7000 48.70 0.00 0.00 

10601124-0 ENALAPRIL - 60CPS 30042039 0900 5929 PT 1.0000 150.8000 150,80 0.00 0.00 

10602544-0 METILDOPA - 60CPS 30042039 0900 5929 PT 1.0000 210,9000 210.90 0.00 0.00 

10602932-0 DOMPERIDONA - 60CPS 30042039 0900 5929 PT 1.0000 45,3000 45,30 0.00 0.00 

CONTINUAÇÃO .INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

NF referenciada - Mês e Ano: 	02/21, Modelo: 	01, 	Série: 	1, 	Número: 	10176, 	CNPJ: 	30.535.365/0001-81, 	UF: 	SP 
NF referenciada - Mês e Ano: 	02/21, Modelo: 	01, 	Série: 	1, 	Número: 	10744, 	CNPJ: 	30.535.365/0001-81, 	DE: 	SP 
NF referenciada - Mês e Ano: 	02/21, Modelo: 	01, 	Série: 	1, 	Número: 	10841, 	CNP: 	30.535.365/0001-81, 	UF: 	SP 
1-DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP. II-NÃO GERA DIREITO A CRÉDITO FISCAL DE IPI. XII- DADOS BANCÁRIOS P/ DEPOSITO: BANCO: 756 
(BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S/A - BANCOOB); AG.: 5052; C.C.: 12865-1; 	FAV.: BOTICA SAVINO DE PAULA LTDA. 

CÁLCULO DO 1SS N 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSON VALOR DO ISSQN 

37760 
11 I 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO 

NF referenciada - Mês e Ano: 	02/21, Modelo: 01, 
umero: 	10193, 	CNPJ: 	30.535.365/0001-81, 	UF: 	SP 

Série: 1, N 

NF referenciada - Mês e Ano: 	02/21, Modelo: 	01, 
úmero: 	10192, 	CNPJ: 	30.535.365/0001-81, 	UF: 	SP 

Série: 1, N 

NF referenciada - Mês e Ano: 	02/21, Modelo: 	01, 
úmero: 	10273, 	CNPJ: 	30.535.365/0001-81, 	DE': 	SP 

Série: 1, N 

NF referenciada - Mês e Ano: 	02/21, Modelo: 	01, 
úmero: 	10422, 	CNPJ: 	30.535.365/0001-81, 	DE': 	SP 

Série: 1, N 



24/03/2021 	 https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/indexhtml?v=2.19.3  

    

0335241932897115013 
24/03/2021 20:22:41 

Gov CIMO 

   

DOC ou TED Eletrônico 
tia.ízr .713.1.3.-5 

 

Debitado 
- 

Agência 

Conta corrente 

  

6680-X 

 

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 756 BANCO COOPERATIVO SICOOB SA BANCO SICOOB 

Agência (sem DV) 	5052 SICOOB VALE DO PARAIBA 

Conta corrente (com 128651 
DV) 

CNPJ 	 30.535.365/0001-81 

Nome favorecido 	BOTICA SAVINO DE PAULA LTDA 

Finalidade 	 CREDETO EM CONTA 

Número documento 32.410 

Valor 	 559,80 

Destinação 	O 

Data transferência 	24/03/2021 

"C" - CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 75D86672B65A1115 

Assinada por 
	

J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 24/03/2021 20:22:17 
JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 24/03/2021 20:22:41 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/indexhtml?v=2.19.3 
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P feito unicipal 	 Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Respon ável 

SÃO PAULO 

PREFSTURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	
Data: 	 15/03/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1087121 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-2203/2020 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Empenhos anteriores : 60.079,48 

Valor do empenho : 752,08 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 60.831,56 

Saldo ( A - B ) : 289.168,44 

Credor: 810942 	COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 
Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 

Conta Corrente: 

UF: SP 

Fone: 19 35225800< 

Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 752,08 (setecentos e cinquenta e 

Total geral : 	 752,08 

s reais e oito centavos) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 	 Número : 065/2020 	R!! a: 	10/09/2020 

Contrato : 	100/2020 	 lata : 	10/09/2020 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alex  ndrrque  ,ÇBraga 	 Galdino Dias dos Santos 



NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210287589983 16/03/2021 16:32:54 

CNIPJ/CPP 
67.729.178/0004 -91 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADLAL DO SUIIST.TRIB. 

I RECEBEMOS  DE COMERCIAL C1RURGICA RIOCLARENSE  LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR . DATA DE RECEBIMENTO 

NF-e 

N.001410491 

SÉRIE I 

Identificação do emitente 
COMERCIAL C1RURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO NIARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOU I OR JOAO ALUO NASSI 

JAGUARIUNAISP 

Fone. 1935225300 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

0-ENTRADA 

1.SAIDA 

N. 001410491 
SÉRIE 1 
FOLHA 01/01 

1111111111111111111111 11111111011111111111111111 111111111111 III 
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da SEFAZ Autorizada 

CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0367 7291 7800 0491 5500 1001 4104 9110 9843 4736 

li 

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICI■IS SUBSTITUIÇÃO VALOR DO IC.VIS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

752,08 	 95,05 	 0,00 	 0,00 	 752,08 

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR 00 113 VALOR TOTAL DA NOTA 

0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 752.08 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO soem FRETE POR CONTA CÓDIGO ANrr PLACA DO VEÍCULO UF CNPUCPF 

FL BRASIL HOLDING, LOG1STICA E TRANSPORTE LTDA. 0-REMETENTE 18.233.211/002345 

ENDEREÇO MUNICIPIO UF 	 INSCRIÇÃO ESTADUAL 

R ANTONIO LUCHIARI 251 CAMPINAS SP 	 795866043112 

QUANTIDADE 

2 

ESPECIE 

VOLUME(S) 

MARCA NUMERAÇÃO 

0,00255 

PESO BRUTO 

4.372 

PESO LIQUIDO 

4,372 

      

      

DESTINATÁRIO/REMETENTE 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 

CNPJ/CPF 

45.200.623/0001 -46 

DATA DE EMISSÃO 

16/03/2021 
ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 - 111 

DATA ENTRADA/SAIDA 

16/03/2021 

MUNICIPIO 

SÃO JOSE DO BARREIRO 

FONE/FAX 

1231179200 

UF 

SP 

LNSCRIÇÃO ESTADUAL 
16:29:33  

HORA ENTRADA/SAIDA 

FATURA 

001 
20/04/2021 
752,08 

CALCULO DO IMPOSTO 

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO 

COO. PROD DESCRIÇÃO DO PRODJSER. NCM/Sli CST CFOP UR QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS N'ACMS V.IPI A.ICMS A.IPI 

025377 NEOMICINA. BACITRAC1NA 30042069 000 5102 TB 200,0000 2.6800 536,00 536,00 64,32 0.00 12.00% 0,00% 
IOGAS (ITEM GENERICO) L 

: 21A367 Q: 	200,00 

00V: 30/0121 V: 30/01 

/2023 

	 - - - - •  	. 	 
	 - 	 

028300 COMPLEXO B CPR L: A202 21069030 000 5102 CP 1.000,0000 0,0800 80,00 80,00 14,40 DOO 18,00% 0,00% 
797 Q: 	1.000,0000 F: 

30/11/20 V: 30/11/2022 

	  __ .. 	 . •_ 	 
	 - 	 

029212 NIMESULIDA 100MG (rrow 30039049 000 5102 CP 1.512,0000 0,0900 136,08 136,08 16.33 0.00 12,00% 0,00% 
GENERICO) L: 2005309 Q: 

1.512.0000V: 28/02 

/20 V: 28/02/2022 

CALCULO DO ISS N 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

Protocolo: 135210287589983 

PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO ACEITAREMOS RECLAMACOES 
APOS 48hs DO RECEBIMENTO. [SAC:(19)3322 -5804] HORARIO ENTREGA: 08:00 - 17:00 

Pedido Referente a lieitacao de numero: 350465* Pedido: 1788274 Autorizacao de 

Compra(Pedido Cliente): AF2203120 NR.PROCESSO CLIENTE: 065/2020 e.. BANCO DO 

BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491- DEP. INDENTIFICADO 

COM CNPJ DO ORGAO .." Lieilacao Ne 350465 - PREGA0 PRESENCIAL 008/2020 AFE: 

1,043977 *0 AE: 1.22375-2 ASS: 1302116 Validade: 23/04/2021 MODAL: 

RODO VIARIO / TIPO ENTREGA: NORMAL(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fan(asia: 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO) 

RESERVADO AO FISCO 

  

Powered bY O TOTVS 



12/04/2021 
	

Banco do Brasil 

,10:31% 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 752,08 

Destinação 	 o 
Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

12104/2021 19:35:39 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

12/04/2021 19:42:33 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtrnl#/ternplate/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 11/11 



Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 
C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 Inscr.EstIldent.Prof.: 

Empenhos anteriores : 64.859,56 

Valor do empenho : 5.597,28 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 70.456,84 

Saldo ( A - 	) : 279.543,16 

UF: 	SP 

Credor Encarregado do serviço Alexa 

Pref 

aldino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 5.597,28 

Fica empenhada a importância de 5.597,28 (cinco mil quinhentos e 	enta e sete reais e vire...e-ott -6 cent. s 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compras e S rviços 

Contrato : 

úmero : 

as 

D ta : 

D a: 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 

Data: 	 17/03/2021 
Nota de Empenho 	

N°  do empenho : 	1123/21 

Ordinário 
C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

	
Processo : 	AF-457/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 2.402,70 (dois mil quatro ntos e dois reais e setenta centavos) 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

úmero : 

Data : 

Data : 

Data : 

Alexan re d 

Prefe .  o Muni 

Siquei Braga 

ipal 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Encarregado do serviço 	Credor 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Liquidação 

Total geral : 	 2.402,70 

Dispensa de Licitação p/ Com ras e Serviços 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 

Data: 	 17/03/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1124121 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-457/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 8.758,74 

Suplementações: 	 0,00 Valor do empenho : 2.402,70 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 20.000,00 Total ( B ) : 11.161,44 

Saldo ( A - B ) : 8.838,56 

Credor: 	812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	34.834.302/0001-87 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171349 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



CÓDICr0 DO 
PROD SF:RV. 	

DESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO 
.  

18 	 CODEIM 

VALOR I- VALOR 	VALOR 	BASE 	VALOR 	VALOR ALIQUOTÁS 
NCM SH CSOSN CEOP UNID 	CWAKI 	UNITÁRIO 	DESCONTO 	LIQUIDO 	CÁLC. ICMS 	LC.M.S. 	LP.L 	ICM§T 

30049039 0102 5102 UN 	4,0000 	49,8800 	0,00 
	

199,52 	0.00 	0,00 	0,00 0,00 0,00 

ILIMTIT ICAÇ AO DO EMI TENTE 

ELISETE C DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

R SIQUEIRA REIS, 51 LETRA A -CENTRO - CEP: 12830-000 - 
São José do Barreiro - SP 

TEL: 12311-7134 

- 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

O - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 000000022 
SÉRIE 001 

1 

fl. 1 

DA 

/2 

I 	III I I 111111111 1 11111111111111 1 1 11 1 11111 
CHAVE DF. ACESSO 

3521 0334 8343 0200 0187 5500 1000 0000 2210 0442 3680 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  

ou no sita da Sefaz Autorimsdora 

NATUREZA DE OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210296765096 18/03/202114:21:07 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNN . CPF 

34.834.302/0001-87 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME, RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 

CNP) CPF 

45.200.623/0001-46 

DATA DA EMISSÃO 

18/03/2021 
ENDEREÇO BAIRRO/DISTRITO CEP DAI A SAIDA/ ENTRADA 

R JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 CENTRO 12800-970 18/03/2021 
MUNICÍPIO FONE/FAX UF INSCIUÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDA 

São José do Barreiro SP 14:20:06 

CÁLCULODOIMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE Cill.C. ICEIS SUBSI. VALOR DO ICMS SUBSI. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 0,00 0,00 1 0,00 7.999,98 
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO WI VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0,00 0,00 1 	0,00 0,00 7.999,98 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9 - SEM FRETE 

CÓDIGO A.NIT PLACA DO VEICULO LW CNPJ l CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO LIF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 

DADOS Do PRODUTO SERVIÇOS 

19 1 COMBODART 	 1300490391 0102 5102 UN 1,0000 367,2100 0,00 367,21 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

21 COROS H 50' 	 30049039 0102 5102 UN 2,0000 53.9300 0,00 107,86 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
COROS H 50 	 30049039 0102 5102 UN n 2,0000 33,2400 0,00 66,48 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

23 DERSANI HIDROGEL 30049039 0102 5102 UN 1,0000 96,9800 0,00 96,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

24 DISPOSITIVO URINA C EXTENSÃO 30049039 0102 5102 UN 16000 34.0800 0.00 34.08 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 
25 DOISKA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 596000 0,00 59,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

26 DOMPERIDONA 30049039 0102 5102 UN 3.0000 14,5600 0,00 43,68 0,00 0,00 0.00 0,00 060 
27 DPREV 30049039 0102 5102 UN 1,0000 28,9500 0,00 28,95 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

05 AS-MED 500 30049039 0102 5102 UN 1,0000 83,9500 0,00 83,95 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
01 ACIDO ACETILSALICILICO 100 30049039 0102 5102 UN 36,0000 8,6200 0,00 310,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
02 ACIDO ACETILSALICILICO 500 30049039 0102 5102 UN 1,0000 86200 0,00 8,62 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

13 CARVEDILOL 6,25 30049039 0102 5102 UN 5,0000 24,5300 0,00 122,65 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
14 CARVEDILOL 3,125 30049039 0102 5102 UN 2,0000 22,7200 0,00 45,44 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
15 CLORIDRATO DE METFORMINA 30049039 0102 5102 UN 5,0000 6,0800 0,00 30,40 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
16 CLORIDRATO DE TRAMADOL 30049039 0102 5102 UN 2,0000 28,1900 0,00 56,38 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
17 CLORIDRATO TRAMADOL SOL INJ 30049039 0102 5102 UN 2,0000 21,3400 0,00 42,68 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
11 CAPTOPRIL CAPSULA 30049039 0102 5102 UN 2,0000 11,6900 0,00 23,38 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
12 CARISOPRODOL 30049039 0102 5102 UN 1,0000 10,8100 0,00 10,81 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
08 ARTOVASTATINA CALCICA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 116.8600 0.00 116,86 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
09 BISSULFATO 30049039 0102 5102 UN 3,0000 72,8600 0,00 218,58 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 
10 CAKTOPRIL 30049039 0102 5102 UN 2,0000 9,7800 0,00 19,56 0,00 0,00 0,00 0,00 060 
os ATADURA RAYON ESTERIL 30049039 0102 5102 UN 10,0000 16,9700 0,00 169,70 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 
07 AlENOLOL 30049039 0102 5102 UN 7,0000 5,4500 0,00 38,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
03 ANNITA 500 30049039 0102 5102 UN 1,0000 58,5000 0,00 58,50 0,00 0,00 0,00 0.00 060 
04 APRESOLINA 30049039 0102 5102 UN 6,0000 7,6700 0,00 46,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
28 DRAMIN B6 30049039 0102 5102 UN 1,0000 19,2500 0,00 19,25 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 
	

RESERVADO AO FISCO 

"DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP, OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL" 

"NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI" 

CialNEe 

RECEBEMOS DE ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS , SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO 

DATA DE RECEBIMENTO 	IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 
NF-e 

N° 000000022 
SÉRIE 001 



IDF.NTIF 'CAÇA° DO EM/TENTE 

ELISETE C DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

R SIQUEIRA REIS, 51 LETRA A - CENTRO - CEP: 12830-000 - 
São José do Barreiro - SP 
TEL: 12311-7134 

' 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

O - ENTRADA 
1 - SAÍDA 

N° 000000022 
SÉRIE 001 

1 

fl. 2  /2 

DA 111 11 1 I 11111111111 1 10111 01111 II 1 111 111 11 
CHAVE DE ACESSO 

3521 0334 8343 0200 0187 5500 1000 0000 2210 0442 3680 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  

ou no site da Sefaz Autorizadora 
NATUREZA DE OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 

PROTOCOLO DE AL roRizAçÃo DE USO 

1352102967 5096 18/03/202114:21:07 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ CPF 

34.834.302/0001-87 

CONTINUAÇÃO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVIÇOS 

CÓDIGO DO 
PROO f SERV. 

29 

DESCRIÇÃO Do rnorxrro t SERVIÇO 

ECASIL 

NCM / SH CSOW 

30049039 0102 

CFOP 

5102 

LNID. 

UM 

QUART. 

2,0000 

VALOR 	I 
UNITÁRIO 

12,92001 

VALOR 
DESCONTO 

0,00 

V 
L/Q

ALOR  
UIDO 

25,84 

BASE 
CÁLC. ICMS 

0,00 

VALOR 
1C.M.S. 

0,00 

vALoR 
L PF, 

0.00 

ALIQUOTA.S 
le ms 

0,00 

In 

0,001 

30 ENAVO 30049039 0102 5102 UM 2.0000 53,2800 0,00 106,56 0,00 0.00 0,00 0,00 0.00,1  

0,001 31 ENTRESTO 30049039 0102 5102 UN 1,0000 330,0000 0,00 330,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

32 ESPIROLACTONA 30049039 0102 5102 UN 6,0000 19,2500 0,00 115,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,001 

0,001 

0,001 

0,001 

0,001 

33 EZETIMIBA 30049039 0102 5102 UM 1,0000 57,3600 0,00 57,36 0,00 0,00 0,00 0,00 

34 FLUCONAZOL CAPSULA 30049039 0102 5102 UN 3,0000 16,1600 0,00 48,48 0,00 0,00 0,00 0,00 

35 FLUCONAZOL 30049039 0102 5102 UM 26,0000 8,7200 0.00 226,72 0,00 0,00 0,00 0,00 

36 GLIMEPIRIDA 30049039 0102 5102 UM 1,0000 41,6600 0,00 41,66 0,00 0,00 0,00 0,00 
37 HIDROCLOTIAZIDA 30049039 0102 5102 UN 42,0000 3,0100 0,00 126,42 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00j 

0,00 ., 38 HIDROXIDO DE ALUMINIO 30049039 0102 5102 UM 3.0000 17,1500 0,00 51,45 0,00 0,00 0,00 0,00 

39 IMOSEC 30049039 0102 5102 UM 1.0000 9,3100 0,00 9,31 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

40 INDAPEN 30049039 0102 5102 UM 1,0000 29,0600 0,001_ 	29,06 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 ' 

0.00 

0.00 

0,00 

0,00 

41 LOSARTANA 30049039 0102 5102 UN 34,0000 6,8300 0,00 232,22 0.00 0.00 0,00 0.00 

42 MALEATO DE ENALAPRIL 20 30049039 0102 5102 UM 5,0000 23,2400 0,00 116,20 0,00 0,00 0,00 0,00 

43 MALEATO DE ENALAPRIL 5 30049039 0102 5102 UM 5,0000 15,8000 0.00 79,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

44 NARAMIG 2,5 30049039 0102 5102 UM 15,0000 19,6200 0,00 294,30 0,00 0,00 0,00 0,00 

45 NAFLATRIN 30049039 0102 5102 UM 1,0000 17,4500 0,00 17,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

46 NEBLET 30049039 0102 5102 UN 1,0000 111,2500 0,00 111,25 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

47 NIMESULIDA 30049039 0102 5102 UM 4,0000 22,1800 0,00 88,72 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

48 NISTATINA 30049039 0102 5102 UM 1,0000 18,9900 0,00 18,99 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

49 NORIPURUM FOLICO 30049039 0102 5102 UM 1,0000 58,7900 0,00 58,79 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

50 OLANZAPINA 30049039 0102 

0102 

5102 UM 1,0000 76.1100 0,00 76,11 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 

51 OMENAX 30049039 5102 UM 3,0000 16,9200 0,00 50,76 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

52 OXALATO DE ESCATALOPRAM 30049039 0102 5102 UN 1,0000 53,1900 0,00 53,19 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 

53 PANTROPAZOL 30049039 0102 5102 UN 1,0000 35,4500 0,00 35,45 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 

54 PERIOGARD 30049039 0102 5102 UM 1,0000 28,9000 0,00 28,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
55 PLASIL 30049039 0102 5102 UM 1,0000 10,3100 0,00 10,31 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

56 PREDINISONA 30049039 0102 5102 UM 3,0000 14,1800 0,00 42,54 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 

57 PURAN 74 30049039 0102 5102 UM 1,0000 16,6000 0,00 16.60 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 
66 RISS 30049039 0102 5102 UM 1,0000 38,9800 0,00 38,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

59 RIVOTRIL 30049039 0102 5102 UM 2,0000 7,2900 0,00 14,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

60 SINVASTAMEDO 30049039 0102 5102 UN 1,0000 20,9000 0,00 20,90 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 

61 SINVASTATINA 30049039 0102 5102 UM 1,0000 24,2300 0.00 24,23 0,00 0.00 0.00 0,00 0.00 

62 SOMALGIN CARDIO 30049039 0102 5102 UM 1.0000 37,6300 0.00 37,63 0,00 0.00 0.00 0.00 0.00 

63 STANGLIT 30049039 0102 5102 UN 2,0000 111,3600 0,00 222,72 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

64 SUCCINATO DE METROPOLOL 30049039 0102 5102 UM 2.0000 72,1400 0.00 144,28 0,00 0,00 0.00 0.00 0.00 

65 SUSTRATE 30049039 0102 5102 UM 2,0000 29,2800 0,00 58,56 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 

66 TADALAFIA 30049039 0102 5102 UM 2,0000 104,0300 0,00 208,06 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00 
67 TRAYENTA 30 CAPSULAS 30049039 0102 5102 UM 3,0000 246,2100 0,00 738,63 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
se TREZETE 10+10 30049039 0102 5102 UM 1.0000 69,3500 0.00 69,35 0,00 0.00 0,00 0.00 0.00 
69 VENALOT H 30049039 0102 5102 UM 2,0000 56,4800 0,00 112,96 0,00 0.00 0.00 0.00 0.00 
70 VRERGAN ZINCO 30049039 0102 5102 UM 1,0000 91,3200 0,00 91,32 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 
71 XARELTO 10 30049039 0102 5102 UM 1,0000 312,1100 0,00 312,11 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 
72 XARELTO 15 30049039 0102 5102 UM 2,0000 145,6400 0,00 291,28 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 
73 XARELTO 20 30049039 0102 5102 UN 1.0000 291,3200 0,00 291,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
74 XIGDUO XR 30049039 0102 5102 UM 1.0000 199,4700 0,00 199,47 0,00 0.00 0,00 0.00 - 0,00 
20 CONDRES 30049039 0102 5102 UM 1.0000 198,8500 0,00 198,85 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 



IH II 

 

1 1 11111 

 

  

AMBIENTE 

PRODUÇÃO 
ORGAO 

35 
DATA / HORA DO EVENTO 

26/03/2021 11:56:51 
SEQUÉNCIA DO EVENTO DESCRIÇÃO DO EVENTO 

Carta de Correcao 
VERSÃO DO EVENTO 

PROTOCOLO 

135210328989697 
DATA / HORA DO REGISTRO 

26/03/2021 12:01:55 
STATUS 

135 - Evento registrado e vinculado a NF-e 

EVENTO 

110110 

CARTA DE CORREÇÃO ELETRÔNICA 
Não possui valor fiscal. Simples representação do evento indicado abaixo. 

CONSULTE A AUTENTICIDADE NO SITE DA SEFAZ AUTORIZADORA. 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 
rMODELO SERIE NÚMERO MS , ANO DA EMISSÃO 

55 001 000.000.022 03/21  
CHAVE DE ACESSO 

1 I 	ill 3521 0334 8343 0200 0187 5500 1000 0000 2210 0442 3680 

CARTA DE CORREÇÃO ELETRÔNICA 

CONDIÇÕES DE USO 

A Carta de Correcao e disciplinada pelo paragrafo lo-A do art. 7o do Convenio S/N, de 15 de dezembro de 1970 e pode ser utilizada para 
regularizacao de erro ocorrido na emissao de documento fiscal, desde que o erro nao esteja relacionado com: 
I - as variaveis que determinam o valor do imposto tais como: base de calculo, aliquota, diferenca de preco, quantidade, valor da operacao ou da 
prestacao 
II - a correcao de dados cadastrais que implique mudanca do remetente ou do destinatario 
111 - a data de emissao ou de saida. 

CORREÇÃO 

A correcao mais recente substitui as anteriores.liCodigo 22 - Corus 1-1 50 12,5mgiLosartana potassio + hidroclotiazida 50+12,5mg EurofarmalCodigo 
- cloridrato Tramadol GermediCodigo 17 - cloridrato Tramadol TeutolCodigo 34 - Fluconazol 150 mg EurofarmalCodigo 35 - Fluconazol 150 mg 
GermedlCodigo 45 - Naratrin 2,5mg EMSICodigo 60 - Sinvastamed 20 mg CimedlCodigo 61 - Sinvastatina 20 mg Nova Quirnica 

CiaINFe 



26/03/2021 
	

Banco do Brasil 

GOVERNO I 
DOC ou TED Eletrônico 

 

	■1111.11.1111. 

G338261646575081012 
26/03/2021 16:57:44 

   

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 237 BANCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 	35696 
DV) 

CNPJ 	 34,834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	32.601 

Valor 	 5.597,28 

Destinação 	 O 

Data transferência 	26103/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	A055B403AB8E30F8 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 26/03/2021 16:56:35 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 26/03/2021 16:57:44 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/2 



26/03/2021 
	

Banco do Brasil 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 237 BANCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 
35696 

DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	32.602 

Valor 	 2.402,70 

Destinação 	 O 

Data transferência 	26/03/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	DF4CD277383739B6 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 26/03/2021 16:57:12 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 26/03/2021 16:57:44 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA, 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 2/2 



Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 5.563,94 

mero : 

cipal 

eira praga 	1 	 C aldino Dias dos Santos 

Ohefe de Finanças 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexa dre d 

Pre ito Mu 

Fica empenhada a importância de 5.563,94 (cinco mil quinhentos e se enta e três reais e noventa e 	 vos) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compras e Servi os 

Contrato : 

Data 

Data 

Data 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

SÁO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 23/03/2021 

N° do empenho : 	1170/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-520/2021 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 812149 	ELI SETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 Inscr.EstIldent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Liquidação 

Empenhos anteriores : 87.162,60 

Valor do empenho : 5.563,94 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 92.726,54 

Saldo ( A - B ) : 257.273,46 

UF: 	SP 



Data : 

Data : 

Data : 

N ' mero : 

Encarregado do serviço 	Credor Alexandr de S' uei Brag 	 Galdino Dias dos Santos 

Prefeito 

 uniit

al 	 Chefe de Finanças 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 1.938,18 

Fica empenhada a importância de 1.938,18 (um mil novecentos e trinta e oi reais e dezoito cent 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Dispensa de Licitação p/ Compras e Serviç 

Contrato : 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 23/03/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1169/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-520/2021 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTENCIA FARMACEUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	0 - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 11.161,44 

Suplementações: 	 0,00 Valor do empenho : 1.938,18 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 20.000,00 Total ( B ) : 13.099,62 

Saldo ( A - B ) : 6.900,38 

Credor: 	812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	34.834.302/0001-87 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171349 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Liquida 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

 

Responsável  j' 



1131:NlIFAÇA0 DO EMITEN TE 

ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

R SIQUEIRA REIS, 51 LETRA A - CENTRO - CEP:12830-000 - 

São José do Barreiro - SP 

TEL: 12311-7134 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

O - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 000000024 
SÉRIE 001 

1 

fl. 1 

DA 

/2 

II ill 1 NEIN 1 0111 111111011 11 II 1 1 1 1111 
CHAVE DE ACESSO 

3521 0334 8343 0200 0187 5500 1000 0000 2410 0387 0725 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  

ou no cite da Sefaz Autorizadora 
NATUREZA DE OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210321022601 24/03/202117:25:34 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNP.' CPF 

34.834.302/0001-87 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

NOME i RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO SAO JOSE DO BARREIRO 

CNP.' 5 CPF 

45.200.623/0001-46 

DATA DA EMISSÃO 

24/03/2021 
ENDEREÇO BARRO/ Disrarro CEP DATA SAÍDA/ ENTRADA 

R JOSE BENTO TEIXEIRA ,45 CENTRO 12830-000 24/03/2021 
MUNICÍPIO FONE! FAX UI' INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAÍDA 

Sào José do Barreiro SP 17:22:01 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CÁLC. ICMSSUBSI VALOR DO ICMS SUBST. VALOR 101AL DOS PRODUlOS 

0,00 0,00 0,00 0,00 7.502,12 
VALOR DO F15E115 VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO XI ALCIR 	AL DA 	TA 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7502,12 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
R/VÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9 - SEM FRETE 

CÓDIGO ATM PLACA DO VEICULO UT CNP) / CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO hP INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇOS 

COMO DO 
PROD. , SERV 

12 

O DO PROD DESCRIÇÃ UTO / SERVIÇO 

AZUKON 

NCM / SH 

30049039 

CSOSN CFOP 

010215102 

LC510 

UN 

CREM41 . 

1,0000 1  

VALOR I 	VALOR 	j_ 
UNITÁRIO 	DE SCONTO 

292800 	0,00 

VALOR 
LIQUIDO 

29,28 

BASE 
. CÁLC 1CMS 

0,00 

VALOR 
LC .M.S. 

0,00 

	

VALOR 	_ ./.!;LIOUOTAS  

	

UI 	ICMST- IPI . 

	

0,00 	0.00 	0,00 

13 BAMIPD( 30049039 0102  

0102 

5102 

5102 

UN 

UN 

1,0000 

1,0000 

34,1500 

120,3000 

0,00 

0.00 

34,15 

120,30 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

	

0,001 	0,00 

	

0,001 	0,00 

0,00 

0,00 09 ARADOIS 30049039 

110 ARTROSIL 30049039 0102 5102 UN 2,0000 58,6300 0,00 117,26 0,00 0,00 0,00 	0,00 0,00 
11 ATENOLOL 30049039 0102 5102 UN 4,0000 13,1100 0,00 52,44 0,00 0,00 0,00 	0,00 0,00 
07 

. 08 

ALOPURINOL 30049039 0102 5102 UN 2,0000 30,6500 0.00 61,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
ANCORON 30049039 0102 5102 UN 2,0000 23,1800 0,00 46,36 0,00 0.00 0.00 0,00 0,001 

03 ACICLOVIR 30049039 0102 5102 UN 1,0000 20,5300 0,00 	20,53 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 
04 ACIDO ACITILSALICILICO 30049039 0102 5102 UN 3,0000 8,6200 0,00 	25,86 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 
06 ALDACTONE 30049039 0102 5102 UN 2,0000 35,1800 0,00 	70,36 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
01 ABRILAR 30049039 0102 5102 UN 1,0000 50,3000 0,00 	50,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

02 ACETATO DE DEXAMETASONA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 9,2900 0,00 	9,29 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 
14 BENERVA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 26,5100 0,00 	26,51 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
15 BISSULFATO DE CLOPIDOGREL 30049039 0102 5102 UN 1,0000 55.5200 0,00 	55,52 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
16 CALDE K2 30049039 0102 5102 UN 1,0000 113,2600 0,00 	113,26 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 
17 CAPTOPRIL 30049039 0102 5102 UN 3,0000 12,9900 0,00 38,97 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 
18 CARDIZEM 30049039 0102 5102 UN 2.0000 45,6200 0,00 91,24 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
19 CARVEDILOL 30049039 0102 5102 UN 2.0000 29.2000 0,00 58,40 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
20 CETOCONAZOL 30049039 0102 5102 UN 3,0000 21,8300 0,00 65,49 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 

21 CLORETO DE MAGNESIO 30049039 0102 5102 UN 10000 14.4900 0.00 14,49 0.00 0,00 0.00 0.00 0.00 
22 CLORETO DE METFORMINA 500 30049039 0102 5102 UN 4,0000 6,0800 0,00 24,32 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 
23 CLORIDRARTO DE METFORMINA 850 30049039 0102 5102 UN 10,0000 8.0000 0,00 80,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 
24 CLORIDRATO DE PAROXETINA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 48.6400 0.00 48,64 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
25 CLORIDRATO DE PROPFtANOLOL 30049039 0102 5102 UN 3,0000 6,0600 0.00 	18,18 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 
26 CLORIDRATO DE TRAMADOL 30049039 0102 5102 UN 3,0000 21,3400 0,00 	64,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
27 CLORIDRATO DE VERAPAMIL 30049039 0102 5102 UN 1.0000 35,8600 0,00 	35,86 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 
28 COBAVITAL 30049039 0102 5102 UN 1,0000 31,7200 0,00 	31,72 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMEN rARES 
	

RESERVADO AO FISCO 

'DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP, OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL' 
"NAO GERA DIREITO A CREDITO FESCAL DE IPI" 

CielNEc 

RECEBEMOS DE ELLSE I E G DA S DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS! SERVIÇOS CONS1 mus DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO 

DATA DE RECEBIMENTO 	IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 
NF-e 

N° 000000024 
SÉRIE 001 



IDE.NTIFIçAÇA0 DO EM IIEN ,,, 
ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

R SIQUEIRA REIS, 51 LETRA A - CENTRO - CEP: 12830-000 - 
São José do Barreiro - SP 
TEL: 12311-7134 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

O - ENTRADA 
I - SAIDA 

N° 000000024 
SÉRIE 001 

1 

fl. 2 	 /2 

DA 1111 I 111 1 1 11111111 1 111 11111 11 1 111 1 1 1111 
CHAVE DE ACESSO 

3521 0334 8343 0200 0187 5500 1000 0000 2410 0387 0725 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .bripodal 

ou no site da Sefaz Autorizadora 
NATUREZA DE OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 

PRO ramo DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210321022601 24/03/2021 17:25:34 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 
- 

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNP] CPI 

34.834.302/0001-87 
AÇÃO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVIÇOS 

I 	CbM.00'0.0 
L PIH3D..7 

, 
NCM / SFI 

30049039 

CSOSN 

0102 

CFOP 

5102 

UNID 

UN 

	

QuArr 	VALOR 

	

. 	1 	uffl-ÁRio 

	

1,0000' 	87,5800 

VALOR 
oFscomro 

0.00 

VALOR 
LiQuire 

87,58 

BASE 
cais. rum 

0,00 

vALR 
LC.M.S. 

0,00 

0Ap, vEo 
LP.1 

0.00 

ALIOUOTAS 

29 CONCARDIO 
ICMS 

0,00 
IP( 

0,00 
30  CURCULA LONGA' 30049039 0102 5102 UN 1,0000 300,0000 0.00 300,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
31 CURCUMA LONGA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 205,0000 0,00 205.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
32  DEPAKENE XPE 30049039 0102 5102 UN 1,0000 19,9200 0,00 19,92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
33  DESOGESTREL 30049039 0102 5102 UN 1,0000 65,2000 0,00 65,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
35 DIOVAN ANLOFIX 30049039 0102 5102 UN 2,0000 122,1400 0,00 244,28 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
36  DIPIRONA SODICA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 16,5500 0,00 16,55 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
37 DIVELOL 30049039 0102 5102 UN 1,0000 54.8900 0,00 54,89 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
38  DOBEVEN 30049039 0102 5102 UN 1,0000 74,7700 0,00 74,77 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 
39 DOISKA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 59,6000 0,00 59,80 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
40  DONAREN RETARD 30049039 0102 5102 UN 1,0000 142,4000 0,00 142,40 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 
41  DOZEMAST 30049039 0102 5102 UN 1,0000 79,5000 0,00 79,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 
42  DPREV 7000 30049039 0102 5102 UN 1,0000 64.6900 0,00 64,69 0,00 0.00 0,00 0,00 0.00 
43  DPREW 30049039 0102 5102 UN 1,0000 33,2400 0,00 33,24 0,00 0,00 	0.00 	0,00 	0,00 
44 	 ENTRESTO 30049039 0102 5102 UN 1,0000 330,0000 0,00 330,00 0,00 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
45  ESPROLACTONA 30049039 0102 5102 UN 2,0000 18,6400 0,00 37,28 0,00 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
46  ESPRONOLACTONA 50 30049039 0102 5102 UN 2,0000 33,5100 0,00 67,02 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
47 FUROSEMIDA 30049039 0102 5102 UN 3,0000 7,3600 0,00 22,08 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
48 GLUCOSAMINA SULFATO 30049039 0102 5102 UN 2,0000 140,8000 0.00 281,60 0,001 

	

0,001 	0,001 	0,001 	0,00 

	

0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
50 GLYXAMBI 30049039 0102 5102 UN 1,0000 380.9700 0,00 380.97 0,00 
51 HEMFUMARATO 30049039 0102 5102 UN 1,0000 67,7500 0,00 67,75 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0.00 
52 HIDROCLOTIAZIDA 30049039 0102 5102 UN 10,0000 3,0100 0,00 30,10 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
53 ICTUS 12,5 30049039 0102 5102 UN 2,0000 51,8500 0,00 103,70 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
54 LABIRIN 30049039 0102 5102 UN 1,0000 94,8500 0,00 94,85 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
55 LACTULONA XAROPE' 30049039 0102 5102 UN 3,0000 46.6600 0,00 139,98 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
56 LEUCOGEN 30049039 0102 5102 UN 1,0000 164.2200 0,00 164,22 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0.00 
57 LOSARTANA POTASSICA 30049039 0102 5102 UN 8,0000 6,8300 0,00 54,64 0,00 	0,00 	0.00 	0,00 	0,00 
58 MAGNEM 30049039 0102 5102 UN 1,0000 92,2300 0,00 92,23 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
59 MALEATO DE ENALAPRIL 30049039 0102 5102 UN 12,0000 5,9200 0,00 71,04 0,00 	0.00 	0,00 	0,00 	0,00 
60 MALEATO DE ENALAPRIL 30049039 0102 5102 UN 10,0000 23,1400 0,00 231,40 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
61 MALEATO DE ENALAPRIL 30049039 0102 5102 UN 5,0000 5,7800 0,00 28,90 0.00 	0.00 	0.00 	0,00 	0,00 
62 NEOZINE 30049039 0102 5102 UN 3.0000 11,4700 0.00 34,41 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
63 NIMEGON MET 30049039 0102 5102 UN 1.0000 253,4300 0.00 253,43 0,00 	0,00 	0.00 	0,00 	0,00 
64 OMEPRAZOL 30049039 0102 5102 UN 4,0000 23,1800 0,00 92,72 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
65 OSCAL D 30049039 0102 5102 UN 2,0000 75,3200 0,00 150,64 0.00 	0,00 	0,00 	0.00 	0,00 
66 OXCARBAMAZEPINA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 57,5200 0,00 57.52 0,00 	0,00 	0.00 	0.00 	0,00 
67 PHARMA LOÇÃO UREIA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 7,8000 0,00 7,80 0,00 	0.00 	0.00 	0,00 	0,00 
68 PRESSAT 30049039 0102 5102 UN 1,0000 55,9900 0,00 55,99 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	ORO 
69 RISEDROSS 30049039 0102 5102 UN 1,0000 151,0400 0,00 151,04 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
70 SELOZOK 30049039 0102 5102 UN 1,0000 59.8300 0.00 59,83 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
71 SEMINALON 30049039 0102 5102 UN 2,0000 61.7100 0.00 123,42 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
72 SINVASTATINA 30049039 0102 5102 UN 6,0000 20,9000 0,00 125,40 0,00 	0,00 	0,00 	0.00 	0,00 
73 SOMALGIN CARDIO 30049039 0102 5102 UN 2,0000 24,5500 0.00 49,10 0,00 	0.00 	0,00 	0,00 	0,00 
74 SULPAN 30049039 0102 5102 UN 2,0000 33,0400 0.00 66,08 0,00 	0.00 	0.00 	0,00 	0,00 
75 SYSTANE LIL FR 30049039 0102 5102 UN 1,0000 48,3900 0,00 48,39 0,00 	0,00 	0.00 	0,00 	0,00 
76 TOPIRAMATO 30049039 0102 5102 UN 1,0000 179,4700 0,00 179,47 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0.00 
77 TRAYENTA 30049039 0102 5102 UN 1,0000 246,2100 0,00 246,21 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
78 TREZETE 30049039 0102 5102 UN 1,0000 98,0200 0,00 98,02 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
79 VENZER 30049039 0102 5102 UN 4,0000 70,3300 0,00 281,32 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
80 VITERGAN 	 30049039 0102 5102 UN 1.0000 80,5800 0,00 80.58 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 
81' XARELTO 	 30049039 0102 5102 LIN 1,0000 291,3200 0,00 291.32 0,00 	0,00 	0,00 	0,00 	0,00 



29/03/2021 	 https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/indexhtml?v=2.19.3  

GOVERNO 

G334291650948835008 
29/03/2021 16:53:52 

W/Plià112:.■ 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 

Creditado 

Banco 

Agência (sem DV) 

Conta corrente (com 
DV) 

CNPJ 

Nome favorecido 

Finalidade 

Número documento 

Valor 

Destinação 

Data transferência 

"Co - CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

237 BANCO BRADESCO S.A. 

409 QUELUZ 

35696 

34.834.302/0001-87 

ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

CREDITO EM CONTA 

32.901 

7.502,12 

O 

29/03/2021 

53C85274E0CD8F94 

Assinada por 
	

J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

29/03/2021 16:53:14 
JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

	
29/03/2021 16:53:52 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/indexhtml?v=2.19.3 	
1/1 



Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	099/2020 

D a : 

D ta : 	10/09/2020 

D ta : 	10/09/2020 

Credor Alexa re d 	ueir Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

Pre to Mu cipal 	 Chefe de Finanças 

mero : 0 5/202 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Total geral : 	 120,00 Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 120,00 (cento e vinte reais) 

Encarregado do serviço 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 

Data: 	 23/03/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1171/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo 	 AF-54/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 13.099,62 

Suplementações: 	 0,00 Valor do empenho : 120,00 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 20.000,00 Total ( B ) : 13.219,62 

Saldo ( A - B ) : 6.780,38 

Credor: 	812188 	N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Endereço: R ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064, TERR Cidade: Potim UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	16.838.363/0001-30 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231054205 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIO INSCRIÇÃO ESTADUAL 

757018378112 
CNPJ 

16.838.363/0001-30 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210323024142 25/03/2021 08:53:47 

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

1 O - ENTRADA 

1 - SAIDA 

1 1 1 II HI II I 1111 lu 11111 111111 ,qp■ 

NASAMED 
Di'nejt%% r2V:" 

N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME 
RUA ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064 

CENTRO - POTIM - SP 

Fone: (12)3311-1815 CEP: 12525-000 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA DE TERCEIROS 

DANFE 
Documento Auxiliar da 

Nota Fiscal Eletrônica 

N° 000.002.442 
Série 001 
Folha 1/1 

CHAVE DE ACESSO 

3521 0316 8383 6300 0130 5500 1000 0024 4210 0002 1727 

Recebemos de N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME os produtrs efou serviços constantes da Nuta Fiscal Eletrônica indicada ao ladu. 
Destinatário: MUNICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO - RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 -CENTRO - SAO JOSE DO BARREIRO - SP. 
Emissão: 25/03/2021 Valor Total: R$ 120,00 	'.. 

NF -e 

° N 000.002.442 

Série 001 
DATA DO RECEBIMENTO 	' IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

DESTINATÁRIO! REMETENTE 
NOME I RAZÁO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 
CNPJ / CPF 

45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

25/03/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 
BAIRRO / DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

12830-000 
DATA DA SAIDA 

25/03/2021 
MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 
UF 

SP 
TELEFONE 1 FAX 

(12)3117-9200 
INSCRIÇÃO ESTADUAL I-IORA DA SAIDA 

08:52:38 
DUPLICATAS 

Número 001 

Vencimento : 24/04/2021 
Valor RS 120,00 

ULO DO  IMPOSTO 
BASE DE CALCULO DO IDOS VALOR 00 ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR DO IMPOSTO IMPORTAÇÃO VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 120,00 
VALOR L10 FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VALOR DA COFINS VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 120,00 
TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS 

SOME' RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9- SEM FRETE 
CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ / CPF 

ENDEREÇO MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 

DADOS DOS PRODUTOS! SERVI OS 
COSIDO 

PRODUTO 
DESCRIÇO 	DO PRODUTO /SERVIÇO 

- 
NCWSH CSOSN CFOP MIM QUANTIDADE 

UNITÁRIO 
VALOR 

DESCONTO 
VALOR 
TOTAL 

BASE DE 
CÁLC. [CM& 

VALOR 
ICMS 

VALOR 
IP I 

ALIQUOTA % 

ICMS IPI 

7896112155003 DEXAMETASONA 4MG COMI' 9867 
VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 24.54 

300190l0 0500 5102 UN 300,000 0.40 0,00 120,00 0,00 0,(X) 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISS 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR TOTAL DO ISSON 

0,00 0,00 0,00 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇOES COMPLEMENTARES 

	
RESERVADO AO FOCO 

NOTA FISCAL EMITIDA CONFORME AF: 54/2021, EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA CREDITO DE IMPOSTOS, 
MERCADORIAS ADQUIRIDAS DE TERCEIROS PARA REVENDA EM ORGAOS PUBLICOS E OU HOSPITAIS PUBLICOS. DADOS PARA 
PAGAMENTO: BANCO DO BRASIL AG: 1451-6 C/C: 30531-6. 
LOCAL DA ENTREGA: ALMOXARIFADO DA SAUDE. 
TRIB APROX R$: 16,14 FEDERAL 8,40 ESTADUAL CHAVE: 8F6CA7 FONTE: IBPT/EMPRESOMETRO.COM.BR  

DATA E HORA DA IMPRESSÁO: 2510312021 OB:54:17 
	

MBD Sistemas Computacionais - www.mbd.com.br  



12/04/2021 
	

GovConta CAIXA 

IMPRIMIR 

 

FECHAR 

  

CAIXA 
Comprovante de Doc Eletrônico 

via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS S ) BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 1 ,451-6; )0:131-u 

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S/A 

Finalidade: 01 - Créci?to em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: N M LEMES RIBAS DE SOUZA 

CPF/CNPJ Destinatário: 16 838 363/0001-30 

Valor a ser Transferido: R$ 120,00 

Tarifa de Emissão de DOC: RS 0,00 

Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 120,00 

Identificação da Operação: N FISC 2442 EMPENHO 1171 

Data de Débito: 12/04/2021 

Data da Operação: 12/04/2021 -15:21:59 

Código da Operação: 00035155 

Chave de Segurança: OPGKR1FOET3PLR5S 

CPFs Autorizadores: 

292.780.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://g ove ,  ',Itu caira.gov.br/sigo\dconsulta/pendencia/listaiimvimir.do 	 2/3 



Credor Encarregado do serviço 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	099/2020 

Data : 

Data : 	10/09/2020 

Data : 	10/09/2020 

iqu ra Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

icipal 	 Chefe de Finanças 

Alex dre 

Pr eito M 

Li uid 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 85,00 (oitenta e cinco reais) 

Total geral : 	 85,00 

mero 65/202 

SÃO PAULO 

PREFEI FURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Data: 	 23/03/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1172/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 
	

Processo : 	AF-239/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 812188 	N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Endereço: R ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064, TERR 	 Cidade: Potim 

Empenhos anteriores : 92.726,54 

Valor do empenho : 85,00 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 92.811,54 

Saldo ( A - B ) : 257.188,46 

UF: 	SP 

C.N.P.J.: 16.838.363/0001-30 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231054205 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210323096939 25/03/2021 09:05:57 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA DE TERCEIROS 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIO INSCRIÇÃO ESTADUAL 

757018378112 

1 1 1 I  nu II I 0 III II il 11111 111111 II NA SAMED 
nkcetVgetás="'" 

N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME 
RUA ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064 

CENTRO - POTIM - SP 

Fone: (12)3311-1815 CEP: 12525-000 

DANFE 
Documento Auxiliar da 
Nota Fiscal ElatrlInica 

O - ENTRADA 
I - SAIDA 

No  000.002.445 
Série 001 
Folha 1/1 

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

1 

CNPJ 

16.838.363/0001-30 

CHAVE DE ACESSO 

3521 0316 8383 6300 0130 5500 1000 0024 4510 0002 1753 

Rece)ernos de N.M:LEMES RIBAS DE SOUZA - ME os produtos e/ou serviços constantes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado. 

Destinatário: MUNICIPIO DE SÃO JOSE DO BARREIRO - RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045- CENTRO - SÃO JOSE DO BARREIRO - SP. 

Emissão: 25/012021 Valor Total: RS 85,00 

NF -e 

N° 000.002.445 
Série 001 

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

DESTINATÁRIO! REMETENTE 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 
CNPJ / CPF 

45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

25/03/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 
BARRO / DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

12830-000 
DATA DA SAÍDA 

25/03/2021 
MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 
UF 

SP 
TELEFONEI FAX 

(12)3117-9200 
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA Da SAIDA 

09:04:55 

BASE DE CALCULO 00 ICEIS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR DO IMPOSTO IMPORTAÇÃO VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 85,00 
VALOR 00 FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI VALOR DA COFIAS VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 85,00 
TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS 

NOME I RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9 - SEM FRETE 
CÓDIGO ANU PLACA DO VEICULO UF CNPJ • CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF DISCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 

DADOS DOS PRODUTOS! SERVIÇOS 
CÓDIGO 

PRODUTO 
DESCRIÇÃO DO PRODUTO I SERVIÇO NCINSH CSOSN CFOP 01110. QUANTIDADE 

VALOR 
UNITÁRIO 

VALOR 
DESCONTO 

VALOR 
TOTAL 

BASE DE 
CÁLC. ICMS 

VALOR 
IDAS 

VALOR 
IDI 

ALIQUOTA % 

ICMS IPI 

7896014654208 OC1TOCINA 5U1/ML SOL 1NJ 8282 
VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 21,63 

30043922 4102 5102 AMP 50,000 1,70 0.00 85,00 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 

CÁLCULO DO ISS N 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO issoN VALOR TOTAL DO LSSON 

0,00 0,00 0,00 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

	
RESERVADO AO FISCO 

NOTA FISCAL EMITIDA CONFORME AF: 239/2021. EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA CREDITO DE 
IMPOSTOS, MERCADORIAS ADQUIRIDAS DE TERCEIROS PARA REVENDA EM ORGAOS PUBLICOS E OU HOSPITAIS PUBLICOS. 
DADOS PARA PAGAMENTO: BANCO DO BRASIL AG: 1451-6 C/C: 30531-6. 
LOCAL DA ENTREGA: ALMOXARIFADO DA SAUDE. 
TRIB APROX R$: 11,43 FEDERAL 10,20 ESTADUAL CHAVE: 8F6CA7 FONTE: IBPT/EMPRESOMETRO.COM.BR  

DATA E HORA DA IMPRESSÃO: 25103/2021 09:06:11 
	

MOO Sistemas Computacionais - www.mOd.com.br  



12/04/2021 

 

Banco do Brasil 

 

      

      

      

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Agência 	 1451-6 

Conta corrente 	30531-6 

Valor 	 85,00 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 12/04/2021 19:12:35 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 12/04/2021 19:42:33 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 3/11 



Encarregado do serviço 	Credor aga 	 Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Ale ndre 

P eito Mu 

suei 

ipal 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Liquidação 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 23/03/2021 

N° do empenho : 	1173121 

Ordinário 

Processo : 	AF-23612021 C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 13.219,62 

Suplementações: 	 0,00 Valor do empenho : 332,40 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 20.000,00 Total ( B ) : 13.552,02 

Saldo ( A - B ) : 6.447,98 

Credor: 	812188 	N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Endereço: R ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064, TERR Cidade: Potim UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	16.838.363/0001-30 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231054205 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 332,40 

  

Fica empenhada a importância de 332,40 (trezentos e trinta e dois re e quarenta centavos) 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	099/2020 

Número : 065/2020 

ata : 

Data : 	10/09/2020 

Data : 	10/09/2020 



PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210323162655 25/03/2021 09:16:46 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA DE TERCEIROS 

1 1 II 11 II 11111 01111 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

757018378112 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIO 

mitt Mamar 

'ger" 

NASAMED 
D'Ilie=12="k" 

N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME 
RUA ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064 

CENTRO - POTIM - SP 

Fone: (12)3311-1815 CEP: 12525-000 

DAN FE 
Documento Auxiliar da 
Nota Fiscal Eletrônica 

0 - ENTRADA 
1 -SAIDA 

N° 000.002.446 
Série 001 
Folha 1/1 

Consulta de autenticidade no portal da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no siM da SEFAZ Autenticadora 

1 

CNPJ 

16.838.363/0001-30 

CHAVE DE AC SSO 

3521 0316 8383 6300 0130 5500 1000 0024 4610 0002 1769 

Recebemos de N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME os produtos e/uu serviços constantes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado. 

Destinatário: MUN1CIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO - RUA JOSE BENTO TEIXEIRA. 045 -CENTRO - SÃO JOSE DO BARREIRO - SP. 

Emissão: 2510312021 Valor Total: R$ 332,40 

NF-e 

N° 000.002.446 
Série 001 

DATA DO RECnSIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

401■•■• E orou, • omonownor o ......oroe. e rue e .... 

NOME) RAZÃO SOCIAL CNP.// CPF DATA DA EMISSÃO 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 45.200.623/0001-46 25/03/2021 

ENDEREÇO BARRO 'DISTRITO CEP DATA DA SAIDA 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 CENTRO 12830-000 25/03/2021 

MUNICIPIO UF TELEFONE / FAX INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDA 

SAO JOSE DO BARREIRO SP (12)3117-9200 09:10:29 

DUPLICATAS 

Número 	: 
	

001 

Vencimento : 
	

24/04/2021 

Valor R$ 	: 
	

332,40 

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR DO IMPOSTO IMPORTAÇÃO VALOR 00 PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 332,40 
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DOO) VALOR DA COFINS VALOR TOTAL °ANOTA 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 332,40 

• ons-oonsom 	 ...•-• o r-........• ■ o 

NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9 - SEM FRETE 
CODIGO ANU PLACA DO VEICULO UF CNN ,  CP F 

ENDEREÇO MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 

DADOS DOS PRODUTOS ! SERVIÇOS 
CODICA 

PRODUTO 
DESCRIÇÃO DO PRODUTO) SERVIÇO NCINEIN CSOSN CFOP LOAD. QUANTIDADE 

VALOR 
UNITÁRIO 

VALOR 
DESCONTO 

VALOR 
TOTAL 

BASE DE 
CÁLC. [CRS 

VALOR 
Wh% 

VALOR 
101 

ALIOUOTA 94 

MAS IPI 

7896676406375 

7898095345075 

DEXAluIETASONA 0,1MG ELIXIR FR 120ML 13879 
VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 38,18 

MAL DEXCLORFEN1RAMINA 0.40M0 XPE FR 120ML +DOS 

17262 
VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 46.42 

30049099 

30049099 

0500 

0500 

5102 

5102 

5
 5

 	
1  

50,000 

120.000 

3.00 

1.52 

0,00 

0,00 

150,00 

182,40 

0,00 

0,00 

0,00 

0.00 

0,00 

0,00 

0.00 

0.00 

0,00 

0.00 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

0,00 

BASE PE CÁLCULO DO ISSON 

0,00 

VALOR TOTAL DO ISSON 

0,00 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

	
RESERVADO AO FISCO 

NOTA FISCAL EMITIDA CONFORME AF: 236/2021. EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA CREDITO DE 
IMPOSTOS, MERCADORIAS ADQUIRIDAS DE TERCEIROS PARA REVENDA EM ORGAOS PUBLICOS E OU HOSPITAIS PUBLICOS. 
DADOS PARA PAGAMENTO: BANCO DO BRASIL AG: 1451-6 C/C: 30531-6. 
LOCAL DA ENTREGA: ALMOXARIFADO DA SAUDE. 
TRIB APROX R$: 44,71 FEDERAL 39,89 ESTADUAL CHAVE: 8F6CA7 FONTE: IBPT/EMPRESOMETRO.COM.BR  

DATA E HORA DA IMPRESSÃO: 25/0312021 09:17:14 
	 MOO Sistemas Computacionais - www.mbd.com.br  



12/04/2021 	 GovConta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

: :Comprovantes 

CAIXA 

Comprovante de Doc Eletrônico 
via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS 5 J BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 1451-6/30531-6 

Banco: 001 - BANco DO BRASIL S/A 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: N M LEMES RIBAS DE SOUZA 

CPF/CNPJ Destinatário: 16.838.363/0001 - 30 

Valor a ser Transferido: R$ 332,40 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 _. 
Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 332,40 

Identificação da Operação: N FISC 2446 EMPENHO 1173 

Data de Débito: 12/04/2021 
, 

Data da Operação: 12/04/2071 -15:21:59 

Código da Operação: 00035154 

Chave de Segurança: M511H3FPLISPRM05 

CPFs Autorizadores: 
292.780.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://govcontacaixa.gov.br/sigov/consulta/pendencia/lista/imprimir.do 	 1/3 



Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 724,60 (setecentos e vinte e quat reais e sessenta centavos) 

Total geral : 	 724,60 

Pre to M nicipal 	 Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 

Data: 	 23/03/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1174/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-242/2021 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 

Suplementações: 0,00 

Anulações: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 

Credor: 	812188 N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Endereço: R ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064, TERR 	 Cidade: Potim 

Empenhos anteriores : 92.811,54 

Valor do empenho : 724,60 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 93.536,14 

Saldo ( A - B ) : 256.463,86 

UF: 	SP 

C.N.P.J.: 16.838.363/0001-30 	 InscrEst./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231054205 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fundamento legal : 	 IP Data : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 	 Número :065/20 1 	Data : 	10/09/2020 

Contrato : 	099/2020 	 Data : 	10/09/2020 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexa dre 	iq 	a Brag Galdino Dias dos Santos 

Responsávej 



Consulta de autenticidade no portal da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no sita da SEFAZ Autenticadora 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210323080215 25/03/2021 09:03:08 

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTiTLITO TRIBUTARIO INSCRIÇÃO ESTADUAL 

757018378112 

1 1 II III III II I 111111 
1 0 -ENTRADA 

1 - SAiDA 
CHAVE DE AC SSO 

3521 0316 8383 6300 0130 5500 1000 0024 4410 0002 1748 

DANFE 
Documento Auxiliar da 

Nota Fiscal Eletrônica 

N° 000.002.444 
Série 001 
Folha 1/1 

-ger- 
NASAMED 

Di,t,ibsAIo,o de Medcc '.50, 

N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME 
RUA ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES. 1064 

CENTRO - POT1M - SP 

Fone: (12)3311-1815 CEP: 12525-000 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA DE TERCEIROS 
CNPJ 

16.838.363/0001-30 

Recebemos de N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME os produtos e/uu serviços constantes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado. 

Destinatário: MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO - RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 - CENTRO - SA0 JOSE DO BARREIRO - SP. 
Emissão: 25r03/2021 Valor Total: 'ES 724,60 

NF -e 

° N 000.002.444 

Série 001 
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DD RECEBEDOR 

NOME RAZÃO SOCLN_ 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 
CNPJ / CPF 

45.200.623/0001-46 
DATA DA E/ALSSÁO 

25/03/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 
BAIRRO I DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

12830-000 
DATA DA SAIDA 

25/03/2021 
MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 
UF 

SP 
TELEFONE? FAX 

(12)3117-9200 
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DA SAIDA 

09:02:15 

DUPLICATAS 

Número 	: 001 

Vencimento : 24/04/2021 

Valor R$ 724,60 

BASE DE CALCULO DO ICEIS VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO ICIAS ST VALOR DO ICMS ST VALOR DO IMPOSTO IMPORTAÇÃO VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 724,60 
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR DA COFINS VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 724,60 

NOME/RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9- SEM FRETE 
CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJICPF 

ENDEREÇO MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGÁO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 

DADOS DOS PRODUTOS é SERVIÇOS 
C0000 

PRODUTO 
DESCRIÇÃO DO PRODUTO? SERVIÇO NCIA/SH CSOSN CFOP UNID. QUANTIDADE 

VALOR 
UNITÁRIO 

VALOR 
DESCONTO 

VALOR  VALOR 
TOTAL 

BASE DE 
CÁLC. CIAS OMS 

VALO, 

IPI 

ALIQUOTA •A 

ICLIS tPI 

7894916142281 CLORIDRATO DE AMBROXOL AMO XPE FR 120ML S ACUC 30049099 4102 5102 UN 50,000 1.85 0.00 92.50 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 

ADU 5345 
VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 23,54 

209 FLEET ENEMA 250ML 43 30049099 4102 5102 UN 100,000 5,16 0,00 516,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 131,32 

7894916142946 NORFLOXACINO 400MG COMP 5364 30049069 4102 5102 UN 270.000 0.43 0,00 116.10 0,00 0.00 0.00 0.00 0.00 

VALOR APROX. TRIBUTOS: R$ 15,62 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

0,00 

BASE DE CALCULO DO ISSQN 

0,00 

VALOR TOTAL DO ISSON 

0,00 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

	
RESERVADO AO FISCO 

NOTA FISCAL EMITIDA CONFORME AF: 24212021. EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA CREDITO DE 
IMPOSTOS, MERCADORIAS ADQUIRIDAS DE TERCEIROS PARA REVENDA EM ORGAOS PUBLICOS E OU HOSPITAIS PUBLICOS. 
DADOS PARA PAGAMENTO: BANCO DO BRASIL AG: 1451-6 C/C: 30531-6. 
LOCAL DA ENTREGA: ALMOXARIFADO DA SAUDE. 
TRIB APROX R$: 97,46 FEDERAL 73,02 ESTADUAL CHAVE: 8F6CA7 FONTE: IBPT/EMPRESOMETRO.COM.BR  

DATA E HORA DA IMPRESSÃO: 25/03/2021 09:03:26 
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12/04/2021 Banco cio Brasil 

 

    

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 N.M.LENES RIBAS DE SOUZA 

Agência 	 1451-6 

Conta corrente 	30531-6 

Valor 	 724,60 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

12/04/2021 19:13:24 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

12/04/202119:42:33 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 5/11 



Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 1.218,75 

Credor Encarregado do serviço 

11  114 	

11 
110, Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Fica empenhada a importância de 1.218,75 (um mil duzentos e zoito reais e setenta e cinco centavos 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	099/2020 

D ta : 

ata : 	10/09/2020 

ta : 	10/09/2020 

N ero : 0.5/2020 

Alexan e de 

Prefe o Muni 

ueir Braga 

ipal 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Liquid 

Responsável 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 23/03/2021 

N° do empenho : 	1175/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-245/2021 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.305.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.041 	 - MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLOGICA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.312 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000270 

Dotação Inicial: 	 0,00 

Suplementações: 	110.009,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 110.009,00 

Credor: 812188 	N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA 

Endereço: R ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064, TERR 	 Cidade: Potim 

C.N.P.J.: 16.838.363/0001-30 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231054205 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Empenhos anteriores : 108.746,11 

Valor do empenho : 1.218,75 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 109.964,86 

Saldo ( A - B ) : 44,14 

UF: 	SP 



PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210323048260 25/03/2021 08:57:51 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA DE TERCEIROS 
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIO CNPJ 

16.838.363/0001-30 
INSERÇÃO ESTADUAL 

757018378112 

1 1 1 II 01 111 001 111 111 NASAMED 
[6rikegàdgied:'"°' 

N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME 
RUA ANTONIO DE OLIVEIRA PORTES, 1064 

CENTRO - POT1M - SP 

Fone: (12)3311-1815 CEP: 12525-000 

DANFE 
Documento Auxiliar da 
Nota Fiscal Eletr.:mica 

O - ENTRADA 
1 -SAÍDA 

N° 000.002.443 
Série 001 
Folha 1/1 

Consulta de autenticidade no portal da NF-e 
www.nfe.tazenda.gov.br/portal  ou no sue da SEFAZ Autenticadora 

1 
CHAVE DE AC SSO 

3521 0316 8383 6300 0130 5500 1000 0024 4310 0002 1732 

_ 

Recebemos de N.M.LEMES RIBAS DE SOUZA - ME os produtos dott serviços constantes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado. 
Destinatário: MLINICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO - RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 - CENTRO - SAO JOSE DO BARREIRO - SP. 
Emissão: 25/03/2021 	Valor Total: RS 1.218.75 

NF-e 

N°  000.002.443 

Série 001 
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

DESTINATÁRIO! REMETENTE 
NOME 1 RAZÀ0 SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 
CNPJ e CPF 

45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

25/03/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 045 
BAIRRO! DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

12830-000 
DATA DA SAIDA 

25/03/2021 
MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 
UF 

SP 
TELEFONEI FAX 

(12)3117-9200 
INSCRIÇÃO ESTADUAL MORADA SAIDA 

08:57:02 

BASE DE CÁLCULO DO 01,15 VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO 00 ICMS ST VALOR DO ICIAS ST VALOR DO IMPOSTO IMPORTAÇÃO VALOR DO PIS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

000  0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.218,75 
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VAi OR DA COFINS VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.218,75 
TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS 

NOME! RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

9 - SEM FRETE 
CÓDIGO Anirr PLACA DO .:EICULO UF CNPJ , CPF 

ENDEREÇO MUNIC PIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO ORUTO PESO LIQUIDO 

DADOS DOS PRODUTOS! SERVIÇOS 
CÓDIGO 

PRODUTO 
DESCRIÇÃO DO PRODUTO ! SERVIÇO NCMISH CSOSN CFOP UNO. QUANTIDADE 

VALOR 
UNITÁRIO 

VALOR 
DESCONTO 

VALOR 
TOTAL 

BASE DE 
CALE. 'CIAS 

VALOR 
ICIAS 

VALOR 
IPI 

ALIQUOTA 5 

LIAS IPI 

7898470682054 

201 

ACIDO TRANEXAMICO 250MGIML AM? 19349 
VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 30,22 

DEXAMETASONA 4MG AMP 2,5ML 33 
VALOR APROX. TRIBUTOS: RS 279,95 

30042061 

30039099 

4102 

4102 

5102 

5102 

UN 

uN 

25.000 

400,000 

4.75 

2,75 

0,00 

0,00 

118,75 

1.100,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO 00 ISSCIN VALOR TOTAL DO ISSON 

0,00 0,00 0,00 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

NOTA FISCAL EMITIDA CONFORME AF: 245/2021. EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL NAO GERA CREDITO DE 
IMPOSTOS, MERCADORIAS ADQUIRIDAS DE TERCEIROS PARA REVENDA EM ORGAOS PUBLICOS E OU HOSPITAIS PUBLICOS. 
DADOS PARA PAGAMENTO: BANCO DO BRASIL AG: 1451-6 C/C: 30531-6. 
LOCAL DA ENTREGA: ALMOXARIFADO DA SAUDE. 
TRIB APROX R$: 163,92 FEDERAL 146,25 ESTADUAL CHAVE: 8F6CA7 FONTE: IBPT/EMPRESOMETRO.COM.BR  

RESERVADO AO FISCO 

  

DATA E HORA DA IMPRESSÃO: 2510312021 013,58:13 
	

MI313 Sistemas Computacionais - wene.mbd.com.br  



12/04/2021 	 Gme anta CAIXA 

  

FECHAR IMPRIMIR 

 

   

: :Comprovantes 

CA MA 
Comprovante de Doc Eletrônico 

via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

SP 354960 FMS CT SUSCUSTEIOSUS 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624092-5 

Conta Destino: 633/13002367-4 

Banco: 033 - BANCO SANTANDER S.A. 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: N M LEMES RIBAS DE SOUZA 

CPF/CNP) Destinatário: 16.838.363/0001 - 30 

Valor a ser Transferido: R$ 1.218,75 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 

Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 1 218,75 

Identificação da Operação: N FISC 2443 EMPENHO 1175 

Data de Débito: 12/04/2021 

Data da Operação: 12/04/2021 - 19:09:37 

Código da Operação: 00045490 

Chave de Segurança: VAMVVPQXHANJHT11 

CPFs Autorizadores: 

292.780.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://g o wonta.cablag ovbr/sig ovIconsulta/pendenci a/li sta/i mpri mi r .do 	 1/1 



Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 5.803,51 (cinco mil oitocentos e trê eais e cinquenta e um centavos) 

Total geral : 	 5.803,51 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compras e S rviços 

Contrato : 

Encarregado do serviço 
	

Credor 

ata 

Número 	

a  . 

a • 

Al xandr d Sique a Braga 	 aldino Dias dos Santos 

refeito ryicipal 	 hefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

  

Uquaçio- 

 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 

Data: 	 05/04/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1472/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-652/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06.155.743/0001-17 	 InscrEstildent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Responsável 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 

Suplementações: 0,00 

Anulações: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 

Credor: 	200712 CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Empenhos anteriores : 114.226,90 

Valor do empenho : 5.803,51 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 120.030,41 

Saldo ( A - B ) : 229,969,59 

UF: 	SP 



RECEBEMOS DE CRESPO MA1A DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS E/011 SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. 
EMISSÃO: 06/04/2021 VALOR TOTAL: 5803,51 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830000- São José do Barreiro - 
SP N". 

SÉRIE 

NF-e 

824 
1 

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

10 

farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 

SP 	12830000 
São José do Barreiro 

1231171185 

DOCUMDEANMDFAEUXILIA 
DA NOTA FISCAL 

ELETRÔNICA 
O - ENTRADA H 1 - SAIDA 
N° 	824 
SÉRIE: 	I 
PÁGINA: 1 / 2 

1 

11111101111111111111111111111111111111111111111111 III 111 1111 
CHAVE DE ACESSO  

3521 0406 1557 4300 0117 5500 1000 0008 2415 8160 8975 
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210368110006 06/04/2021 15:39:00 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.E.ST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNPJ 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNPJ 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

06/04/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA / SAIDA 

06/04/2021 
IvIUNICIPIO 

São José do Barreiro 
FONE / FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAIDA 

15:39 
FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO 1CMS 

0,00 

VALOR DO ICMS 

0,00 

BASE DE CÁLCULO DO 1CMS ST 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

5803,51 
VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR IX) SEGURO 

0,00 

DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO 191 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

5803,51 
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O - Contrauaçào do Freie por conta do 
Remetente (CIF) 

CÓDIGO ANTT PLACA VEICULO LIF CNPJ / CPF 

ENDEREÇO MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

O 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0,00 
DADOS DOS PRODUTOS/SERVIÇOS 
Código Descrição dos produtos I serviços NCM/SH CSOS CROP UNI) QIN I PM(' Vai. Uni). Vai. Desc. Vid. Tela' B. C. ICMS VaLICMS Aliq. 1CMS 

(.044 	 1 G C Cl.. DE. AM1TRIPTILINA (C 1 )25MG C! 30049039 103 5.405 CX 1 1 - .12 1 4.70 (1 00 14.70 0.00 0,00 11,00 
1727 	 P ANCORON 200 MG C/30 CPR REV OR 30049054 103 5.405 UNO 1 48,38 30,00 0.00 30.00 0.00 0,00 0,00 
2107 	 P ARTROLIVE CT FR X 30 CPS 30049099 103 5.405 FRC I 93,94 93,94 0,00 93,94 0,00 0,00 0,00 
29829 	 P AZITROMICINA 600mg po sus or+flac sol dil x 30042029 103 5.405 UNO 4 49,06 46,25 0,00 185,00 0,00 0,00 0,00 
2891 	 N BENERVA 300 MG C/30 CPR 30045090 103 5.405 CX 1 25,70 26,51 0,00 26,51 0,00 0,00 0.00 
26374 	 P CITONEURIN 5000MCG+ i 00MG-i 100MG DL 30045030 103 5.405 UNO I 57,51 57,51 0,00 57.51 0,00 0,00 0,00 
5753 	 P CLENIL HFA 250 MCG SPR C/200 OS 30043290 103 5.405 UNO 2 80.68 65,00 0,00 130.00 0.00 0,00 0,00 
5752 	 P CLENIL FIFA 250 MCG JET C/200 LIS 30043290 103 5.405 UNO 4 80.68 80.90 0.00 323.60 0.00 0,00 0,00 
26497 	 N COLACT 667MG XPE 21069090 103 5.405 UNI) 4 42,90 42.90 0.00 171.60 0.00 0,00 0,00 
33985 	 N COLAGENASE-,CLORANFENICOL 0,6U I-1 ,:, 30042079 103 5.405 CX 1 56.15 77,19 0,00 77,19 0,00 0,00 0,00 
25558 	 N COMBODART 0.5.0,4MG CX 30 CAP GEL 30043999 103 5.405 UNO 4 122.49 122,49 0,00 489.96 0.00 0,00 0,00 
32179 	 P CONCOR IICT 5+12,5mg cx 30 comp 30049039 103 5.405 UND 1 105,60 109.01 0,00 109,01 0.00 0.00 0,00 
26608 	 N DAFLON 1000 CX 30 COMP 30049079 103 5.405 UNO 1 136.42 136,42 0,00 136.42 0,00 0,00 0,00 
7692 	 P C DEPAKENE (C 1 ) 250MG/5ML FR C/ 100ML 30049099 103 5.405 FRC 6 19.92 19.92 0,00 119,52 0.00 0,00 0,00 
26666 	 N DPREV 50,000UI CPR C/4 30045050 103 5.405 UND 3 91.49 62.25 0.00 186.75 0.00 0,00 0,00 
27298 	 P MALEATO DE ENALAPRIL 20 MG COM CT 30049067 103 5.405 UND 1 27,48 36.07 0.00 36,07 0,00 0,00 0,00 
15964 	 P OXALATO ESCITALOPRAM (C I) 10 MG 2 DL 30049059 103 5.405 UNI) 2 77, I 5 95,73 0,00 191,46 0,00 0,00 000 

CÁLCULO DO ISSQN 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AF N' 652/2021 
COMPRA DIRETA N°501(2021 

DADOS BANCAMOS - JIM.' - AGENCIA 0259- CONTA CORRENTE 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



RECEBEMOS DE CRESPO MA1A DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS E/01J SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. 
EMISSÃO: 06/04/2021 VALOR TOTAL: 5803,51 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO- RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA. 45, 12830000- São José do BUITC110 . 

SP 

NF-e 

N". 	824 
SÉRIE 1 

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINAI URA DO RECEBEDOR 

.11  

farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA 
CENTRO 	

, 

São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

DOCUMENTO AUXILIA 
DA NOTA FISCAL 

1 
11 111 1 1 	lill MIN ill 11111 111111 I 	1111 III III I 11 I 1 

ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 	824 

1 

CHAVE DE ACESSO  

3521 0406 1557 4300 0117 5500 1000 0008 2415 8160 8975 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no sitc da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 2 / 2 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210368110006 06104/2021 15:39:00 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNPJ 

06155743000117 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
Código Desc riça° dos produtos 1 serviços NCIVUSH CSOS CFOP UND QNT PNIC Vid. Unit Vai. Desc. Val. Total B. C. ICMS Vai. *CIVIS Afio. ICMS 

10267 	 P ESP1RONOLACTONA 25 MG C.2 BL X 15 CPR 300432211 103 5.405 TB 1 20.71 20,82 0,011 20.52 0.00 0,00 0,00 

33982 	 N EXODUS GTS 30049069 103 5.405 UNI) 4 0,15 76.73 0,00 306.92 0,00 0,00 0,00 

33981 	 N FENITOINA 100MG 30049069 103 5.405 CND 1 0,15 20.10 0,00 20,10 0,00 0.00 0.00 

10720 	 N FLAVONID 500 MG C/30 CPR REV 30049099 103 5 405 C \. I 80,94 80.94 0,00 80,94 0.00 0,00 0,00 

28764 	 P GLICIAZIDA 30MG CX 30 COMI' LIB PROL 30049079 103 5.405 UNI) 1 21,63 41.13 0,00 41.13 0.00 0.00 0,00 

27740 	 N JARD1ANCE 25MG CX 30 COMI' REV 30049059 103 5405 UNI) 1 244.53 244,53 0,00 244,53 0.00 0,00 0.00 

33984 	 N LAMOTRIGINA 25MG 30049069 103 5.405 UNI) 1 0,15 105.49 0,00 105,49 0.00 0,00 0,00 

13237 	 P LEVOID 38MCG BL X 30 CPR 30043981 103 5.405 CX 3 10,70 10.50 0,00 31,50 0.00 0,00 0,00 

13753 	 P LOSARTANA POTASSICA 50 MG CT C30 30049069 103 5.405 CX 1 17.21 34.94 0,00 34,94 0.00 0,00 0.00 

6272 	 P CLORIDRATO DE METFORM1NA 850 MG 30049049 103 5.405 1.: 	D 1 11.04 10,02 0,00 10,02 0.00 0.00 0.00 
14534 	 P MET1LDOPA 250 MG 03 BL X 10 CPR 30049035 103 5.405 C X 2 22,16 22.16 0,00 44,32 0.00 0,00 0,00 

33721 	 P SUCC METOPROLOL 25MG 030CPRV/PLI1 30049039 (03 5.405 UNI) 1 1739 18.15 0.00 18.15 0.00 0,00 0,00 

14930 	 P NARAMIG 2.5 MG C4 CPR 30049079 103 5.405 CX 1 20.65 20.65 0.00 20.65 0.00 0,00 0,00 

33986 	 P NEOMICINA POM 30042099 103 5.405 UNO 5 18.87 18,78 0,00 93,90 0.00 0,00 0,00 

31324 	 N OLE0 MINERAL FR 100 ML 30049099 103 5.405 UND I 9,00 .‘ 6,90 0,00 6,90 0,00 0,00 0,00 

16080 	 P PANTOPRAZOL 20 MG C/4 BL X 7 CPR 30049069 103 5.405 TB 1 49,80 124,35 0,00 124,35 0.00 0.00 0,00 
32631 	 1,  PREDN1SOLONA 20 MG C/ 10 COMP 30043999 103 5.405 UND 2 16.38 15,76 0,00 31,52 0,00 0.00 0,00 
16833 	 P PREDNISONA 20 MG C/10 CPS 30043999 103 5.405 CX 1 18,73 20,24 0,00 20,24 0,00 0,00 0,00 

17085 	 N PROFERGAN 25 MG C/20 CPR 30049079 103 5.405 CX 2 8.60 7.42 0,00 14,84 0.00 0,00 0.00 
22838 	 N REPELEX LIQUIDO SPRAY 100ML 38089199 103 5.405 UND I 13.90 15.90 0.00 15.90 0.00 0,00 0.00 

33983 	 N RISPERIDONA (MC 30049069 103 5.405 UNI) 2 0,15 52,28 0,00 104.56 0.00 0,00 0,00 

17756 	 N R1TALINA (A3) IIIMG C/60CP AL/AL 30049069 103 5.405 CX I 82,14 104,81 0,00 10.,,,1 0.00 000 0,00 

30522 	 1.1 CLORIDRATO DE METIFENIDATO IOMG 30049099 103 5.405 UNI) 4 1,20 82,14 0,00 328,56 000 0,00 0,00 

30522 	 U CLORIDRATO DE METIFENIDATO IOMG 30049099 103 5 405 UND 2 1.20 37.00 0,00 74,00 0.00 0,00 0,00 

17809 	 P ROSUVASTATINA CALCICA I OMG COR REV 30049079 103 5.405 UNI) I 96,92 96,92 0,00 96,92 0,00 0,00 0,00 

29957 	 N SILIMALON 100-1-70mg cx 30 drg 30039094 103 5 405 UNI) 4 66.55 6.233 0.00 249.32 0,00 0,00 0,00 

33987 	 N SOMALGIN CARDIO 100mg 30049024 103 5.405 UNI) 1 38.01 38.01 0.00 38.01 0.00 0.00 0,00 

21247 	 N TROK N C/1 130 010 GR POM 30049077 103 5.405 TB 2 15,63 16,45 0,00 32,90 0,00 0,00 0,00 

21246 	 N TROK N Cl BC 010 GR CRM 300491177 103 5.405 CX I 16.45 15,00 0,00 15.00 0.00 0,00 0,00 

32468 	 N VITAMINA D3 BIOLAB SIM 200001 C/30 CPS 30045040 103 5.405 UNI) 4 24,90 96,00 0,00 384.00 0.00 0,00 0,00 

29159 	 P XARELTO 15rug cx 28 comp rcv 30049079 103 5.405 UNO 1 291,29 291,32 0,00 291,32 0.00 0,00 0,00 

28045 	 P XARELTO 20MG CX 28 COMI' REV 30049079 103 5.405 UND 1 291,31 291,32 0,00 291,32 0,00 0,00 0,00 

31563 	 N X0 INSETO COM 'CARINA 100 ML 38089199 103 5 405 UNI) 2 2990 29.90 0.00 59.00 0,00 0,00 0,00 

32387 	 P HEMITARTARATO DE ZOLP1DEM IOMG 30049069 103 5.405 CX 1 0.65 66.51 0.011 66 , : 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

Al. N° 652/2021 
COMPRA DIRETA PC 501/2021 
DADOS BANCARIOS - ITAU - AGENCIA 0259- CONTA CORRENTE 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



14/0412021 	 Banco do Brasil 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 

Agência (sem DV) 	300 CRUZEIRO 

Conta corrente (com 6230119 
DV) 

CNPJ 	 06.155.743/0001-17 

Nome favorecido 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	41.401 

Valor 	 5.803,51 

Destinação 	 O 

Data transferência 	14/04/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	AF4EA/21/4500B49F9C0 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 14/04/2021 16:55:17 

J6511081 ALEXANDRE BRAGA 	 14/04/2021 16:56:31 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#Itemplate/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 4/4 



Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	098/2020 

Encarregado do serviço 	Credor 

ata : 

Data : 	10/09/2020 

Data : 	10/09/2020 

mero : 065/202 

Ale ndr d 	iqueis a Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

efeito unicipal 	 Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Respánsável 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Data: 	 07/04/2021 

N° do empenho : 	1516/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-247/2021 

(Au 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.305.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.041 	 - MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.312 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000270 

Dotação Inicial: 	 0,00 	 Empenhos anteriores : 	137.277,86 

Suplementações: 	138.348,04 	 Valor do empenho : 	 1.069,50 

Anulações: 	 0,00 	 Valor Anulado: 	 0,00 
Total ( A ) : 	 138.348,04 	 Total ( B ) : 	 138.347,36 

Saldo ( A - B ) : 	 0,68 

Credor: 200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 	 Cidade: São José do Barreiro 
C.N.P.J.: 06.155.743/0001-17 	 InscrEst./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

UF: SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE SUCCINATO SÕDICO DE HIDROCORTISONA 500MG PÓ LIOFILO + SOLUÇÃO DILUENTE. 

Fonte de recursos : Ordinário 

 

Total geral : 	 1.069,50 

 

Fica empenhada a importância de 1.069,50 (um mil sessenta e nov(ais e cinquenta centavos) 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS DOU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO. 

EMISSÃO: 08/04/2021 VALOR TOTAL: 1069,5 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830000- São José do Barreire - SP 

N°. 
SÉRIE 

NF-e 
831 
1 DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

V 

farmavate 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA  CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
SM José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

r 

DOCUMDENTOFAUEXILIA 	111111111111111111111 
DA NOTA FISCAL 

11111111 III 1111111111111111111111111111 1 111 ill 

ELETRÔNICA 
O - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 	831 

1 

CHAVE DE ACESSO 

3521 0406 1557 4300 0117 5500 1000 0008 3110 7689 9687 
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no sue da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PAGINA: 1 / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210377653369 08/04/2021 13:55:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNN 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNN 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

08/04/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA/ SAÍDA 

08/04/2021 
MUNICÍPIO 

São José do Barreiro 
FONE / FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAIDA 

13:55 
FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

1069,50 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO IPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

1069,50 
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

0 - Contratação do Frete por conta do 
Rcinctente (CIF) 

CÓDIGO AN1T PLACA VEÍCULO UF CNP] / CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

O 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0.00 

DADOS DOS PROD 1 TOS / SERVIÇOS 
Código Deseriolo dos produtos / serviços NCNI/Sli CSOS CFOP UNI) QNT PMC Vol. Unit. 11. ui. Dem:. Vai. Total B. C. 1CMS Vai. ICMS Aliq. 1CMS,, 

337,5 SI il t. INA I l) SODICO PI. 30030040 I 03 0.405 IJN o 10 7.1 (00 I060. S) ,1,00 O 00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE C ALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AUTORIZAÇÃO DE FORNECIMENTO N° 247/2021 
PREGÃO PRESENCIAL N° 8/2020 
DADOS BANCÁRIOS - ITAÚ - AGÊNCIA 0259 - CONTA CORRENTE 14514-2. 

RESERVADO AO FISCO 



10/05/2021 
	

Banco do Brasil 

MailM~ 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 CRESPO MAIA DROGARIA 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	5224-8 

Valor 	 1.069,50 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

10/05/2021 16:45:56 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

10/05/2021 17:08:53 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendi  mento. bb.com , br/apf- apj -autoatendi mento/i ndex.html#Itemplate/— 2F pendenc i as 2F GT PY.bb 	 2/13 



Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 4.233,60 

D ta 

ata 

ata 

10/09/2020 

10/09/2020 

Fica empenhada a importância de 4.233.60 (quatro mil duzentos e trin e três reais e sessenta centavos) 

mero : 0.5/2020 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 098/2020 

Encarregado do serviço 	Credor Alex dre 	Siqueir Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

Pr eito M icipal 	 Chefe de Finanças 

idação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 07/04/2021 

N° do empenho : 	1517/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-244/2021 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06.155.743/0001-17 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Responsável 

Empenhos anteriores : 132.970,31 

Valor do empenho : 4.233,60 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 137.203,91 

Saldo ( A - B) : 212.796,09 

UF: 	SP 



SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	 Data: 	 08/04/2021 

Nota de Liquidação 
	

N° da Liquidação: 	 1670/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	 Processo : 	 AF-244/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

N° Docto. Fiscal: 

Tipo Docto. Fiscal: 

Número do empenho : 	 1517/21 	 Liquidações Anteriores: 	 0,00 

Valor do empenho : 	 4.233,60 	 Valor da liquidação: 	 3.843,60 

Valor Anulado: 	 0,00 	 Valor Anulado: 	 0,00 

Total (A): 	 4.233,60 	 Total (B): 	 3.843,60 

Saldo (A - B): 	 390,00 

Credor: 200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 
	

Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 	06-155-743/0001-17 
	

Inscr.Est./Ident.Prof.: 	 UF: SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos: Ordinário 
	

Total geral : 	 3.843.60 

Liquidação: 

Fica liquidada a importãncia de 3.843,60 (três mil oitocentos e quarenta e três reais e sessenta centavos) 

Fundamento legal : 
	 Data : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 	 Número : 	065/2020 	Data : 10/09/2020 

Contrato : 	 098/2020 	 Data : 10/09/2020 

Declaro para os devidos fins que o (material/serviço) foi (fornecido/prestado) 

 

Data : 	08/04/2021 

  

Responsável 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 



Número : 	065/2020 	Data : 10/09/2020 

Data : 10/09/2020 

Data : 

Responsável 

08/04/2021 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Liquidação 

Data: 	 08/04/2021 

N° da Liquidação: 	1671/21 

Ordinário 

Processo : 	 AF-244/2021 
C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

N° Docto. Fiscal: 

Tipo Docto. Fiscal: 

Número do empenho : 1517/21 Liquidações Anteriores: 3.843,60 

Valor do empenho : 4.233,60 Valor da liquidação: 390,00 

Valor Anulado: 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total (A): 4.233,60 Total (B): 4.233,60 

Saldo (A- B): 0,00 

Credor: 	200712 CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 
	

Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06-155-743/0001-17 
	

Inscr.Estildent.Prof.: 	 UF: SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos: Ordinário 
	 Total geral : 	 390,00 

Liquidação: 

Fica liquidada a importância de 390,00 (trezentos e noventa reais) 

Fundamento legal : 
	 Data : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 098/2020 

Declaro para os devidos fins que o (material/serviço) foi (fornecido/prestado) 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS EJOU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. 

EMISSÃO: 08/0412021 VALOR TOTAL: 3843,6 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÀO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45. 12830000 - São Jose do Barreiro - SP 

- N". 
SÉRIE 

NF-e 

833 
1 DA1 A DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

10 
farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

1 

DOCUMDENTOFAEUXILIA 	11 
DA NOTA FISCAL 

111 1 1 	III 1111101 111 11111 00 1 11 II I 1 	1111 11 	II 1 

ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA I 
1 - SAÍDA 

N° 	833 

1 

CHAVE DE ACESSO  

3521 0406 1557 4300 0117 5500 1000 0008 3310 3138 3120 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Scfaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 

PAGINA: 1 / 1 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210377683451 08/04/2021 14:00:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNPJ 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNP.' 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

08/04/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA / SAIDA 

08/04/2021 
MUNICÍPIO 

São José do Barreiro 
FONE / FAX LIF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAIDA 

14:00 
FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

3843,60 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO IPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

3843,60 
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME/ RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O - Collo-maçar, do Frete por conta do 

Remeto:lie (CIF) 

CCIDIGO ANTT PLACA VEÍCULO UF CNPJ / CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

O 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODITOS / SERVIÇOS 
Código Descriçrio dos produtos; sem % iças NCM/SH CSOS CFOP UNO QNT PMC Vai Leit. Vai Desc. Vai Total B. C. ICMS VII. IC615 Aliei. ICNIS 

29451 	 U ALPRAZOLAM 1.0MG COMP 30039049 103 5.405 UNO 600 0,33 0,33 0.00 190,00 0.00 0,00 0.00 

33398 	 U CLONIDINA 0,IMG COMP 30039049 103 5.405 UNO 60 0,46 0.46 0.00 27.60 0.00 0,00 0,00 

33400 	 U CLONIDINA 0,2MG COMP 30039049 103 5.405 UNO 60 0,80 0,80 0,00 48,00 0,00 0,00 0,00 

29601 	 1) CLORIDRATO DE TIOIUDAZINA 200MG 30039049 103 5.405 UNO 400 3,20 3,20 0,00 1280,00 0,00 0,00 0,00 

29594 	 U SACCHAROMYCES BOULAR.D11 -17 30039049 103 5.405 UND 200 1,03 2.45 0,00 490.00 0.00 0,00 0,00 

29604 	 U VALSARTANA 160MG 30039049 103 5.405 UNO 600 3,00 3.00 0,00 1800,00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN • 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO 1SSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AUTORIZAÇÃO DE FORNECIMENTO N°24412021 
PREGÃO PRESENCIAL N° 8/2020 
DADOS BANCÁRIOS - ITAÚ - AGÊNCIA 0259 - CONTA CORRENTE 14514-2. 

RESERVADO AO FISCO 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LIDA ME OS PRODUTOS EJOU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. 
EMISSÃO: 08/04/2021 VALOR TOTAL: 390 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO -RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830000- São José do Barreiro - SP 

.. N°. 
SÉRIE 

NF-e 

829 
1 DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

farmavaie 

identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

I 

DOCUMDENTOFAUEXILIA 	11 
DA NOTA FISCAL 

111 11 1111 

i 

11111111111111111111111111110111111111111111111 

ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA 
1 - SAÍDA 

N° 	829 

I 

CHAVE DE ACESSO 

3521 0406 1557 4300 0117 5500 1000 0008 2916 2061 0056 
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfelazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210377629198 08/04/2021 13:50:00 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNPJ 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNPJ 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

08/04/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA / SAIDA 

08/04/2021 
MUNICIPIO 

São José do Barreiro 
FONE é FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAIDA 

13:50 
FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 

VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO 1CMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

390,00 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO IPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

390,00 
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

0 - Co:Matação do Frete p r conta do 
Remetente (CIF) 

CODIGO ANTE PLACA VEICULO UF CNP} / CPF 

ENDEREÇO MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

O 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
Código Descrição dos produtos / serviços NCIVIISH CSOS CEOP UNI) QlVT PNIC Vai. Urdi. Vid. Desc. Vol. Total B. C. 1CNIS Vai. ICISIS Aliq. ICNIS 

29480 	 U CINARIZINA 75MG 30039049 103 5.405 UNO 1500 0.26 0,26 0,00 390.00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AF N° 244/2021 
PREGÃO PRESENCIAL N° 8/2020 
DADOS BANCÁRIOS - ITA1:1- AGÈNC1A 0259 - CONTA CORRENTE 14514-2. 

RESERVADO AO FISCO 



10/05/2021 
	

Banco do Brasil 

7.2 
MEV 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 CRESPO MAY; DROGARIA 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	5224-8 

Valor 	 4.233,60 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 10/05/2021 16:48:33 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 10/05/2021 17:08:53 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtrnl#/template/--2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 6113 



Total geral : 	 9.171,00 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	098/2020 

Encarregado do serviço 
	

Credor 

Número :065/2020 

Alexandr de qu ra raga 

Prefei • Munic ál 

Li 

ta : 	10/09/2020 

ata : 	10/09/2020 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 9.171,00 (nove mil cento e setent 	um reais) 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 07/04/2021 

N° do empenho : 	1518/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-238/2021 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 13.552,02 

Suplementações: 	30.000,00 Valor do empenho : 9.171,00 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 50.000,00 Total ( B ) : 22.723,02 

Saldo ( A - B ) : 27.276,98 

Credor: 	200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 
Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	06.155.743/0001-17 InscrEst./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171185 

Conta Corrente: Fax: 	12 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Responsável 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS ELOU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. 

EMISSÃO: 00412021 VALOR TOTAL: 9171 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830008. Silo José do Barreiro - SP NP-e N". 	828 
SÉRIE I DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

1 
farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

1 

DOCUMDENTOFAEUXILIA 	1111111111 1111E11 
DA NOTA FISCAL 

1111111111111111111 1111111111M 0110 111111 1111 
ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 	828 

I 

CHAVE DE ACESSO  

3521 0406 1557 4300 0117 5500 1000 0008 2817 6611 6482 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no sitc da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 

PÁGINA: 1 / I 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210377605127 08/04/2021 13:42:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 

INSC.EST.SUBST.HUBUTÁRIO CNPJ 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

CPF / CNPJ 

45200623000146 

DATA DA EMISSÃO 

08/04/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 

BAIRRO 

CENTRO 

CEP 

12830000 

DATA DA ENTRADA! SAIDA 

08/04/2021 
WIUNICIPIO 

São José do Barreiro 

FONE / FAX UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 

HORA DA SAIDA 

13:42 

FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 

VALOR DO ICMS 

0,00 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR TOTAL PRODUTOS 

9171,00 
VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0,00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPOSAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO 1P1 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

9171,00 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O - Coviratoção do Frac por conto do 
Remetente (CIFI 

CÓDIGO ANTT PLACA VEICULO UF CNPJ / CPF 

ENDEREÇO MUNICIPR) UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

o 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 

PESO LÍQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
Código Descrielto dos produtos i servi os NCM/SH CSOS CFOP UNO QNT PMC Sal Unit. Sal Desc. Vol. Total L C. ICMS Vol. KIM Á 

29443 ACIDO ACETILSALICILICO 100 \ 1G COMI' 10039049 103 5 405 UNO 5000 0.14 0,14 0,05) 700 00 0,00 0,110 0,00 

29449 	 O ALOPURINOL 300MG COMP 30039049 103 5.405 UNO 500 0.23 0.23 0.00 115.00 0.00 0,00 0.00 

29507 	 O 13L/LTIBROMETO DE ESCOPOLAMINA 30039049 103 5.405 UND 600 0,70 0,70 0,00 420,00 0,00 0,00 0,00 

29525 	 U CARVEDILOL 6,25M0 COMP 30039049 103 5.405 UNO 1200 0,16 0,16 0,00 192,00 0.00 0,00 0,00 

29529 	 U CARVEDILOL 3,125 MG COMP 30039049 103 5.405 UNO 600 0,35 0,35 0,00 210,00 0,00 0,00 0,00 

29591 	 U DIVALPROATO DE SODIO 500MG COMI' 30039049 103 5.405 UND 600 1.33 1,33 0,00 798,00 0,00 0,00 0,00 

29585 	 U FINASTERIDA 5MG COMP 30039049 103 5.405 UNO 1200 1.50 1,50 0.00 1000,00 0,00 0,00 0,00 

29578 	 U FLUCONAZOL I SOMO CAPSULA 30039049 103 5.405 I I ND 300 2.20 2.20 0.00 660.00 0.00 0,00 0,00 

33396 	 U HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA 25MG 30039049 103 5.405 UNO 600 0.57 0.57 0.00 342,00 0.00 0,00 0,00 

29546 	 U IBUPROFENO 600MG 30039049 103 5.405 UNO 2000 0,18 0,45 0,00 900.00 0,00 0,00 0,00 

29547 	 U LEVOFLOXACINO 500MG 30039049 103 5.405 13110 900 0,98 1,95 0,00 1755,00 0,00 0.00 0,00 

29548 	 U LEVOTIROXINA SODICA 25MCG 30039049 103 5.405 IIND 1500 0.80 0,80 0,00 1200,00 0.00 0,00 0,00 

29597 	 U VALPROATO DE SÓDIO 50MG/ML 30039049 103 5.405 UND 20 3,95 3,95 0,00 79.00 0,00 0.00 0.00 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AUTORIZAÇÃO DE FORNECIMENTO N°230/2021 
PREGÃO PRESENCIAL 8/2020 
DADOS BANCÁRIOS- 1TAU - AGENCIA 0259- CONTA CORRENTE 14514-2. 

RESERVADO AO FISCO 



22104/2021 	 GovConta CAIXA 

ia121 

: :Comprovantes 

CA1  A 
Comprovante de Remessa de TED 

via GovConta Caixa 

Tipo de TED: Terceiros 

Nome: IS S J BAR , 	NU i f\isbLA - b 

Conta Origem: 0300/006/00L 	,U43-7 

Tipo de Conta: 01 - Conta Corrente 

Tipo de Pessoa: ;ui-kl' 

CPF/CNP3: 

Banco: 
	

001 - BANCO DO BRASII S/A 

Conta Destino: 6680/5224-8 

Tipo de Conta: 01 - Conta Corrente 

Tipo de Pessoa: Jurídica 

Nome: CRESP MAIA DROGARIA LTDA ME 

CPF/CNP3 06.155.743/0001-17 

Valor: R$9. 1 	' 	00 

Valor da Tarifa: 

Finalidade 

Identificação da Operação: N 1 ISCA,_ b28 EMPENHO 1518  

Histórico: 

Data de Débito: - 	. 	, 	1 	. 

Data da Operação: 

Código da Operação: 001..3(.11 Li 

Chave de Segurança: UPQHCUYZ15ZEI-13F5 

CPFs Autorizadores: 

310.444.358-01 

292.780.098-73 

Operação realizada com sucesso. 

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREvISA0 DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 
60 MINUTOS. 

https://govconta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendencia/lista/imprimir.do  



Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Total geral : 	 583,50 

Fica empenhada a importância de 583,50 (quinhentos e oitenta e três re se cinquenta centavos) 

Fonte de recursos : Ordinário 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexa 	 Gal no Dias dos Santos 

Pre 	 Chef de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsa;  el 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 098/2020 

Data: 

ata : 	10/09/2020 

ata : 	10/09/2020 

Número : 065/2020 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 07/04/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	 1519121 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	 AF-241/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06.155.743/0001-17 	 Inscr.Esuldent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 

Suplementações: 0,00 

Anulações: 0.00 

Total ( A ) : 350.000,00 

Credor: 	200712 CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Empenhos anteriores : 137.203,91 

Valor do empenho : 583,50 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 137.787,41 

Saldo ( A - B ) : 212.212,59 

UF: 	SP 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS FJOU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÓN1CA INDICADA AO LADO. 
EMISSÃO: 08/04/2021 VALOR TOTAL: 583,5 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830000- São José do Barreiro - SP NF-e 

N". 	830 

SÉRIE 1 CATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

4, 
fartnavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

i 

DOCUMENTO AEUXIL1A 
DA NOTA FISCAL 

 	1 

I I 	Ill I 	I 1111 i 1111111 Ill 11111 111111 I  Il I I 	11 I 1 I I 
ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA 
1 - SAÍDA 

N° 	830 

1 

CHAVE DE ACESSO  

3521 0406 1557 4300 0117 5500 1000 0008 3016 9784 9585 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no sitc da Scfaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210377642154 08/04/2021 13:53:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 

INSC.ESTSUBST.TRIBUTÁRIO CNPJ 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

CPF 1 CNP) 

45200623000146 

DATA DA EMISSÃO 

08/04/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CO? 

12830000 
DATA DA ENTRADA / SAÍDA 

08/04/2021 
MUNICÍPIO 

São José do Barreiro 

FONE / FAX UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 

HORA DA SAIDA 

13:53 

FATURA/ DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 

VALOR DO ICMS 

0,00 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR TOTAL PRODUTOS 

583,50 

VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0,00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS 

0,00 

VALOR 10 .1AL DOO! 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

583.50 

TRANSPORTADOR) VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

0. Cone:~ do Frete p ,coma do 
Romeu:nu Ic1F h 

CÓDIGO ANTT PLACA VEICULO UF CNPJ / CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

0 

ESPÉCIE MARCA Ne:MERO PESO BRUTO 

0.00 

PESO LÍQUIDO 

0.00 

DADOS DOS PRODL TOS / SERVIÇOS 
cádiw, oe,,,içao dos produtos I serviços Ncstisit CSOS CFOP UNO ()NT PNIC Vai. Unit. Vai. Desc. Vai. Total EL C. ICMS Vai. ICMS Ali+ ICMS 

2U51 7 	 U DIPHETAMETASONA -FOS 30039049 103 5.405 UNI) 1 , 0 ,, .0') (1,111) , NL:ir i,, 1011 Cl 	(10 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO 1SSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 
AF N°241/2021 
PREGÃO PRESENCIAL N° 8/2020 
DADOS BANCÁRIOS - ITAU - AGÊNCIA 0259 - CONTA CORRENTE 14514-2. 

RESERVADO AO FISCO 



10/05/2021 
	

Banco do Brasil 

summagrovaremar mamam 	
• 	 .22 .1. 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 CRESPO MAIA DROGARIA 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	5224-8 

Valor 	 583,50 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

10/05/2021 16:49:34 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

10/05/2021 17:08:53 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 7/13 



P ata:   

úmero : 

Aid
Data  : 

Data : 

Alex 	e Siq-ira Bra 	 Galdino Dias dos Santos 

Pr eito unicipa 	 Chefe de Finanças 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Dispensa de Licitação p/ Compras e S rviços 

Contrato : 

Encarregado do serviço 	Credor 

Liquianao 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsá el 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 

Data: 	 09/04/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1534/21 

Ordinário 

C.N.P.J.. 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-709/2021 
Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 22.723,02 

Suplementações: 	30.000,00 Valor do empenho : 857,61 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A) : 	 50.000,00 Total ( B ) : 23.580,63 

Saldo ( A - B ) : 26.419,37 

Credor: 	812149 	ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	34.834.302/0001-87 Inscr.EstIldent.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171349 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário 	 Total geral : 	 857,61 

Fica empenhada a importância de 857,61 (oitocentos e cinquenta e te reais e sessenta e um centavos 



ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, SI - CENTRO 
SAO JOSE DO BARREIRO - SP 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

II 11111 

T cSP 
 

I 45.j2 P  (SOF.623/0001-46 

FONE! FAX 
IrgrTízr" 

los rISCRIÇÃO ESTADUAL 

DATA DA EMISSÃO 

12/04/2021 

DATA MIRADA /SAIDA 

12/04/2021 

1 
NORA DA !MIRADA r SAiDA 

12:14  

1 NOME! RAZÃO SOCIAL 

PREFERI/RA  SA0 JOSE DO BARREIRO 
EIMR3IEÇO 

RUA JOSE BENTO TEXEIRA  , 45 
RUMINO 

SA0 JOSE DO BARREIRO  

IDENTIFICAÇÃO DOEMBENIE DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

o - ENTRADA 
1 - saiost 

N'2 
sátie 
moa: I de 1 

111111111111111111 III 1 11 011 1 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

•VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118  

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

PROTOCOLO DE ~ro05A~ os uso 

135210390802237  
CNPJ 

34834302000187  

FATURA! DUPLICATA 
OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

CHAVE ACESSO 

3521 0434 8343 0200 0187 5500 0000 0000 0210 0056 3414  

Consulta de autenticidadeno portal nacional da NF-e vornir nfe.fazenda_gov.briportal 
ou no Site da Setaz Autorizada 

I INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUB. TIMIL 

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO VALOR DO PI 
0,00 0,00 0,00 0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 
857,61 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 
0,00 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

857,61 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICES ST 

0,00 

í RECEBEMOS DE ELPSETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO r -4M---  
N• 2 

SÉRIE: O 
DATA RECEBIMENTO IIDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME /RAZÃO SOCIAL .- 	 ...- 

	

O -5303305 	1- oerraraftrAmo 	9 2 - TERCEIROS 11 -SEIN FRETE 

CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO le  CAPJ / CPF 

IGWEÇO =2  • UF • . ESTADUAL 

QUANTIDADE TESPÉCIE 	 MARCA NUMERO 	 1.  PESO BRUTO 	 PESO UQUIDO 

0,000 0,000 

DADOS DOS PRODUTOS! SERVIÇOS 

DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS !SERVIÇOS NCIA 
1 SN CST CFOP UNO. QUART. VALOR (IT. VALOR TOTAL DESC. C BC IMS VICMS V. IPI 

AUQUISTAS 
ICMS I.P.I 

ACIDO ACETILSALICILICO 100MG INF 30049099 

O
 
0
 
0
 
0
  
0
 
0
 
0
 
0
  
0

 
0

 
0

 
0

  
0
 
0
 
0
 
0
  
0

  
0

 
O

 
0

 
0

  
0

 
0

  
0
  

3000MP 
DEPAREM 5L11MIL XPE 100M 30049099 
ANCORON 10CMG 2000MP REV 30049054 
REDOXON 200MGML GTS 20ML 30045090 
ANCORON 200M0 3000MP REV 30049054 
AMITRPT1JNA HCL 2518G CX 3000MP REV 30049039 
1CTUS 12,51AG 300011P 30049069 
CETOCONAZOL 204G1G CREM DERM BG 30049099 
AL 30G 
DPREV TODO DIA 1000111 FR 101AL 	 - 30049099 
DPREV saocoui CX 12 CAP 30039033 
ESPIRONOLACTONA 25180 3000MP 3004220 
FUROSEM1DA 40110 20C0MP 30049076 
GLICAZIDA 30 MG C 30 COM? 30039033 
PURAN T4 112 MCG 3000MP 30043981 -

 

c
  8 O

 O
 8  O

 

LEV011RCOMIA SOMA 25 MCG 30009AP 30043981 
EUTHYROX 50 MCG 5000MP 30043981 
MALEATO DE ENALAPR1L 109110 3000MP 30049067 
VENOLISE 26,7 MG 30039033 
PRF_DNISOLONA 201186 10C0MP 30043999 
MAREVAN 598G 300OMP 30049059 
SINVASTATINA 10116 30C0MP REV 30049059 
OS-CAL D 500MG+1000UI CX 60 COM? REV 30049099 
PARA 20 ~MI PO SUS 10018 SER 30038033 
OPREV 50.0003I CX 4 COM. REV 30039033 

11~741 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSON 

000 000 000 
DADOS ADICIONAIS 

INFORIAAÇÕES CON~IENTARES 

TRIB APROX 115,35 FEDERAL Ri 96,99 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAUDE 

  

 

RESERVADO AO FISCO 

 

   

   



16/04/2021 
	

GaConta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

: :Comprovantes 

CAI XA 
Comprovante de Remessa de TED 

via GovConta Caixa 

Tipo de TED: Terceiros 

Nome: FMS S 3 BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 0300/006/00624043-7 

Tipo de Conta: 01 - Conta Corrente 

Tipo de Pessoa: Jurídica 

CPF/CNPJ: 12.987,140/0001 - 84 

Banco: 237 - BANCO BRADESCO S/A 

Tonta Destino: 0400/3569 - 6 

Tipo de Conta: 01 	Conta corrente 

Tipo de Pessoa: Junclica 

Nome: ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 

CPF/CNP3 34.834.302/0001-87 

Valor: R$857,61 

Valor da Tarifa: R$10,45 

Finalidade 10-Crédito em Conta 

Identificação da Operação: NOT FISCAL 2 EMPENHO 1534 

Data de Débito: 16/04/2021 

Data da Operação: 16/04/2021 

Código da Operação: 00193962 

Chave de Segurança: L91G7..151W65QXQXK 

CPFs Autorizadores: 
2'32.780.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 
60 MINUTOS. 

https://govconta.cai  >Zig ovbr/sigovIconsulta/pendencia/lista/imprin -indo 	 1/1 



Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 

Suplementações: 0,00 

Anulações: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 

Credor: 	812149 ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Empenhos anteriores : 	146.455,74 

Valor do empenho : 	 6.750,28 

Valor Anulado: 	 0,00 

Total ( B ) : 	 153.206,02 

Saldo ( A - B ) : 	 196.793,98 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compr e Serviços 

Contrato : 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Ale ndre d- 'ueira raga 

Pr-feito Mu cipal 

Dias dos Santos 

e Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Liquidação 

Responsável 

umero : 

Dat 

D 	: 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 6.750,28 (seis mil setece9fos e cinquenta reais e vinte e oito centavos) 

Total geral : 	 6.750,28 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 12/04/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1543121 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-709/2021 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 
	

UF: SP 

C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 Inscr.EstIldent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



ELISETE G DA 5 DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, SI - CENTRO 
SAO JOSE DO BARREIRO - SP 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

IDEN1IRCAÇA0 DO EMITENTE 

II 1111 
DAt4FE 

Documento Auxiliar 
da Nata Fiscal 

Eletrônica 

O - ENTRADA 
sAI- DA 

N°3 
SERE: O 

KANA: 1 CM 3 

II 11111 II 1111111111111111 II 	III 11 	111111111 1  
(CHAVE MACE5-50 

3521 0434 8343 0200 0187 5500 0000 0000 0310 0056 6216  

Consulta de autenlicidadeno portai nacional da NF-e wynv.nfe.tazendagov.briportal 
ou no sitie da SeerzAu1orizada 

NATUREZA DA 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUB. TRIB. 

PROTOCOLO DE AuroeszAçÃo DE USO 

135210395322055  
CAPJ 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO FRETE 

0,00 

0,00  
VALOR DO SEGURO VALOR TOTAL DA NOTA 

6.750,28 0,00 
VALOR DO IPI 

BASE DE CÁLCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS 

0,00  
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS ACESSÕR1AS 

0,00 	 0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 	 6.750,28 

RECEBEMOS DE EIJSETE DOAS  DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO NF-e 

N° 3 

SÉRIE: DATA REcEetmarro IDF_NTIFICAÇÃO E AS$INATURA DO RECEBEDOR 

DESTINATÁRIO! REMETENTE 
NOME! RAZÃO soam. 
MUNICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO j I 45.200.623/0001-46 

DATA DA EMISSÃO 

13/0412021 
BINEREÇO . 

RUA 10SE BENTO 	)(EIRA, 45 
I BAIRRO / DISTRITO 

CENTRO I 12830-000 
DATA ENTRADAS soim 
13/0412021 

MUAR:PIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 
IFONE / FAX UF 

SP 
INSCRIÇA0 ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA ENTRADA! sAiDa 
09:26 

FATURA! DUPLICATA 
OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME! RAZÃO SOCIAL FR 	• . • CONT 	 ri  

O - EMITENTE 	1 - DESIMATÁRID 
2 - TERCEIROS 3 - SEM FRETE 

como man PLACA DO VE1CULO UF CAPJ / CPF 

ENDEREÇO ~PD UF . 	• .• 	. 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,000 
PESO LIQUIDO 

0,000 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 

COO 
PROD 

DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS /SERVIÇOS NON 
/ MI CST 

_ 
CFOP M. OI 

_ 

OUANT. VALOR MAT. VALOR TOTAL DESC. BIC ICAIS VACAS V. IN 
ALIQUPMA 
EUS LM. 

5440 LACRIFILM 584GML SOL OFT 15M1 30049099 21,53 21,53 

0
0

  
0

0
0

0
 
 

0
 0

 0
 0
 0
  
0
  
0
0

0
0

  
 
0

 0
  
0
 0

 0
 0
 0

 0
 0
  
0

 

91121 NESINA 2E4AG CX 3000MP REV 30049069 94,25 94,25 

30790 BEFINA 241AG 3000MP 30049069 29,78 29,78 

6067 CANDICORT POM DERM 30 G 30049079 32,77 32,77 

35811 CYLOCORT 5M1 30049069 30,97 30,97 

8194 ETNA 20 CAPARA GEL DURA 30049099 41,40 41,40 

5293 DOLAMIN 125MG 16COMP FLEV 30049099 26.73 26,73 

7135 11USCULARE 10MG 3000LP REV 30049039 34,37 34,37 

4269 NARAMIG 2,51AG 4COMP REV 30049079 19,62 78,48 

10129 CLORIDRATO DE PAROXE11NA 20MG 30049079 48,79 48,79 
3000MP 

13341 STANGL1T 15114G 3000MP 30049079 68,70 68,70 

13342 STANGLIT 301AG 3000MP 30049079 91,60 91,60 

9707 MELLER1L 200140 2000MP RETARD 30049079 80,65 241,95 

5220 CLORIDRATO DE TRAMADOL 50MG 10 30049039 11,90 11,90 
CAPARA GEL DURA 

-

 

-
 

-.. 

-

 

-
  -

 

-

 -
  

-

 
..-
 

-

 -
 

72857 CONDRES ~AG 40MG 30 CAPSULAS 21069090 157,00 157,00 

124831 XIGDUO XR 10+1000MG CX 30 COMI. REV 30049099 178,90 357,80 

10106 DEFLAZACORTE 30840 1000MP 30043999 100,17 300,51 

123101 DESLORATADINA 0,5 ML 30049099 44,32 44,32 

71826 DOBEVEN 500MG C30 CAPSULAS 30049099 66,00 66.00 

122741 GITAALIBI 25 MG + 5 MG COM REV Cl" BI 30049099 339,00 339,00 
AL PIAS TRANS X 30 

111761 EXTRATO DE PROPOLIS 30ML 30049099 16,50 16,50 

9150 NORIPURUM 1001AG 3000MP /AAST 30045090 52,40 52,40 

9942 FINASTERIDA 51AG 3000MP REV 30043290 25,40 25,40 

91361 NaEGON LE-T 50180/10001A0 CX 56C0MP 30049049 222,00 222,00 
REV 

10422 VITERGAN ZINCO PL 30M0 3000MP 30045090 73,00 73,00 

9128 MAGNEN 86 3000MP REV 30049099 E2,00 82,00 

CALCULO DO 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL 	 VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

0,00 
BASE DE CALCULO 00 185691 

0,00 
VALOR DO ISSQH 

0,00 
DADOS ADICIONAIS 

  

aw "Ao Es coarusmENTARES 
TRIO APROX R$ 893,45 FEDERAL R$ 385,59 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAUDE 

"RESERVADO AO Fesco 

  

   



RECEBEMOS DE EUSETE G OA SOE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO 

DATA RECEBNIENTO II ICAÇAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

NF-e 

N* 3 

SÉRIE: O 

1 1 II 1 II 1111 II 1111 111111111111 
IDENTIFICAÇÃO DOEMTIENIE 

EUSETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 - CENTRO 
SAO JOSE DO BARREIRO -5? 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O - ENTRADA 
1 - sAiwo 

NO3 
sekla 
FOLHA: 2 de 3 

'WAVE DE AMUO 

3521 0434 8343 0200 0187 5500 0000 0000 0310 0056 6216  

Consulta de autenticidadeno portal nacional da NF -e wonv.nleiazenda.gov.br/portal  
ou no silo da St:48z Autorizada 

NATUREZA DA 01PERAÇA0 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL !MCI:MÃO ESTADUAL DO BUIL WEL 

135210395322055 
CNPJ 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

j iJ : 7 

0,00 
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

6.750,28 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 	 VALOR DO ICMS ST 

0,00 	 0,00  
DESCONTO- 	 OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IR 

0,00 	 0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

6.750,28 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

VALOR DD ICAIS 

0,00 0,00 

BASE DE CÁLCULO DO ICISS 

VALOR DO FRETE 	

0,00 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

mudiapiii DE SA0 30SE DO BARREIRO 
CNN / CPF 

45.200.623/0001-46 Drà;r4,Ezir 
ENDEFIEÇO 

RUA JOSÉ BENTO TOCEIP,A ''5 
regrizoornsuaro 

- 

1 12830-000 
'DATA ENTRADA I SAIDA 

13/04/2021 
MUNICIPID 

SA0 JOSE DO BARREIRO 
FONE/FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
110RA DA ENTRADA/ SAIDA 

09:26 
FATURA! DUPLICATA 
OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

TRANSPORTADOR VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME  /  RAZÃO SOCIAL T- 	,-.-- RT" cdoedo Apar PLACA DO VEICULO IN' C/AM / CPF 

O - nernserrE 	1 -DESTIMMIIRIO 	9 
2- TERCEMOS a - SEM  FREIE 

MEREÇO • 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERO PESO BRUTO 

0,000 
PESO E/COADO 

0,000 
DADOS DOS PRODUTOS! SERVIÇOS 

DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS / SERVIÇOS MN 
/ SH 

CST CFOP LIMO. QUART. VALOR UMT. ALOR TOTAL BC 1CMS V. IMOS 11. UM 
ICOIS LP.L 

9770 CONCARDIO 10MG 3000MP REV 0
0
 0

0
0
 

 
0
 
0
 
0
 
0
 
0
 
0
 
0
 
0
 
0
 
0
 
0
 0

 0
0

0
0

 
 
O

0
0
0
 

118521 HBAFUMARATO DE B1SOPROLOL 2,5PAG 
CX 30 COUP REV 

9174 CONCOR HCT 5MG 12,94G 3000MP R 
4325 TROMBOFOB 200 UIG GEL 40 G 

16064 IBANDRONATO DE SODIO 150MG BL ALAL 
X 'ICON)  

12429 BART H 1504G 12,5MG 300OLF. 
123501 ANTARA 250 MG C 30 COMP 

2500 NEOZINE 40MGNIL GTS 20M1 
11488 TFtAYENTA BAG 3000MP REV 
10934 ARADOIS H 10011AG 2881G 6000MP R 
6223 LOSARTANAHDROCLOROTIAZI 50PAG 

12,5MG 300OMP 
8082 DIGEPLUS 30CAPS 
6250 TECNOMEF 2,5MG 2000MP z

 r- 

.4•  

8 o
  8 o

 o
  

6837 NAPROXENO SODICO 550MG 200OMP REV 
7892 NISULJD 100MG 12C0MP 

15001 OLANZAPINA 2,5PAG BL AL AL X 3000MP 
92971 OXALATO DE ESCffALOPRAM 10MG CX 

3000MP REV 
10194 OCODUS 2130318_ GTS 151111L 
8451 IRLEPTAL 300MG 2000MP 
7165 PANTOPRAZOL 40MG 14C0MP REV 

95161 PROMESTRIENO 10MG/G CREME VAG BG 
3I1G+20 APUC 

124841 R1SPERIDONA 1MG CX 30 COM' REV 
11653 XARELTO 10PAG 3000MP 
11E27 XARELTO 15PAG 28COMP 
11626 XARELTO 20MG 213C0NIP 

-~r-writ-erna-marpm 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSCIN 

000 0,00 0,00 
DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

TR18 APROX RS 893,45 FEDERAL R$ 385,59 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAUDE 

RESERVADO AO FISCO 

  



ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 - CENTRO 
SAO 105E190 BARREIRO - SP 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE 

c4T.2 P00f.623/0001-46 
NOME! RAZÃO SOCIAL 

MUNICÍPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO 

UF 

SP 
FONE ! FAX 

NATUREZA DA OPERAÇAO 

V kA 	F4  
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118 
DESTINATÁRIO/REMETENTE 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 3 

SERIE O 

FOLHA, 3 de 3 

1 111 1 1 1 11111111 H 101111111111111 1111 1 	111 1  k 
CHAVE DE ACESSO 

3521 0434 8343 0200 0187 5500 0000 0000 0310 0056 6216  

Consulta de autenticidadeno portal nacional da NF-e VPSW nfe.fazenda.gov.briportal 

ou no sde da Sefaz Autorizada 

1  

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

21 
CNPJ 

34834302000187 

RIA 
CFOÇÃO ESTADUAL DO SUB. TRIB. 

DATA DA EMISSÃO 

13/04/2021 
ENDEREÇO , 

RUA JOSE BENTO TEXEIRA ,45 
MUNICIPK) 

SA0 JOSE DO BARREIRO 

Ic"12830-000  
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 

INAMAD/DOSTRITO 

CENTRO 
DATA RIMADA e' SAIDA 
13/04/2021 

HORA DA ENTRADA! SAIDA 

09:26 

RECE 	 G DA S DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRÓNICA INDICADA AO LADO BEMOS DE ELJSETE NF-e 

PO3 

SÉRIE: O DATA RECEBIMENTO 

r  
MENT1FICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

FATURA! DUPLICATA 

OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 

 

VALOR DO ICMS 

0,00 

 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 

 

VALOR DO ICM5 ST 

0,00 
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

6.750,28 

            

VALOR DO FRETE 
	

VALOR DO SEGURO 
	

DESCONTO 
	

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IPI 
	

VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 
	

0,00 
	

0,00 
	

0,00 
	

0,00 
	

6.750,28 

TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS 

NOME! RAZÃO soam 
O - BATENTE 	1 - DIESTMATÀRIO 
2 - TERCEMOS II -SEM FRETE [ 9  I 

	 CÓDIGO Awn PLACA DO VEICULO Uf CNPJ / CPF 

'ENDEREÇO 	 -"NUNecipeo uF MISCRIÇA0 ESTADUAL 

[QUANTIDADE IESPCIE TMARCA 	 ' NUMERO J PESO BRUTO 

0,000 1 
PESO LíQUIDO 

0,000 
DADOS DOS PRODUTOS 1 SERVIÇOS 

DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS ! SERVIÇOS 
NOA 
/ SH 

CST CFOP UNO. QUART. VALOR UNIT. VALOR TOTAL DESC. BC IC1ÉS V. ICMS V. PI 
ALK/UMAS 

120951 ENTRESTO 97+103MG CX 60 COMI' REV 30049099 282.00 564,00 

0
0

  
0

0
0

  

125221 CALADRYL POS SOL GEL ALOE VERA 120 30049099 24.00 24.00 
G 

10546 AZULFIN 500MG 6000MP REV 30049079 10152 10152 

123511 CONDROFLEX 1.5G+1,2G C 30 SACHES 30049099 257,65 257.65 

5295 ECIUILID 203MG 2000MP 30049079 

m 	
1  1 

27,80 55,60 

8 O
 

8 o 8
  

o
 

8  o
 

O
 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO 1550N 

0,00 0,00 0,00 

DADOS ADICIONAIS 

 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

TRIO APROX R$ 893,45 FEDERAL R$ 385,59 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAUDE 

RESERVADO AO FISCO 

  



23/04/2021 
	

Banco do Brasil 

G333231554698033007 
23104/2021 16:06:51 

i3OVERWO 

DOC ou TED 'Eletrônico 

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 237 BANCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 	35696 
DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	42.301 

Valor 	 6.750,28 

Destinação 	 O 

Data transferência 	23/04/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	6126E2FEABB14565 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 23/04/2021 16:04:04 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 23/04/2021 16:06:51 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: J8511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf- apj -autoatendirnento/indexhtmlffitemplate/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/1 



ata' 10/09/2020 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 100/2020 

a. 

Ia: 	10/09/2020 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexandr de S eira B aga 

Prefeit. 	unici'ai 

LRjuida ão 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 
Responsável 

Núm ro : 06 /2020 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 14/04/2021 

N° do empenho : 	 1573/21 

Ordinário 

Processo : 	 AF-694/2021 
0.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 

Unidade: 

Funcional: 

Projeto/Atividade 

Elemento: 

05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 Empenhos anteriores : 153.577,02 

Suplementações: 0,00 Valor do empenho : 1.688,00 

Anulações: 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 Total ( B ) : 155.265,02 

Saldo ( A - B ) : 194.734,98 

Credor: 	810942 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 	 UF: SP 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.EstIldent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

  

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 1.688,00 

  

Fica empenhada a importância de 1.688,00 (um mil seiscentos e o enta e oito reais) 



CALCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CALCULO DO ICMS 

1.688,00 

VALOR DO ICMS 

211,68 

BASE DE CALCULO DO ICALS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 
0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 
1.688,00 

VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0.00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 
0,00 

VALOR DO 1P1 
0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 
1.688,00 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL 

FL BRASIL HOLDING, LOGISTICA E TRANSPORTE LTDA. 

FRETE POR CONTA 

0-REMETENTE 

cónico A.Nrr PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF 

18.233.211/0023-45 

ENDEREÇO 

R ANTONIO LUCHIAR1 251 

MUNICIPIO 

CAMPINAS 

UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

795866043112 

QUANTIDADE 

1 

ESPECCE 

VOLUME(S) 

MARCA NUMERAÇÃO 

0,00000 

PESO BRUTO 

2,607 

PESO LIQUIDO 

2,607 

      

      

      

RECEBEMOS DE COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NE4 

N. 001423458 

SÉRIE I 
DATA DF RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSI 

JAGUAJRIUNA/SP 
Fone: 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 
0-ENTRADA 	1 

1-SAIDA 

N. 001423458 
SÉRIE 1 
FOLHA 01/02 

111111111111111111111111111111 III II 111111 I 	II 111 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0467 7291 7800 0491 5500 1001 4234 5812 5507 8466 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no sita da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 
VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 
135210410326116 15/04/2021 22:49:25 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ/CPF 
67.729.17810004 -91 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 

CNPJ/CPF 

45.200.623/0001 -46 

DATA DE EMISSÃO 
15/04/2021 

ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 -111 

DATA ENTRADA/SAÍDA 

15/04/2021 

MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 

FONE/FAX 

1231179200 

UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA 

22:45:07 

FATURA 

001 
20/05/2021 
1.688,00 

COD. PROD DESCRIÇÃO DO PRODJSEL NCMISH CST CFOP UN QUANT. V.UNITAIU0 V.TOTAL BC.ICMS V.ICMS Vil?' AJCMS AIPI 

010673 LEVOMEPROMAZINA 25MG. M 30049079 000 5102 CP 400,0000 0,3800 152,00 152,00 27,36 0.00 18.00% 0,00% 

ALEATO L: 20080471 Q: 

400,0000 F: 30/08/ 

20 V: 30/08/2022 *** Po 

traria 344/98 Cl 

025819 PAROXETINA 20MG, CLORO) 30049079 200 5102 CP 1.400,0000 0,4000 560,00 560,00 67.20 0,00 12,00% 0,00% 

RATO (ITEM GENERICO) L: 

WM2019013-A Q: 	1.40 

0,0000 F: 30/12119V: 3 

0/11/2023 ... Portaria 

344/9 

8 Cl 

	 -- - -  	 - 	 

021243 BROMOPRIDA IOMG (ITEM G 30049045 500 5102 CP 800,0000 0,2300 184,00 184,00 22,08 0,00 12,00% 0,00% 

ENERICO) L: 2IB64F Q: 

800,0000 F: 28/02/2 

1 V: 28/0212023, nECI: 

3D4OED6D-91340-4B98-BCF5 

-9E3A 

73E12939 

	 -- - -  	-- - - - 

incluçÃo MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONMS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

Protocolo: 135210410326116 

UNID.NEGOC.: 001 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO 

ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 484s DO RECEBIMENTO. [SAC:(19)3522-5804] HORARIO 

ENTREGA: 08:00 - 17:00 Pedido Referente a licitacao de numero: 350465. Pedido: 

1896883 Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): AF694/21 NR.PROCESSO CLIENTE: 

65/2020 BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNRI 67729178000491 - 

DEP. INDENTIFICADO COM CNP! DO ORGAO Licitacao Nr 350465 - PREGA() 

PRESENCIAL 008/2020 AFE: 1.04397-7 AE: I.22375-2 ASS: 1302/16 Validade: 

23/04f2021 MODAL: RODO VIARIO / TIPO ENTREGA: NORMAL(Codigo Interno Emitente: 

4073 Nome Fantasia: PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO .10SE DO BARREIRO) 

RESERVADO AO FISCO 

  

pawered by 
	

Is 



Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOC 
ARENSE LTDA 
ec EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOÃO ALDO NASS 

JACUARIUNA/SP 

Fone: 1935225800  

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

0-ENTRADA 

I -SAÍDA 
N. 001423458 
SÉRIE 1 
FOLHA 02/02 

 

III 

    

III 1111 1 II I I I 

     

CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0467 7291 7800 0491 5500 1001 4234 5812 5507 8466 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210410326116 15/0412021 22:49:25 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSCESTADUAL DO SUBST.TRIB  CNPUCPF 
67.729.178/0004 -91 

DADOS DO PRODUTO 1 SERVI 

COO. PROD 

029853 

DESCRIÇÃO DO PRODJSER, 
VENLAFAX1NA 75MG, CLOR1 

DRATO (ITEM GENERICO) L 

NCSUSH 

30049099 

CST 

000 

CFOP 

5102 

UN 

CP 

QUANT. 

900,0000 

V.UNITARIO 

0,8800 

V.TOTAL 

792,00 

BC.ICMS 

792,00 

V.ICMS 

95,04 

V.IPI 

0,00 

LACEIS 

12,00% 

AIPI 

0,00% 

: 2101015 Q: 	900,0 

000 F: 30/01/21 V: 30/0 

1/2023 **" Portaria 344 

/98 C 

1 



10/05/2021 

  

Banco do Brasil 

1217.1. 

 

	IMA ifflainell,P17.52J-3197.....22 

 

  

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 1.688,00 

Destinação 	 O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

10/05/2021 16:54:57 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

10105/2021 17:08:53 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 10/13 



Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	09812020 

Alt
í  N: ero : 065, 

Credor Alex dre derra 

Pr eito Mun pai 	 C efe de Finanças 

Da 

10/09/2020 Da 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 1.837,00 (um mil oitocentos e trint 	sete reais) 

Total geral : 	 1.837,00 

020 

açao 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Encarregado do serviço 

D a 	10/09/2020 

ga 	 atdino Dias dos Santos 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Data: 	 14/04/2021 

N° do empenho : 	1591/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-700/2021 

Ox.J 
- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.041 	 - MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLOGICA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.312 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000270 

Dotação Inicial: 	 0,00 

Suplementações: 	140.848,04 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 140.848,04 

Credor: 200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06.155.743/0001-17 	 InscrEstIldent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.305.0010 

Empenhos anteriores : 138.347,36 

Valor do empenho : 1.837,00 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 140.184,36 

Saldo ( A - B ) : 663,68 

UF: 	SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS FJOU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO 
EMISSÃO: 16/04/2021 VALOR TOTAL 1837 DESIINATÁRIO: MUNICÍPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO- RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830000 - São José do Barreiro - SP NF-e 

N°. 	841 
SÉRIE I 

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

4 
farmavale 

Identifleaçào do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

DOCUMENTO AUXILIA

1  

UXILIA 
DA NOTA FISCAL 

I I 	111111191111111111111 11111 111111 II  1  VIII  
) 

111101111 

ELETRÔNICA 
O - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 	841 

i 

CHAVE DE ACESSO 

3521 0406 1557 4300 0117 5500 1000 0008 4110 1507 7802 
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora 

SERIE: 	I 
PÁGINA: 	I / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210412361358 16/04/2021 11:05:00 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda COM Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST SUBST TRIBUTÁRIO CNPJ 

06155743000 1 17 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME 'RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNPJ 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

16/04/2021 
ENDEREÇO 

RUAJOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA / SAIDA 

16/04/2021 
MUNICIPIO 

São José do Barreiro 
FONE / FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAIDA 

11:05 
FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

1837,00 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 

VALOR TOTAL DO IPI 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

1837,00 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

u - Contratando do Frete tmr conte de 

Remetente (CIF) 

CÓDIGO .ANTT PLACA VEICULO UF CNP) / CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

O 

ESPÉCIE MARCA NUMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
Código Descrição dos produtos / serviços NCM/SII CSOS CFOP UNI) QNT PMC Vai. Dou. Vol. Desc. Vai, Total B. C. ICMS Val. ICMS Alitl. ICMS 

29007 	 U CEFIRIAXONA SODICA I G ENDOVENOSO 30039049 103 5.405 UND 100 18,37 18,37 0,00 i 837,00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO 1SSQN 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AF N*700/2021 
PREGÃO PRESENCIAL 0812020 
DADOS BANCÁRIOS - ITAU - AGENCIA 0259 - CONTA CORRENTE 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



10/05/2021 
	

Banco do Brasil 

G332101612323979009 

10105/2021 16:19:14 

	411111111~111111~~Wilailea....",..,~~,S,27, 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 CRESPO MAIA DROGARIA 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	5224-8 

Valor 	 1.837,00 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

10/05/2021 16:17:37 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

10/05/2021 16:19:14 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

Govnlwa 



Encarregado do serviço 	Credor 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 4.452,00 

09/2020 

09/2020 

Data : 

Dat : 	1 

Dat : 	1 

ntos e cinquenta e dois reais) 

ero : O 	020 

Fica empenhada a importância de 4.452,00 (quatro mil quatro 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	098/2020 

G o Dias dos Santos 

de Finanças 

Ale ndre d Si eira B ga 

P feito Mu •ipal 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 41•• 
Responsável 

010  

' ida ão 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 14/04/2021 
Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1592/21 

Ordinário 

45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-702/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 	 Empenhos anteriores : 	156.663,22 

Suplementações: 	 0,00 	 Valor do empenho : 	 4.452,00 

Anulações: 	 0,00 	 Valor Anulado: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 	 Total ( B ) : 	 161.115,22 

Saldo ( A -13 ) : 	 188.884,78 

Credor: 200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06.155.743/0001-17 	 Inscr. Est./Ident.Prof 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

UF: SP 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LIDA ME OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. 
EMISSÃO 16/04/2021 VALOR TOTAL: 4452 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, I2830000 - São José do Barreiro - SP NF-e 

N°. 	842 
SÉRIE I DATA DE RECEBIMENTO 1 IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

1410P 

farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

Docu mDEANNFE 	
I 

AU XILIA 	
11111111111111 

DA NOTA FISCAL 

1110111 III 111111111111111111111111111 1 111111 
ELETRÔNICA 

0 - EN7RADA 
1 - SAÍDA 

N° 	842 

1 

CHAVE DE ACESSO 

3521 0406 1557 4300 0117 5500 1000 0008 4211 0586 3952 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA 1 / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210412385815 16/04/2021 11:09:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017. 116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNN 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME i RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNP.1 

45200623000146 

DATA DA EMISSÃO 

6/04/202 ! 

ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 

BAIRRO 

CENTRO 

CEP 

12830000 

DATA DA ENTRADA/ SAIDA 

16/04/2021 
MUNICIPIO 

São José do Barreiro 

FONE /FAX UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 

HORA DA SAIDA 

II 09 

FATURA! DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR TOTAL PRODUTOS 

4452,00 
VALOR DO FRETE 

0.00 

VALOR DO SEGURO 

0,00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS 

0,00 

VALOR TOTAL DO IPI 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

4452,00 
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O. Conirmaçâo do Isreie r.r dom, do 

Remetente (CIF) 

CÓDIGO ANTT PLACA VEICULO UF C • P3 	CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

0 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 

PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODI TOS / SERVIÇOS 
Código Descrição dos produtos / serviços NCM/SH CSOS CFOP UND QNT PMC Vai. Unit. Val. Desc. Vai. Totpl B. C. ICMS Val. ICMS Aliq. ICMS 

33628 	 U °LEO MINERAL 30039049 103 5.405 UNO 280 15,90 15,90 0,00 4452,00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL I VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AF N°70212021 
PREGÃO PRESENCIAL 08/2020 
DADOS BANCARIOS - 1TAU - AGENCIA 0259- CONTA CORRENTE 14514.2 

RESERVADO AO FISCO 



10/05/2021 
	

Banco do Brasil 

krà. 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 CRESPO WkIA DROGARIA 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	5224-8 

Valor 	 4.452,00 

Destinação 	 0 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

10/05/2021 16:46:10 

JB511081N_EXANDRE BRAGA 
	

10/05/2021 17:08:53 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 3/13 



21/04/2021 

1649/21 

AF-472/2021 

Data: 

N° do empenho : 

Ordinário 

Processo : 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

- AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

- Material De Consumo 

Projeto/Atividade: 2.034 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

350.000,00 

0,00 

0.00 

350.000,00 

Dotação Inicial: 

Suplementações: 

Anulações: 

Total ( A ) : 

Cidade: São José do Barreiro 

Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Agência: 

Conta Corrente: 

Credor: 812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 

C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 

Banco: 

órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 

Empenhos anteriores : 161.708,62 

Valor do empenho : 9.647,37 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 171.355,99 

Saldo ( A - B ) : 178.644,01 

UF: 	SP 

Fone: 1231171349 

Fax: 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 9.647,37 

Fica empenhada a importância de 9.647,37 (nove mil seiscentos e 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compras e erviços 

Contrato : 

Encarregado do serviço 	Credor 

arenta e sete reais e trinta e sete cent. vos) 

Número : 

Ale nd e 	Siqu ir Braga 

P'-feito unicipal 

Liquidação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado Witr-2204/2021 

Re Po sável 

ta : 

ata : 

Data : 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



RECEBEMOS DE &METE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 03 PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELEIREPrICA INDICADA SOLADO 

  

 

NF-e 

Ne 4 

SÉRIE: O DATA RECEBIMENTO IDENTWICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

 

111111111111111111111111111119111 	 
1  3521 0434 8343 0200 0187 5500 0000 0000 0410 0057 7010  

1111 
IDENTIFICAÇA0 DO ORIENTE 

EUSETE ODA E DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 - CENTRO 
SAO IOSE DO BARREIRO - SP 
OSP: 12830000 
TELEFONE: 12996173123 

DANFE 
Documente Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O - ENTRADA ri  
,_sairra 

t' 4 

~e o 

mak 2 de 2 

Consulta de autenfacidadens portai nacional da NiF-e viver reelazenda.gov.briporla1 
OU no Me da Sefaz Autorirada 

'

NATUREZA DA OPI34AÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
aisancko ESTADUAL 

643012585118  
siscRarjho ESTADUAL DO SUB-1REL 

PROTOCOLO OE AUTO462114A0 04 USO 

135210431089894  
CRUS 

34834302000187  

NOISE /RAZÃO SOCIAL 
MUNICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO 

RIJA JOSÉ BENTO "TURRA , 45, RESIDE1C1A 

  

 

larirko"'"  
J iw 

 sP 
allataldn0 

SAO JOSE DO BARREIRO IFORE I FAX 

1231171288 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

FATURA DUPLICATA 
OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ICIÉS VALOR 00 ICMS 

 

BASE DE CALCULO Do lads ST 	 VALOR DO ICMS ST 

0,00  
OUTRAS DESPESAS Acessónas T VALOR no *In 

000 1 	 0,00  

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 	 9.647,37 
I VALOR TOTAL DA NOTA 

€1,00 	 9.647,37 

 

0,00 0,00 

 

VALOR DO FRETE 
0,00 I

NALOR 00 SEGURO 
0,00 I  DESCONTO 

TFtAt4SPORTADOR I VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME i RAZÃO SOCSAL 

II -ERREM 	1- DESTINATMID 
2-TER 	II -MI FRETE 	Cl PLAF.A 00 VEICULO UF CNP.; I CPF 

ENDEREÇO Nesecana up 	‘INISCRIIÇJW ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPE IRCA IRRIERO POPO LIMITO 	 PESO UQUIDO 

0,000 	 0,000 

DADOS DOS PRODUTOS SERVIÇOS 

DESCRW.A0 DOS PRODUTOS ',SERVIÇOS MIM 
/SII CST CFDP UM QUART. VALOR UNAM VALOR TOTAL ~C_ BC IMOS V. G V. PI 

AUtsupias 
LP1 ICIRS 

30049099 

O
 
0
 
0
 
Q

  
O

 
0

 0
 O

 0
 O

 0
 
O

 
O

 
O

 
O

  
0
 0

 

30049079 

30049099 

30049059 

30049069 

30049079 

313049069 

30(49021 

300420E9 

30049099 

30049069 

30(49099 

581  

1 

30049079 

si o
  8 o

 

o
 

o
 

34045090 
30049079 

301049099 

30049099 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL TVALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO MON 

0,00 1 0,00 0,00 
DADOS ADICIONAIS 
INFORRIAÇÇES coewume3rrms3s 
TRIO APROX RS 1207,19 FEDERAL RS 523,63 ESTADUAL 

RESERVADO AO FISCO 

 

  



ELLSETE O DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 -CENTRO 
SA0 JOSE DO BARREIRO - SP 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
13etrônica 

O -ENTRADA 
1 - SAIDA 

P1"4 

SÉRIE O 

FOLHA: 1 de 2 

purtiffizA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA  
inscRir,Ao ESTADUAL 

t  643012585118  

DESTINATÁRIO/REMETENTE 

I 1110CRICÃO ESTADUAL CO SUIS. TRIB. 

RECEBEMOS DE ELISETE G DA SOE OLIVETRA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERMOS CONSTANTES N NO A 	TA FtSCAL ELETRÔNICA =CABA AO LADO Nr.e 
tf 4 

SÉRIE: O DATA RECEEMENTD 

[ 

10EN1IRCAÇÃO E PONINATVRA 00 RECEBEDOR 

11 1 111111111111 IIIIIIIIIIII II IIII II 11 H 
[ 

i c ato 

 0434 8343 0200 0187 5500 0000 0000 0410 0057 7010 	1 

Ccosulla de autenbcidadeno portal nacicoal da NF-e wawrile_tazendagov_briportal 
DO no afie da SefazAulorizada 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

L135210431089894  
CMPJ 

[ 

 34834302000187 

mutilam DE SAO JOSE DO BARREIRO 	 I 45.26 2310001-46 
DATA DA 1201591Ã O 

RUA JOSÉ BENTO 	TECERA , 45, RESIDENCIA 
rantoos nerro ces 

112830-000 
DATA 	nuiem amua 

 I13911353ÇO

eatIMICiP10
SA0 JOSE DO BARREIRO 

FONE i FAX 

I 1231171288 	 i rP igisIS=1~L  
uma o* RENOMEADA! SAIM 

09:54 

FATURA! DUPLICATA 

OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ma T VALOR 00 ICIAS BASE DE CÁLCULO DO ICSIS ST 	 DO MÁS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 I 0,00 
'VALOR 

0,00 0,00 	 9.647,37 
I 

VALOR DO FRETE DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 	VALOR DO SN VALOR TOTAL DA NOTA IVALOR 
0,00 	 0,00 

' 
0,00 	 0,00 0,00 

I 
9.647,37 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

II -GINTIEDIE 	1 -OESTINSTÁRIO 	9 
2 -11ERCIESCIS 9 -3E9 FRETE 

cóoseoMm PLACA DO VEICULO /CPF 

BIDEREÇO 111111190SID 	 j W . ESTADUAL 

M191810 PESO EIRUTO 

0,000 
PESO ÚMIDO 

0,000 

DADOS DOS PRODUTOS 1 SERVIÇOS 

DESCRIÇÃO DOS PIROCUTOS /SGESIÇOS 
-- 110111 

/RI 

_ 
IQUANT. VALOR MIT. VALORTOTAL 	i DESC. Sc IDOS V. UNS V. IR ICEIS IP.I. 

30049099 

O
 
O

 
O

 
O

 
O

 
0

 
O

 
O

 
O

 
0

0
0

 
 
0
  0

  0
  0

  0
 0

 0
 0

 O
 0

 0
 0

 

30049059 
210139030 

300413057 
30049039 

30049999 

30049079 

30049079 

33049039 

30043999 
30049037 1 g 30049069 E ff

l  E 

30049099 
30049080 

30049099 
30049099 
30049099 
30049079 
30049099 

30049079 

30049099 
3133490613 
30049069 
30049099 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL 	 VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

0,00 

BASE DE CALCULO DO MON 

000 
VALOR DO RUIN 

0,00 
DADOS ADICIONAIS 

 

INFORRIAÇOES COSIPLETIESITARES 

TRIB APROX Ri 12137,19 FEDERAL Ri 523,63 ESTADUAL 

RESERVADO AO FISCO 

 

  



07/05/2021 	 Banco do Brasil 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 237 BANCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 35696 
DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	50.702 

Valor 	 9.647,37 

Destinação 	 O 

Data transferência 	07/05/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	35C94677B6CDF82C 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 07/05/2021 15:05:40 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 07/05/2021 15:12:57 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendirnento/indexhtml#/ternplate/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 212 



Total geral : 	 2.158,08 

Galdino Dias dos Santos 

hefe de Finanças 

e e - iqueir 	raga Alexa 

Pref 'ito 

Encarregado do serviço 
	

Credor 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

Data : 

Data 

Dat 

Dispensa de Licitação p/ Compra e Serviços Número : 

Liquidação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 	 Ce-,QData:  23104/2021 

Responsa el 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 2.158,08 (dois mil cento e cm. 	e oito reais e oito centavos) 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO oky  

Data: 	 23/04/2021 

N° do empenho : 	1660/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-775/2021 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 23.580,63 

Suplementações: 	30.000,00 Valor do empenho : 2.158,08 

Anulações: 	 0.00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 50.000,00 Total ( B ) : 25.738.71 

Saldo ( A - B ) . 24.261,29 

Credor: 	812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	34.834.302/0001-87 Inscr.Estildent.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171349 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DATA RECEINMEN 

N°5 

SÉRIE: O 

1 III 
RECEBEMOS DE ELMEIE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA MCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO NF-e 

INSCRIÇA0 ESTADUAL 

643012215118 

IDENTIFICAÇÃO.  DO BITENTE 

ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 - CENTRO 
SAO JOSE DO BARREIRO -5? 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996113123 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DEMO 

135210440175901  
CNN 

.24834302000187  

1111 
Consutta de ~urdir:Mack= paia! nacional da NF-e vewtnte fazendagov.briportal 
DO no sie da Solaz Aulloritada 

CHAVE DE AMUO 

3521 0434 8343 0200 0187 5500 0000 0000 0510 0057 8910 

0 - ENTRADA 
1 -SAIA 

N°  5 

Mine 0 

FOI" 1 de 2 

1  SISMICIM ESTADUAL D3 SM TRIB. 

1111111111111111111111111 111  DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

VALOR DO IPI DESCONTO VALOR DO SEGURO VALOR DO FRETE 
0,00 0,00 0,00 0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 
2.158,08 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 
0,00 

DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS /SERVIÇOS 	/ SH 	ICIFOP tow.}3uAla. IViILOIEWÍT. JWM.ORTOTAL 1 	 VAR 

DO BARREIRO 	

MIS UM. 

VALOR TOTM- DOS PRODUTOS 

2.158,08 
BASE DE CÁLCULO DO ICSÁS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICIRS ST 

0,00 
VALOR DO !CAIS ST 

0,00 

MUNICIPIO DE SAO .305E 	
Icz,./cpF 	 a NOME / RAZÃO SOCIAL 
I 	200.623/0001-46 	

- zar ciarlásnsÃo 

I 

RUA JOSÉ BENTO TEXEIRA , 45, RESIDEPEIA 	 1 12830-000  
reeronasTeno MEREÇO esrAaezazrzrix 

DIUNICNIO 

5.A0 JOSE DO BARREIRO 	 1231171288 	 I I; i ilI rgírt7 s TA D 1 1‘ I- 	 _ 10:04 
rONE i FAX 	 uoRA DA ENFRADA i SAIDA 

FATURA! DUPLICATA 
OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME 1 RAZÃO SOCIAL 	 I FREIE POR CONTA 	ril cópia() *NIT 	PLACA DO VECULO 	11W 	aram i CPF 

e - uma" 1 -owneaTfueo 
2 -TERCEMOS II -SM FREIE 

ENDEREÇO 	 auracino 	 uF 	"afflaucno Esucust 

QUANTIDADE 	 TESPECIE 	 TMARCA 	 MINERO 	 IPESOBRuT0 	 PESO LIQUIDO 

0,000 	 0,000 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 

300490E0 

0
0

0
0

  0
 0

0
  O

  O
 0

  0
  0 0 0 0 0  0

 0
 0

 O
  0

0
0
  

30049069 
300490E0 
30049077 

30049099 

30049054 

30043290 

1
1
1
1
1
1
 
 

R
1
1

1
1

1
   

E
 5

  E
 E

  S
E

  

f•-• 	
O

 
r 

V --  

•

".  

R 

 

8  8
 V

I  

d

11
2
 

3
 

• 8
 8

  8
 8

8
  

d
 d

 d
d

  0
0

 P  
p

P
 P 

8
8
 8
 8
 8
 E  3  8

 8
  8

  8
8

  
•

8  8
  8

  8
8

  ed 

2
 O

 O
 0

 0
0

  

R 1 

30048376 
30049099 
3E049079 
30049099 
30013991 
300439111 
30049059 

30049099 

____ 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL 	 VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 	 BASE DE CALCULO DO ISSON 	 VALOR DO ISSQN 

0,00 	 000 	 0,00 

DADOS ADICIONAIS 
umFoRsaw6escoupt~rAREfs 
TRIB APROA R$ 290,26 FEDERAL R$ 109,71 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAÚDE 

  

-RESERVADO AO F11500 

  

   



IDENTIFICAÇÃO oomwrENTE 

BISEM G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIONEBIA REIS, 51 - CEN1110 
SÃO JOSE DO BARREIRO - SP 
CEP: 12100000 
TELEFONE: 12996123123 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Bentlinica 

O - ENTRADA 
1 - SAÍDA 

R° 5 
stalffl, o 

FOOJIN Z de 2 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRMÇÃO ESTADUAL INSCRIÇÃO EsTADUAL00-111.118-  WEL- ChIPJ 

•1„_.,  I 	; 

PROTOCOLO DE AUMRIZAÇÁO DE uso 

135210440175901  

II II 
3521 0434 8343 0200 0187 5500 0000 0000 

 1 11 1 11111111111111111 111. 11,11.1111111 
consulta de autenticidadeno portal nacional da NF -e wavr_nía.tazendmwombriportal 

ou no NE da Sefaz Aulerizada 

NF-e 

	  P1 5 
SÉRIE: O MENTIRCAÇÁO E ASSMIATuRA DO RECEBEDOR MIA RECEBBIEw 'o 

RECEBEMOS DE ELISETE G DAS DE OUVEIRA SANTOS 08 PRODUTOS E OU 8~08 CONSTANTES NA NOTA R8CAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

2.158,08 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
VALOR DO etAti ST 

0,00 
VALOR DO DESCONTO VALOR DO SEGURO VALOR DO FRETE 0,00 0,00 0,00 0,00 

BASE DE CÁLCULO DO CIES ST 

0,00 
OUTRAS DESPESAS ACESSORLAS 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 
2.158,08 

VALOR DO IMAS 

0,00 
RASE DE CÁLCULO DO ICES 

0,00 

NO  
MUNICIPIO DE 5W)JOSE DO BARREIRO I  455;623/0001-46  

oz. os Emir 

nis3,04Esestiozámíanion 
aloceEço , 
RUA JOSE BENTO TECERA , 45, RESIDENCIA  

IgeNETRoornesneno 
I 12830-000 

MUNEM° 

SAO JOSE DO BARREIRO 
pomE I FAX 

1 1231171288 
113 MORADA ENTRADA / soJoA 

10:04 

FATURA! DUPUCATA 

lourRos 

NOME /RAZÃO SOCIAL I 
POR CORTA 

Ilt -131EIERIE 	1 - DESTINATÁMO 
2 - 1E1S~MOS II-  SER RIEM 

a  I como nau I ~c* no reemo 1W ..11CPF 

INUNICIRD 

.„„ 

IIIF ESTADUAL 

E , 
NUMERO PINO tertio PESOLEUIDO 

0,000 

DESCRIÇÃODOS PRODUTOS/SERMOS I i SH 
CST ICFOP IMINEIGUANT. v vALØR1OTilL BC • • ICES IP.L 

5247  

8 8  
ci

d
  5251 ■ I 	....! i : • 

g  

IL;ALLAPIA,  
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL 003 SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO 15$09 VALOR DO 18509 

0,00 0,00 1 0,00 

DADOS 1.11011". MInffkol,JYYMMO 

erameamegesscoarmenarrsaisa 
TR1B APROX RS 290,26 FEDERAL FtS 109.71 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAÚDE 

RESERVAM, AO FISCO 

 

  



30/04/2021 	 GovConta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

: :Comprovantes 

CAIXA 
Comprovante de Remessa de TED 

via GovConta Caixa 

Tipo de TED: Terceiros 

Nome: FMS S J BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 0300/006/006240 4 3-7 

Tipo de Conta: 01 - Conta Corrente 

Tipo de Pessoa: Jurídica 

CPF/CNPJ: 12.987.140/0001 - 84 

Banco: 237 - BANCO BRADESCO S/A 

Conta Destino: 0409/3569-6 

Tipo de Conta: 01 - Conta Corrente 

Tipo de Pessoa: Juridica 

Nome: ELISETE G DA 5 DE OLIVEIRA SANTOS 

CPF/CNPJ 34.834.302/0001-87 

Valor: R$2.158,08 

Valor da Tarifa: RS10,45 

Finalidade 10 - Crédito em Conta 

Identificação da Operação: NOT FISCAL 5 EMPENHO 1660 

Data de Débito: 30/04/2021 

Data da Operação: 30/04/2021 

Código da Operação: 00124380 

Chave de Segurança: H437KF1FXXYCL22X 

CPFs Autorizadores: 
310.444.358-01 

292.780.098-73 

Operação realizada com sucesso. 
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 

60 MINUTOS. 

https:ilgovconta.caixa.gov.br/sigovIconsulta/pendencia/lista/imprimir.do 	 1/1 



Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 
Credor Alex dre d 	queir raga 

Pre-ito Mu cipal 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 6.843,29 

úmero : 

Da 

Fica empenhada a importância de 6.843,29 (seis mil oitoc tos e quarenta e três reais e vinte e nove centa s 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Com ras e Serviços 

Contrato : 

Data : 

Da 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsáv I 

Data: 23/04/2021 

Liquidação 

Encarregado do serviço 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nbta de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO ü'<< 

Data: 	 23/04/2021 

N° do empenho : 	1661/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-775/2021 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Empenhos anteriores : 171.355.99 

Valor do empenho : 6.843,29 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 178.199,28 

Saldo ( A - B ) : 171 800,72 

UF . 	SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



IDENTIFIC.AÇA0 DO EMITENTE 

ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 -CENTRO 
sA0 JOSE DO BARREIRO - SR 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O - ENTRADA 
1- SAIDA 

N.  6 
SÉRIE: O 

FOLHA: 1 de 2 

1111111 1111 11111 1101011101 11111111E1 111 
NATUREZA DA OPERAÇAO 

VENDA DE MERCADORIA 
anceiçÃo ESTACO"... 

643012585118 I iaelatteão ~Anum_ oo sua. nua I 135210440480697 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE MIO 

CIAM 

	  34834302000187 

ECWIME IIE ACESSO 

3521 0434 8343 0200 0187 5500 0000 0000 0610 0057 9212 

Ca-multa de wienticidadeno podai nacional da ME-e vrawrigelazendagov.bripxtal 
DO no sele da Sagaz Aanrizada 

1 0,00 	 6.843,29  
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

I VALOR TOTAL DA NOTA 
0,00 j 	 6.843,29 

DE EUSEIE DOAS  DE OUVEMA SANTOS 05 PROCluTos E ou SERVIÇOS CoN3TANTE5 NA NOTA FISCAL ELMO:UCA INDICADA AO LADO NF-e 
N. 6 

SÉRIE: O 

IPACOLEMOS 

DATA RECEBIMENTO 	/ fDENTIP~O E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

DESTINATÁRIO! REMETENTE 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 452;1623/0001-46 7370%/Er2143  
BereEREPO , 
RUA TOSE BENTO MURA , 45, ~ENDA 

NANNAD/DIATINTO 
CENTRO 	 12830-000 

moi ONTRADAssAiDA 

Nuneeleno 
SA0 30SE DO BARREIRO 

FOLIE / FAX 

1231171288 
liF 

SP 
INSCIPJÇÃO Esmoam. 
ISENTO 

momo* EKIRADA / SAIDA 

10:44 
FATURA! DUPLICATA 
OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE C 	LO DO CMS 	 VALOR DO ICM8 

0,00 	 0,00 
BASE DE CALCULO DO ICMS ST I  ¡VALOR DO ICAIS ST 

VALOR DO FRETE 0,00.1VALOR DO SEGURO 0,001 DESCONTO 

TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS 

0,00  
T OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS I VALOR ao 

0,001 
	tpt 

0,00 

NO w i NAL% socw_ -2 	CONTA 
II - EMITENTE 	1- oEsTINATÁmo 	9 
2- TERCEIROS II -Sal FlIEll 

PLACA DO VINCULO CAPJ I CPIF 

11:: 

AIRICRIÇAD ESTADUAL 

IESPECW 
I PESO BRUTO 

0.000 I 	

Liguem 
0,000 

DADOS DOS PRODUTOS /SERVIÇOS 

I= DESCRIÇA00os PRODUTOS / SERVIÇOS MOI 
t SR DFOP 'URAL QUORT. 

_ 
VALOR MIT. SALDAM:TM C. EIC OCAS V. IÇAS V. IPI  
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INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DD CAOS VALOR DO ISSON 

0,00 0,00 0,00 
DADOS ADICIONAIS 

 

MFORRIAÇCES COMPLEMBITARES 

TRIB APROX RS 904,07 FEDERAL RS 458,14 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAUDE 50512021 

 

RE9ERVa00 AO RIBCO 

  



EMO_ 	DE METE RECEB 	S 	EL [................_. 

DATA RECEBIMENTO 

G DAS DE OLIVEDRA SANTOS OS PRODUTOR E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRIMIICA DIDICADA AO LADO NF-e 
Pr 6 

SÉRIE: 0 
_. 

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DD RECEISEllON 

IDENTIFICAÇÃO Do EMENTE 

ELTSETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 - CENTRO 
SAO JOSE DO BARREIRO - SP 
CEP: 12330000 
TELEFONE: 12996123123 

NATUREZA DA 

VENDA DE MERCADORIA 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O -ENTRADA 
1 - SAIDA 

N°6 
SÉRIE O 

TOLHA: 2 de 2 

11111111 
3521 0434 8343 0200 0187 5500 0000 0000 0610 0057 9212  

Consulta da aulienlicidadeno pada/ rociam:, da NF-e www_nfetazendawv.briportal 
ou no sále da Safai ~Leda 

111. 	1111111 
lAISO 

11111111111111111  

INSCRIÇA0 ESTADUAL 621NAPLDOSUL INL 

DESTINATÁRIO/REMETENTE 

'
itazÃo soaAL mum 
 CIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO Icr54.0 1623/0001-46 

air ali aassÃo 

I
NO 

ENDEREÇO , 

am JOSE BENTO TIEXEIRA , 45, RESIDENCIA 
5/11111R0 /111511111 13 1  

1121330-000 
1101111EIRM/21021 

MUNICÍPIO 

SA0 JOSE DO BARREIRO  
1F/LX 

rr31171288 SP 1 
i 1WTINICIMÃOESTADUAL 

ISENTO 
~nana armam i saio* 

10:44 
FATURA! DUPLICATA 

[OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CALCULO DO ICMS 

 

VALOR DO 1C/AS 

  

RASE DE CALCULO DO ICIAS ST 	'VALOR DO 'CIE ST 

0,00  

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR Do IPI 
0,00 	 0,00 

I VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 	 6.843,29 

  

0,00  
VALOR DO SEGURO 

  

0,00  
DESCONTO 

    

VALOR DO PRETE 
0,00 

 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 	 6.843,29 
TRANSPORTADOR! VOLUMF-S TRANSPORTADOS 
NOME i RAZÃO soem O ~CA DO VEICULO JICPF 

II -ENITENTE 	1 -DESTINATIUND 
a -MEMBROS S -INRI FRETE 

~no 1W 

_ 

j o ESTAI/EM 

QUANTIDADE EsPEaE MARCA PESOBRUTO 

0,000 
Peso Liam° 

0,000 
DADOS DOS PRODUTOS /SERVIÇOS 
loop unatiÇÃo 008 PRODUTOS/SERMOS R= 

/ MI cs Iumu.i QUASE VALOR USW VALOR TOTAL DESC, 

, 

BC 10115 V. ICRITI V. IPI ALearlowa 
I ICES LRI. 

30049069 

30049099 

30049099 

30049079 

300490'79 
30049079 

300490E8 

30049069 

30049077 

30049099 

30045090 

30048079 

30049079 

30049079 i  i  R d 1  i  % 1  30049099 

o
  

I
 

 
s
  

,
 

s 5. I 8 cs P
 8
  

P
 S
  i   o 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO MON VALOR DO ESQN 

0,00  0,00 O 00 
DADOS ADICIONAIS 
winanAalesconiPusaiarrmaSs 

TRIB APROX Ri 904,07 FEDERAL R$ 458.14 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAUDE. 44" 505/2021 

TICBSEIRMOSIORSOO 

  

   



01/05/2021 Banco do Brasil 

 

 

G336071509628860009 
07/05/2021 15:12:57 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 237 BANCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 	35696 DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	50.701 

Valor 	 6.843,29 

Destinação 	 O 

Data transferência 	07/05/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	550851312B1634673 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 07/05/2021 15:05:04 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 07/05/2021 15:12:57 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimentolindexhtml#/template,/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/2 



Fica empenhada a importância de 228,00 (duzentos e vinte e oitreais) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 100/2020 

ta 	10/09/2020 

ata : 	10/09/2020 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

A an iqu 	Brag 

nicipa 

Credor 

refeit 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Número : 065/2020 

e 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Liquidação 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 228,00 

i a 	: 

Encarregado do serviço 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.013 	 - MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DA SAÚDE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.301 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 

Código reduzido: 

O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

000129 

Dotação Inicial: 100.000,00 Empenhos anteriores : 99.989,89 

Suplementações: 10.000,00 Valor do empenho : 228,00 

Anulações: 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 110.000,00 Total ( B ) : 100.217,89 

Saldo ( A - B ) : 9.782,11 

Credor: 	810942 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 	 UF: SP 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 	 Fax: 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
oJ 

Data: 	 28/04/2021 

N° do empenho : 	 1808/21 

Ordinário 

Processo : 	AF -790/2021 



CALCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CALCULO DO ICMS 

228,00 

VALOR DO 'CAIS 

41,04 

BASE DE CALCULO DO 'CAIS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

‘ALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

228,00 

N'ALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0,00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 

VALOR DO IPI 

0.00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

228,00 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL 

FL BRASIL HOLDING, LOGISTICA E TRANSPORTE LTDA. 

FRETE POR CONTA 

0-REMETENTE 

CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF 

18.233 211/0023 -45 

ENDEREÇO 

R ANTONIO LUCHIARI 251 

MUNICIPIO 

CAMPINAS 

UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

795866043112 

QUANTIDADE 

1 

ESPECIE 

VOLUME(S) 

MARCA NUMERAÇÃO 

0,00000 

PESO BRUTO 

0,294 

PESO LIQUIDO 

0.294 

      

      

RPCEBEMOS DE COMERCIAL CIRURGICA R1OCLARENSE LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF•e 

N. 001428288 
SERIEI 

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 

• 	 ARENSE LTDA 
PC EMILIO NIARCONAT0.1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSI 

JAGUARIUNA/SP 

Fone: 1935228800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAFt DA 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA' 

0-ENTRADA I 
1-SAIDA 

N. 00142828 8 
SÉRIE 1 
FOLHA 01/01 

Mil Illi I 11111 11111 01111 ill 1 1111 1 11 111111 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0467 7291 7800 0491 5500 1001 4282 8812 5507 8467 

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

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210467928809 29/04/2021 15:48:10 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ/CPF 
67.729.178/0004 -91 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 

CNPUCPF 

45.200.623/0001 -46 

DATA DE EMISSÃO 

29/04/2021 

ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 -111 

DATA ENTRADA/SA1DA 

29/04/2021 

MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 

FONE/FAX 

1231179200 

UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
15:44:54 

 

HORA ENTRADA/SAÍDA 

FATURA 

001 
03/06/2021 
228,00 

COO. PROD 

010673 

DESCRIÇÃO DO PRODJSER. 

LEVOMEPROMAZINA 25MG, M 

ALEATO L: 20080471 Q: 

NCM/SH 

30049079 

CST 

000 

CFOP 

5102 

UN 

CP 

QUANT. 

600,0000 

V.UNITARIO 

0,3800 

V.TOTAL 

228,00 

BC.ICMS 

228,00 

V.ICMS 

41,04 

V.IPI 

0,00 

A-ICMS 

18.00% 

AIPI 

0,00% 

600,0000 F: 30/08/ 

20 V: 30/08/2022 ... Po 

liaria 344/98 C I 

LNSCRIÇA0 MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISM VALOR DO ISSQN 

nAnrie AnicinNAie 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

Protocolo: 135210467928809 
UNID.NEGOC.: 001 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO 

ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 4811s DO RECEBIMENTO. PAC:(19)3522-5804] HORARIO 
ENTREGA: 08:00 - 17:00 Pedido Referente a licitacao de numero: 350465. Pedido: 

1910916 Autorimcao de Compra(Pedido Cliente): AF790/21 NR.PROCESSO CLIENTE: 

65/2020 BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491 - 

DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ DO ORGAO .** Licitacao Nr 350465 - PREGAO 

PRESENCIAL 008/2020 AME: 1.04397 -7 AR: 1.22315-2°° ASS: 1302/16 Validade: 

23/04/2021 MODAL: RODOVIA1U0 / TIPO ENTREGA: NORMAL(Codigo Interno Emitente: 

4075 Nome Fantasia: PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO JOSE DO BARREIRO) 

RESERVADO AO FISCO 

  

powered by 
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1810512021 	 Banco do Brasil 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 228,00 

Destinação 	 O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

18/05/2021 16:29:37 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

18/05/2021 16:47:57 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento.bb.com.brápf-apj-autoatendimento/indexhtmlffitemplate/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 2/6 



Credor: 810942 	COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000. GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

UF: SP 

Banco: Agência: 	 Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Credor Encarregado do serviço 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	100/2020 

ata 

Data 	10/09/2020 

Dat 	10/09/2020 

Alexan e de Iqueira hraga 

Pref to Muni ipal 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Data: 30/04/2021 

Liquidação 

Total geral : 	 533,00 Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 533,00 (quinhentos e trinta e três reais 

N ero : 06 2020 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 

Suplementações: 	30.000,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 50.000,00 

Empenhos anteriores : 28.988,71 

Valor do empenho : 533,00 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 29.521,71 

Saldo ( A - B ) : 20.478,29 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Data: 	 30/04/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	1904121 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-799/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 



CÓDIGO ANrr FRETE POR  CONTA 

O-REMETENTE 

INSCRIÇAO ESTADUAL 

795866043112 

ENDEREÇO 

R ANTONIO LUCHIARI 251 

MUNICIPIO 

CAMPINAS 

UF 

SP 

BASE DE CALCULO DO ICMS 

384,00 

VALOR DO ICNIS 

69,12 

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

533,00 

VALOR DO SEGURO 

0.00 

1 OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 	 0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

533,00 
DESCONTO VALOR DO IPI 

0,00 

VALOR DO FRETE 

0,00 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL 

FL BRASIL HOLDING, LOGISTICA E TRANSPORTE LTDA. 

PLACA DO  VEICULO CNPJ/CPF 

18.233.211/0023 -45 

UF 

ESPECIE 

VOLUME(S) 

MARCA NUMERAÇÃO 

0,00002 

PESO LIQUIDO 

2.594 

PESO BRUTO 

2,594 
QUANTIDADE 

2 

RECEBEMOS DE COMERCIAL CIRURGICA R1OCLARENSE LIDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO - 
NF-e 

N. 001428925 
SÉRIE! 

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 
NUCLEO RESIDENCIAL UOUIOR JOAO ALUO NASSI 

JAGUARIUNA/SP 

Fone: 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

0-ENTRADA 	1 
1-SAÍDA 

N. 001428925 

SÉRIE 1 
FOLHA 01/01 

111111111111 11 El Ill IIIIIIIII III 1111 11 1111111 I 1 111 

CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0467 7291 7800 0491 5500 1001 4289 2517 7986 0600 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE uso 
135210473544808 30/04/202116:14:06 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ/CPF 
67.729.178/0004-91 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 
CNPJ/CPF 

45.200.623/0001 -46 
DATA DE EMISSÃO 

30/04/2021 
ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 - 111 
DATA ENTRADA/SAÍDA 

30/04/2021 

MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 
FONE/FAZ 

1231179200 
UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA 

16:10:49 

FATURA 

001 
04/06/2021 
533,00 

CALCULO DO IMPOSTO 

COD. PROD 

033012 

028871 

DESCRIÇÃO DO PRODJSER. 

CLONAZEPAM 2,0MG L: 21 
00240 Q: 	4.800.0000 
F: 30/01/21 V: 30/01/20 
23 *** Portaria 344/98 
BI 

RISPERIDONA 1MG/ML L: 
20110836 Q: 	10,00 

NCM/SH 

30049069 

30049069 

CST 

000 

040 

CROP 

5102 

5102 

UN 

CP 

FR 

QUANT. 

4.800,0000 

10,0000 

V.UNITARIO 

0.0800 

14,9000 

V.TOTAL 

384,00 

149,00 

BCACMS 

384,00 

0,00 

VACMS 

69,12 

0,00 

VAPI 

0.00 

0,00 

AACTIS 

18,00% 

0,00% 

A.IPI 

0,00% 

0,00% 

00 E: 30/11/20 V: 30/11 
/2022 * Valor Total dos 
Produtos sem isencao d 

o 1CM 
5: 181,71 Valor do ICMS 
Dispensado: 32.71 Ise 
ncao conf. Anexo I, Art 
. 94, RICMS/2000-SP (Co 
nv.87/02) *** Portaria 
344/98 C1 

CAI CUR O  DO 1SSON _ 

      

       

       

INSCRIÇÃO MUNICIPAL 

 

VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

 

BASE DE CALCULO DO ISSQN 

 

VALOR DO ISSQN 

       

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÓES COMPLEMENTARES 
	

RESERVADO AO FISCO 

Protocolo: 135210473544808 

UNID.NEGOC.: 001 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO 

ACEITAREMOS RECLAMACOES AIOS 48hs DO RECEBIMENTO. [SAC:(19)3522 -5804] HORARIO 

ENTREGA: 08:00 - 17:00 Pedido Referente a licitacao de numero: 350465* Pedido: 

1912058 Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): AF799/21 NR.PROCESSO CLIENTE: 

65/2020°" BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491 

DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ DO ORGA0*** Licitacao Nr 350465- PREGAI) 

PRESENCIAL 008/2020 AFE: 1.04397-7 ** AE: I.22375-2°° ASS: 1302/16 Validade: 

23/04/2021 MODAL: RODO VIARIO / TIPO ENTREGA: NORIvIAL(Codigo Interno Emitente: 

4075 Nome Fantasia: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO) 

Powered bY Q  TONS 



11/05/2021 
	

GovConta CAIXA 

IMPRIMIR 11=11 

: :Comprovantes 

Comprovante de Doc Eletrônico 
via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS S 3 BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 3149-6/306406-9 

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL 5/A 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: COMERCIAL CIEURGICA RIOCLARENSE LTDA 

CPF/CNP3 Destinatário: 67.729.178/0004 - 91 

Valor a ser Transferido: RS 533,00 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 

Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 533,00 

Identificação da Operação: N F 1428925 EMPENHO 1904 

Data de Débito: 11/05/2021 

Data da Operação: 11/05/2021 - 14:59:56 

Código da Operação: 00017643 

Chave de Segurança: 7LQ093X6KQTA1LKF 

CPFs Autorizadores: 

310.444.358-01 

292.780.098-73 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://gowonta.cai >agoubr/sigov/consulta/pendencia/listaiimprimir.do 	 1/2 



Si e Alex ndre 

Pm eito M n pai 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	070/2021 

ta : 

Número : 0 6/2021 	ta : 	23/04/2021 

ta : 	23/04/2021 

eir. raga 	 Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

uidação 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 
Responsável 

CaR-a-94/05/2021 

Encarregado do serviço 	Credor 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 04/05/2021 

N° do empenho : 	1932/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-793/2021 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

fv!unicipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 29.521,71 

Suplementações: 	30.000,00 Valor do empenho : 6.512,50 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 50.000,00 Total ( B ) : 36.034,21 

Saldo ( A - B ) : 13.965,79 

Credor: 	200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	06.155.74310001-17 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171185 

Conta Corrente: Fax: 	12 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

   

Fonte de recursos : Ordinário 

 

Total geral : 	 6.512,50 

   

Fica empenhada a importância de 6.512,50 (seis mil quinhentos e di e reais e cinquenta centavos) 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRON1CA INDICADA AO LADO. 
EMISSÃO: 04/05/2021 VALOR TOTAL: 6512,5 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12030800- São Jose do Barreiro - SP 

N°. 
SÉRIE 

NF-e 

850 
1 

DATA DE RECEBIMENTO 	 IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

1 
farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

DOCUMENTODFAEUXILIA 
DA NOTA FISCAL 

1  H111011 1 	11111111111111111111111111111111111111011 Hil 1 Hl 	1  

ELETRÔNICA 
0 - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 	850 

I 

CHAVE DE ACESSO  

3521 0506 1557 4300 0117 5500 1000 0008 5013 9004 7875 
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no sitc da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210487166814 04/05/2021 14:44:00 
NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSCEST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNI".1 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNP' 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

04/05/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TELXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA! SAIDA 

04/05/2021 
MUNICÍPIO 

São José do Barreiro 
FONE! FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAIDA 

14:44 
FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

6512,50 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO IPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

6512,50 
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

tra O - Conindo do Frac por conta do 
Remetente íCiFi 

CÓDIGO ANTT PLACA VEICULO UF 1 CNRI / CPF  

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

O 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODUTOS/SERVIÇOS 
Código De.scriçãO dos produtos / serviços NCel/SH CSOS CFOP UNO QNT PNIC Val. Urdi. Vol. De, Vai. Total B. C. ICNIS Val. 1CMS Aliq. 1CMS 

27045 	 P 1TENOLOI. SOMO 30043999 103 5.405 CX 600 0.26 0,26 , 1. 150.011 0.00 0.00 0.00 
31898 	 N CABERGOLINA 30049099 103 5.405 CX 20 13,30 1330 0.00 266.00 0.00 0,00 0,00 

31901 	 N CARVEDILOL 3, I25MG COMPR 30049099 103 5.405 CX 1200 0,23 0,23 0,00 276,00 0,00 0,00 0,00 
27547 	 P CETOCONAZOL 20MG/G CREME TÓPICO 30049069 103 5.405 UNO 2 8,50 8.50 0,00 17.00 0.00 0.00 0,00 
31899 	 N ESPIRONOLACTONA 25MG COMPR 30049099 103 5.405 CX 2000 0,75 0.75 0,00 1500,00 0.00 0.00 0,00 
31900 	 N MESI LATO DE DOXAZOSINA 2MG 30049099 103 5.405 CX 900 0,50 0,50 0,00 450,00 0,00 0,00 0,00 
27548 	 P MESI LATO E DOXAZOSINA 4MG 30049069 103 5.405 UNO 450 0,75 0,75 0.00 337.50 0.00 0,00 0,00 
31902 	 N POLIVITAMINICO E POLIM1NERAL 30049099 103 5.405 CX 1800 1.95 1.95 0.00 3510.00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO 1SSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AUTORIZAÇÃO DE FORNECIMENTO N°793/2021. 
PREGÃO PRESENCIAL N°4/2021 .  

DADOS BANCAMOS - ITAU - AGENCIA 0259- CONTA CORRENTE 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



GovC onta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

11/05/2021 

Emitente: 
	

FMS S ) BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

CPFs Autorizadores: 

292.780.098-73 

310.444.358-01 

Comprovante de Transferência de Valores 
via GovConta Caixa 

Conta Destino: 0300/003/00623011-9 

Nome do Destinatário: CRESPO MAIA DROGARIA LTDA 

Valor: RS6.512,50 

Identificação da Operação: N FISCAL 850 EMPENHO 1932 

Data de Débito: 11/05/2021 -15:00:59 

Data da Operação: 11/05/2021 

Código da Operação: 718492927 

Chave de Segurança: C1496MENZ432)NTS 

Operação realizada com sucesso. 

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 
30 MINUTOS 

: :Comprovantes 

CAIXA 

https://govconta.caini.gombr/sigoviconsulta/pendencia/lista/imprimir.do 	 1/1 



Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 12.551,44 

Credor Encarregado do serviço 

Fica empenhada a importância de 12.551.44 (doze mil quinhent e cinquenta e um reais e quarenta e quatro centa s 

Fundamento legal 	 Data 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 	 Número 56/2021 	Data : 	23/04/2021 

Contrato : 	070/2021 	 Data 	23/04/2021 

xandr 	Siqu a Braga 	 Gald o Dias dos Santos 

refeito unicipal 	 Chr e de Finanças 

Liqu 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 04/05/2021 

Nota de Empenho 
	

N° do empenho : 	1937/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-795/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0.00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA. 46 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06.155.74310001-17 	 Inscr.Estildent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

Órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 

Empenhos anteriores : 195.913,21 

Valor do empenho : 12.551,44 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 208.464,65 

Saldo ( A - B ) : 141.535.35 

UF: 	SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



RECEBEMOS DE CRESPO MALA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO. 

EMISSÃO: 05/05/2021 VALOR TOTAL: 12551,44 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45, 12130880- Siio Jose do Barreiro - NF-e 

SP  N°. 851 
DATA DE RECEBIMENTO 	 IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR SÉRIE I 

4IP 
ale farmav 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

i 

DOCUMENTODFAEUXILIA 
DA NOTA FISCAL 

I I 	Ill I I 1111 Iliiiiii 111 11111 111111 I II 1 I 1 	I 1 lill I 

i 

ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA 
1 - SAÍDA 

N° 	851 

1  

CHAVE DE ACESSO 

3521 0506 1557 4300 0117 5500 1000 0008 5110 7937 5901 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / I 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210490677561 05/05/2021 09:33:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNPJ 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

CPF / CNPJ 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

05/05/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA: SAÍDA 

05/05/2021 
MUNICÍPIO 

São José do Barreiro 
FONE! FAX UP 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAÍDA 

09:33 

FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 

VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

12551,44 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONIO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO IPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

12551,44 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME/ RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O - Contramtào do Frete por conta do 
Remetente (C1F1 

CÓDIGO ANTT PLACA VEICULO UF CNPJ / CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

O 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 

PESO LIQUIDO 

0.00 

DADOS DOS PRODL TOS / SERVIÇOS 
Código Descrição dos produtos / serviços NCIVIISH CSOS CFOP UNI) QNT PMC Vai. l'eit. Vai. Dekt, ,, al. Total B. C. 1CMS Vol. tom A1i4. icms 

27541 	 P ALPRAZOLAM 0.5MG COMPR 30049064 103 5.405 CX 100 1j.111.1 105»10 0.00 0,00 0.00 

31908 	 N CLOP1DOGREL BISSULFATO 75MG 30049099 103 5.405 CX 896 0,79 0.79 0.00 707.84 0.00 0,00 0.00 

27574 	 P CLORIDRATO DE BAMIFILINA 300MG 30049069 103 5.405 UNO 300 1,48 1,48 0,00 444,00 0,00 0,00 0,00 

27575 	 P CLORIDRATO DE PIOGLITAZONA 30MG 30049069 103 5.405 UND 150 2,14 2,14 0.00 321,00 0,00 0,00 0,00 

27550 	 P DAPAGLIFOZINA 10MG +MElk•ROMINA 30049069 103 5.405 UNO 150 6,19 6,19 0.00 928,50 0,00 0.00 0,00 

27564 	 N DULOXET1NA 60M0 30049099 103 5.405 UNO 300 3,84 3.84 0,00 1152,00 0.00 0,00 0,00 

27567 	 N PANTOPRAZOL SODICO 40MG 30049069 103 5.405 TB 448 0.95 0.95 0.00 425.60 0.00 0,00 0.00 

31915 	 19 PROPRALNITRATO IOMG 30049099 103 5.405 CX 900 0.54 0.54 0,00 486.00 0.00 0,00 0,00 

27573 	 P R1SPERIDONA I MG 30049069 103 5.405 UNO 600 0.65 0.65 0.00 390.00 0.00 0.00 0,00 

31887 	 N RIVAROXABANA I OMG 30049099 103 5.405 CX 300 9,50 9,50 0,00 2850,00 0,00 0,00 0,00 

27558 	 P R1VAROXABANA 20MG 30049069 103 5.405 UNO 280 8,70 8,70 0,00 2436,00 0,00 0,00 0,00 

33635 	 P ROSUVASTATINA 20MG 30049069 103 5.405 UNO 990 0,93 0.93 0,00 920.70 0.00 0,00 0,00 

27579 	 N SACUBITRIL 97MG+VALSARTANA 103MG 30049069 103 5.405 CX 120 4,89 4,89 0.00 586,80 0,00 0,00 0.00 

31866 	 N SULPIRIDA 200MG 30049099 103 5.405 CX 600 1.33 1.33 0,00 798.00 0.00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AUTORIZAÇÃO DE FORNECIMENTO 795/2021 
PREGÃO PRESENCIAL 04/2021 
DADOS BANCAR1OS - ITAU - AGENCIA 0259- CONTA 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



1810512021 	 Banco do Brasil 

G337181635681801032 
18/05/2021 16:47:57 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 CRESPO MAIA DROGARIA 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	5224-8 

Valor 	 12.551,44 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

18/05/2021 16:27:22 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

18/05/2021 16:47:57 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#1template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/6 



Credor Encarregado do serviço 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	070/2021 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

N ero : 05 /2021 

4■ 

Alexand de queira raga 

Prefei • Muni pal 

Liquidação 

Responsável 

23/04/2021 

23/04/2021 

aldino Dias dos Santos 

hefe de Finanças 

Data : 

Data : 

Data : 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 635,00 (seiscentos e trinta e cinco rea 

Total geral : 	 635,00 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 04/05/2021 

Nota de Empenho 	 N°  do empenho : 	1938121 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-794/2021 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06.155.743/0001-17 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 

Suplementações: 0,00 

Anulações: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 

Credor: 	200712 CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Empenhos anteriores : 208.464,65 

Valor do empenho : 635,00 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 209.099,65 

Saldo ( A - B ) : 140.900,35 

UF: 	SP 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA.INDICADA AO LADO. 

EM1SSÃO>05/05/20214'ALOR TOTAL: 635 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830001- São Jose do Eancito - SP NF-e 

N". 	852 
SÉRIE I DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Y 

farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

1 

DOCUMENTODFAUEXILIA 	11111111111111111111 
DA NOTA FISCAL 

1111111111111111111111111111111111 01111111111 
t 

I Il 
ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 	852 

I  

CHAVE DE ACESSO 

3521 0506 1557 4300 0117 5500 1000 0008 5218 7589 3900 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

I 35210490826971 05/05/2021 09:59:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNP.1 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

NOME/ RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

CPF / CNN 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

05/05/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 

BAIRRO 

CENTRO 

CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA , SAÍDA 

05/05/2021 
muracim 
São José do Barreiro 

FONE/ FAX UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 

HORA DA SAiDA 

09:59 

FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 

VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO 1CMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

635,00 
VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0,00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS 

0,00 

VALOR TOTAL 1)0 IPI 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

635,00 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O - Contrafação do Frete por conta do 
Remetente (CIF) 

CODIGO ANU PLACA VEICULO LIF CNP] / CPF 

ENDEREÇO MUNICIPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

0 
ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0.00 

DADOS DOS PRODL TOS / SERVIÇOS 
Código Descrição dos produtos / serviços NCM/SII CSOS CFOP UND QNT PMC Vil. Unh. Vol. Desc. Vol. Total 8. C. ICMS Vai. ICMS Aliq. ICMS 

31912 	 N DIPOPIONAO DE RETAMETASONA 5M( ,M/. 00040 ,  N)  III') 5.405 CX 100 (5.55 6.15 0.00 () I:),II ,  i 0.00 0.00 0.00 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AUTORIZAÇÃO DE FORNECIMENTO 794/2021 
PREGÃO PRESENCIAL 04/2021 
DADOS BANCARIOS - ITAU - AGENCIA 0259- CONTA 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



18/05/2021 Banco do Brasil 

 

   

G337181635681801039 
18/05/2021 16:55:43 

 

Li 

 

   

	IEEE 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 CRESPO MAIA DROGARIA 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	5224-8 

Valor 	 635,00 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 18/05/2021 16:27:01 

J8511081 ALEXANDRE BRAGA 	 18/05/2021 16:55:43 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/i  nd exhtml#/templ ate/-2F pendenci as-2F GTPY. bb 	 1/1 



D a 

Número : 065/2020 	rj ta : 	10/09/2020 

	

ta 	10/09/2020 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 100/2020 

Encarregado do serviço Credor Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Ale ndr de qu ir Braga 

P feito 	mapa' 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado Da 14/05/2021 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 1.129,10 

Fica empenhada a importância de 1.129,10 (um mil cento e vint 	nove reais e dez centavos) 

Responsável •  _ 
Liquidação 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Data: 	 14/05/2021 

N° do empenho : 	 2046/21 

Ordinário 

Processo : 	 AF-899/2021 

Crs- 
Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 

Suplementações: 	30.000,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 50.000,00 

Empenhos anteriores : 36.034,21 

Valor do empenho : 1.129,10 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( E3 ) : 37.163,31 

Saldo ( A - B ) : 12.836,69 

Credor: 810942 	COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 	 UF: SP 
C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0567 7291 7800 0491 5500 1001 4350 8919 1136 0500 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPI/CPF 
67.729.178/0004-91 

VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO IPI 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0,00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 

FATURA 

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

1.129,10 

VALOR TOTAL DA NOTA 

1.129,10 

CALCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CALCULO DO ICMS 

1.129,10 
VALOR DO ICRIS 

203,24 

001 
18/06/2021 
1.129,10 

UF 

SP 

PESO BRUTO 

3,389 
PESO LIQUIDO 

3,389 
tUMERAÇÃO 

1 .00000 

MARCA 

RAZÃO SOCIAL 

FL BRASIL HOLDING, LOGISTICA E TRANSPORTE LTDA. 

ENDEREÇO 

R ANTONIO LUCHIARI 251 

FRETE POR CONTA 

0-REMETENTE 

MUNICIPIO 

CAMPINAS 

CÓDIGO ANTT 

ESPECIE 

VOLUME(S) 
QUANTIDADE 

1 

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO 

COD. PROD DESCRIÇÃO DO PRODJSEIL NCM/SH CST CFOP UN QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.1CMS VJCMS V.IPI AJCMS AIPI 

000778 CLOMIPRAM1NA 25MG,CLORI 30049099 000 5102 DR 600,0000 0,8300 498.00 498,00 89.64 0,00 18,00% 0.00% 
DRATO L: 2102422 Q: 

600,0000 F: 21/01/21 

V: 30/06/2022 * 0 * Port 

aria 344/98 Cl 

	 -- - - - - - - - - --- -- 
004996 BROMETO DE N-BUTILESCOP 30049069 500 5102 CP 600,0000 0,5900 354,00 354,00 63,72 0,00 18,00% 0,00% 

OLAMINA IOMG L: 200832 
3 Q: 	600,0000 F: 2 

7/02/20 V: 28/02/2022, 
riFCI: 1BA35316-B833-4FF 

9-928 

CALCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO 

Protocolo: 135210534009704 

LOCAL DE ENTREGA: 45200623000146-RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, S/N Bairro/Distrito: 
CENTRO Municipio: SAO JOSE DO BARREIRO CEP: 12830000 UF: SP Pais: BRASIL. 

UNID.NEGOC.: 001 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO 

ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. [SAC:(19)3522-5804I HORARIO 
ENTREGA: 08:00 - 17:00 Pedido Referente a licitacao de numero: 350465* Pedido: 

1924865 Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): AF899/21 *** BANCO DO BRASIL - 

Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491 - DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ 

DO ORGAO *** Licitou° Nr 350465 - PREGA° PRESENCIAL 008/2020 AFE: 1.04397-7 ** 
AE: 1.22375-2 ** ASS: 1302/16 Validade: 23/04/2021 MODAL: RODO VIARIO / TIPO 

ENTREGA: NORMAL LOCAL DE ENTREGA: Endereco: RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, S/N 
Bairro/Distrito: CENTRO Municipio: SA0 JOSE DO BARREIRO CEP: 12830000 UF: SP 

Pais: BRASIL(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fantasia: PREFEITURA MUNICIPAL 

nnviarad hv 1 Tnnm 

PLACA DO VEÍCULO CNPJ/CPF 

18.233.211/0023-45 

UF 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

795866043112 

rimeesEmos DE COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

NF-e 

N. 001435089 

SÉRIE 1 
DATA DE RECEBIMENTO 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR. DA 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

0-ENTRADA EM 
l-SA1DA 

N. 001435089 
SÉRIE 1 
FOLHA 01/03 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210534009704 14105/2021 16:52:00 

Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSI 

JAGUARIUNA/SP 

Fone: 1935225800 

  

LII 11111 111111111111111 II III ulil III III 

  

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

DEST1NATARJO/REMETENTE 

NOME/RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DE EMISSÃO 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 45.200.62310001 -46 14/0512021 
ENDEREÇO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA/SAIDA 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 CENTRO 11111 - 111 14/05/2021 

MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA 

SAO JOSE DO BARREIRO 1231179200 SP 16:48:31  

INFORMAÇÕES DO LOCAL DE ENTREGA 

NOME/RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF 

45.200.623/0001 -46 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 

BAIRRO/DISTRITO 

CENTRO 

CEP 

12830000 

MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 

ruF. 

SP 

FONE/FAX 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 



Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 

PC EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASS1 
JAGUAR1UNA/SP 
Fone: 1935225800 

.. 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 
0-ENTRADA 	1  

1 -SA:IDA 
N. 001435089 
SÉRIE 1 
FOLHA 02/03 

MEN i 11 111111MMENE111 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0567 7291 7800 0491 5500 1001 4350 8919 1136 0500 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfelazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 
VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 
135210534009704 14/05/2021 16:52:00 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TR1B C.NPJ/CPF 
67.729.178/0004-91 

COD. PROD 

006601 

001781 

DESCRIÇÃO DO PRODJSER. 
4-838680569118 

ONDANSETRONA 8MG,CLORID 

RATO L: 20100490 Q: 

60,0000 F: 30110/20 

V: 01/10/2022 

CARBAMAZEP1NA L:21076 

NCINISH 

30049069 

30049069 

CST 

000 

000 

CFOP 

5102 

5102 

UN 

CP 

FR 

QUANT. 

60.0000 

10,0000 

V.UNITARIO 

2,8100 

10,8500 

V.TOTAL 

168,60 

108,50 

BC.ICMS 

168,60 

108,50 

V.ICMS 

30.35 

19,53 

V.IP1 

0.00 

0,00 

A.ICMS 

18,00% 

18,00% 

A.IP1 

0.00% 

0,00% 
35 Q: 	10,0000 F: 

30/03/21 V: 30/03/2023 

Portaria 344/48 Cl 



Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOÃO ALDO NASSI 
_ JAGUARIUNA/SP 

Fone 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR 
NOTA FISCAL ELETRÓNICA 
0-ENTRADA 

1-SAÍDA 

N. 001435089 
SÉRIE I 
FOLHA 03/03 

DA  
Ine 1111 111 11111 1111111111001111 

1  CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0567 7291 7800 0491 5500 1001 4350 8919 1136 0500 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no sue da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 
VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210534009704 14/05/2021 16:52:00 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

1NSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB CNPJ/CPP 
67.729.178/0004-91 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO 

Pais: BRASIL(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fantasia: PREFEITURA MUNICIPAL 

DE SAO JOSE DO BARREIRO) 

nmanned ha in Trwrisc 



27105/2021 	 GovC onta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

: :Comprovantes 

CA IA 

Comprovante de Doc Eletrônico 
via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS S 3 BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 3149-6/306406-9 

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S/A 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: COMERCIAL CIEURGICA RIOCLARENSE LTDA 

CPF/CN12.3 Destinatário: 67.729.178/0004 - 91 

Valor a ser Transferido; R$ 1.129,10 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 

Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 1.129,10 

Identificação da Operação: _ 	 N F 1435089 EMPENHO 2046 

Data de Débito: 27/05/2021 

Data da Operação: 27/05/2021 - 19:13:37 

Código da Operação: 00017123 

Chave de Segurança: AHRHQM4TYRAPGEEF 

CPFs Autorizadores: 
292.780.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://g ovconta.caixa.g ov.br/si g ovlconsulta/pendenc a/I sta/i mpr i mi r.do 	 1/1 



Pref to Municipal Chefe de Finanças 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 1.893,74 

Número : 

• 
Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compras e S iços 

Contrato : 

e Siquefa Braça 	 Galdino Dias dos Santos Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexan e c 

Fica empenhada a importância de 1.893,74 (um mil oitocentos e nove 	e três reais e setenta e quatro centavos) 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 
Responsáve 

Liquidação 

Data : 

Data : 

Data : 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 05(-: 

Data: 	 18/05/2021 

N° do empenho : 	2073/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-962/2021 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 	 Empenhos anteriores : 	213.648,65 

Suplementações: 	 0,00 	 Valor do empenho : 	 1.893,74 

Anulações: 	 0,00 	 Valor Anulado: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 	 Total ( B ) : 	 215.542,39 

Saldo ( A -8 ) : 	 134.457,61 

Credor: 812165 	BOTICA SAVINO DE PAULA LTDA 

Endereço: AV NESRALLA RUBEZ. 620 	 Cidade: Cruzeiro 
	 UF: SP 

C.N.P.J.: 30.535.365/0001-81 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231031744 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS MANIPULADOS PARA PACIENTES MUNICIPAIS. 

Órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 



1 II 1111 1111 II 11111 BOTICA SAVINO DE PAULA 
LTDA 

DANFE 
Documento Auxiliar 

Fiscal Eletrônica 
O - Entrada 
1 - Saída 

da Nota 

1 

N° 000.000 123 
AV. NESRALLA RUBEZ, 620- - CENTRO, Cruzeiro, SP - CEP: 

12701000- Fone/Fax: 1231443080 SÉRIE: 1 
Página 1 de 2 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210548365782 - 18/05/2021 16:55 

CNN I CPF 

30.535.365/0001-81 

CONTROLI DO .1 'CO 

111 111111 111111111 11 11111 1 1 111111 
I CliAvb DE ACESSO 

3521 0530 5353 6500 0181 5500 1000 0001 2310 0040 7900 

Consulta de autenticidade no portal nacional da 
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no sue 
da Sefaz Autorizadora 

1 11111 

INSCRIÇAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. INSCRIÇÃO ESTADUAL 

282140709111 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA 

RECEBEMOS DE BOTICA SAVINO DE PAULA LTDA OS PRODUTOSSERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO Ni.- - 

N°000.00012:1 

SÉRIE: I 
DATA DE RFCI. RIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DE BARREIRO 
CNPJ/CPF 

I 45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

18/05/2021 
ENDEREÇO 

R. JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45- 
BAIRRO/DISTRITO 

CENTRO 
I CEP 

112830-000 
DATA DE ENTRADA ,SAIDA 

MUNICIPIO 

Sao Jose do Barreiro 
FONE/FAX 

1231171288 
U  F 1 
SP 

I INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA D E I NTRADA SAIDA 

FATURA 

 

BASE DE CÁLCULO DO ILMS 	

_ 

0,00 

I VALOR DO ICMS 

0,00 
I BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 

.. 
VALOR DO ICMS ST 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODL I O ,  

2.214,60 
VALOR DO FRETE 	 VALOR DO SEGURO 

0,00] 	 0,00 

I DESCONTO 

320,86 
OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS 	i 

0,00 
VALOR DO IPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

1.893,74 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL FRETO POR CONTA 

4-Destinatário Próprio 
I CÓDIGO ANTT PLACA DO VEICULO LIF CNN/CPF 

ENDEREÇO I MUNICIPIO IIF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPÈCIE I I MARCA I NUMERAÇÃO I PESO BRUTO 	 11 PESO LIQUIDO 

CÓDIGO DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCM/SH CST CEOP UNID. CITO. VLR. UNIT. VLR. TOTAL BC ICMS VIR ICMS VI.R IPI 
Alio 
ICMS 

 ALIO. 
!Ri 

I 

10603266-0 ENALAPR1L - 90CPS 30042039 5929 PT 1,0000 33,8000 33.80 0,00 

8
 8

 8
 8

 8
 8

  8
  8

  8
  8

  8
  8

  8
  8

  8
  8

  8
  8

  
,6

6
,6

,
6

6
6

6
6

 
6

6
6

6
6

6
6

6
6

6
 

0.00 

10605751-1 DESONIDA - 1500 30042039 5929 PT 1.0000 38,6000 38,60 0,00 0,00 

10605751-0 C ETOCONAZOL - 600 30042039 5929 PT 1.0000 64,1000 64.10 0,00 0.00 

10605519-0 ALCACHOFRA - 60CPS 30042039 5929 PT 1.0000 116,0000 116,110 0,00 0.00 

10605520-0 5 HTP - 60CPS 30042039 5929 PT 1,0000 327.2000 327.20 0,00 0.00 

10605845-0 ENALAPRIL - 60CPS 30042039 5929 PT 1,0000 151.8000 151,80 0.00 0.00 

10606081-0 DOMPERIDONA - 60CPS 30042039 5929 PT 1.0000 46.3000 46.30 0,00 0.00 

10607319-0 GLUCOSAMINA SULFATO - 120 ENV. 30042039 5929 PT 1.0000 150.3000 150,30 0,00 0,00 

10608483-0 MET1LDOPA - 60CPS 30042039 5929 PT 1,0000 212,0000 212,00 0,00 0,00 

10608680-0 UREIA - 1500 30042039 

8 5929 PT 1,0000 50,5000 50.50 0,00 0,00 

10608683-0 CANDESARTANA - 60CPS 30042039 5929 PT 1,0000 62,6000 62,60 0,00 0,00 

10609095-0 FAMOTID1NA - 30CPS 30042039 5929 PT 1,0000 37.3000 37,30 0,00 0.00 

10610418-0 TACROL1MUS -300 30042039 5929 PT 1,0000 42,5000 42,50 0,00 0,00 

10610348-0 ENALAPR1L - 60CPS 30042039 5929 PT 1,0000 152,3000 152311 0,00 0110 

10610420-0 ENALAPRIL - 60CPS 30042039 5929 PT 1.0000 50,1000 50.10 0,00 0,00 

10610424-0 ENALAPPIL - 60CPS 30042039 5929 PT 1,0000 34,3000 34,30 0,00 0,00 

10610419-0 DOMPER1DONA - 60CPS 30042039 5929 PT 1.0000 46.6000 46,60 0,00 0.00 

10610421-0 VALERLANA - 60CPS 30042039 5929 PT 1,0000 158,6000 158,60 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISS N 
INSCRIÇÃO ml :NICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSON VALOR DO ISSQN 

37760 
I 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO 

NO' referenciada - Mês e Ano: 02/21, Modelo: 	01, 
úmero: 	10911, 	CNPJ: 	30.535.365/0001-81, 	UF: 	SP 

Série: 1, N 

NO' referenciada - Mês e Ano: 	03/21, Modelo: 	01, 

úmero: 	11440, 	CNPJ: 	30.535.365/0001-81, 	UF: 	SP 

Série: 1, N 

NF referenciada - Mês e Ano: 	03/21, Modelo: 	01, 
úmero: 	11441, 	CNPJ: 	30.535.365/0001-81, 	UF: 	SP 

Série: 1, N 

NO' referenciada - Mês e Ano: 	03/21, Modelo: 	01, 
úmero: 	11442, 	CNPJ: 	30.535.365/0001-81, 	UF: 	SP 

Série: 1, N 



CONTNUAÇÃO-MFORMAÇÕESCOMPLEMENT~ 

CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: $P 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 

CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001-81, UF: SP 
CNPJ: 30.535.365/0001 -81, UF: SP 
DE IPI. III- DADOS BANCÁRIOS P/ DEPOSITO: BANCO: 756 

(BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S/A - BANCOOB); AG.: 5052; C.C.: 12865-1; FAV.: BOTICA SAVINO DE PAULA LTDA. 

NF referenciada - Mês e Ano: 03/21, Modelo: 01, Série: 	1, Número: 11443, 

NF referenciada - Mês e Ano: 03/21, Modelo: 01, Série: 	1, Número: 11602, 

NF referenciada - Mês e Ano: 03/21, Modelo: 	01, Série: 	1, Número: 11873, 

NF referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	01, Série: 	1, Número: 12087, 

NF referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	Dl, Série: 	1, Número: 12088, 

NF referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	01, Série: 	1, Número: 12097, 

NO' referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	Dl, Série: 	1, Número: 12295, 

NO' referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	01, Série: 	1, Número: 12460, 

NF referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	Dl, Série: 	1, Número: 12461, 

NF referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	Dl, Série: 	1, Número: 12462, 

NO' referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	Dl, Série: 	1, Número: 12463, 

NF referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	01, Série: 	1, Número: 12464, 

NF referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	01, Série: 	1, Número: 12465, 
NO' referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	01, Série: 	1, Número: 12534, 
NO' referenciada - Mês e Ano: 04/21, Modelo: 	01, Série: 	1, Número: 12535, 
1-DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP. II-NÃO GERA DIREITO A CRÉDITO FISCAL 

39.70 

107,10 

00,60 

177.30 

2 - .00 

39.7000 

107,1000 

08,60110 

177,3000 

27.0000 

CODIGO DESCRIÇÃODOPRODUTOBERVICO NCNVSH CST CFOP UNID. 

10610965-0 UREIA - 10005 30042039 0900 5929 PT 

10610967-2 COLECALCIFEROL - 400ML 30042039 0900 5929 PT 

10610967-1 MAGNES10 DIMALATO - 120CPS 30042039 0900 5929 PT 

10610967-0 MAGNESIO 240CPS 30042039 0900 5929 PT 

64083183-0 EXTRATO DE PROPOLIS VERDE - 30ML A. FLORA 04100000 0900 5929 PT 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 

11.00 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

000 

1.0000 

1.0000 

1,0000 

1,0000 

1.0000 

()TI/ VLR. UNIT. VLEL TOTAL BC ICMS VLR 1CMS VLR 1E1 
ALIO 
ICMS 

ALIO 
IPI 

II III III 1111 1 11 11 111111111111 111111111111i 
DA1NFE 

Documento Auxiliar da Nota 
Fiscal Eletrônica 
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N° 000.000.123 
SÉRIE: 1 
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BA RIRE7-A DA OPERAÇÃO 

VENDA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

282140709111 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210548365782 - 18/05/2021 16:55 

CNP) CPF 

30.535.365/0001-81 

1 

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. 

CON I RO .1 DO I CO 

1 CliAVE DE ACESSO 

3521 0530 5353 6500 0181 5500 1000 0001 2310 0040 7900 

Consulta de autenticidade no portal nacional da 
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site 
da Sefaz Autorizadora 

BOTICA SAVINO DE PAULA 
LTDA 

AV. NESRALLA RUBEZ, 620- - CENTRO, Cruzeiro, SP - CEP: 
12701000 - Fone/Fax: 1231443080 

nr, TIOS nn ponni ITA/CFR vier) 



23/06/2021 	 Banco do Brasil 

G337230957466276007 
23/06/2021 10:00:10 

	.■=1■11.111•■••••■ 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 756 BANCO COOPERATIVO SICOOB SA BANCO SICOOB 

Agência (sem DV) 	5052 SICOOB VALE DO PARAIBA 

Conta corrente (com 128651 
DV) 

CNPJ 	 30.535.365/0001-81 

Nome favorecido 	BOTICA SAVINO DE PAULA LTDA 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	62.301 

Valor 	 1.893,74 

Destinação 	 O 

Data transferência 	23/06/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	CC27ECO29BD5E2A9 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

23/06/2021 09:59:16 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

23/06/2021 10:00:10 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-a-autoatendimento/indexhtml#/ternplate/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/1 



Alexan 

Prefei 

a 	 Galdino Dias dos Santos 

hefe de Finanças 

e de 

Muni pal 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado a: 25/05/2021 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 508,50 

ira Encarregado do serviço Credor 

Fica empenhada a importância de 508,50 (quinhentos e oito reais cinquenta centavos) 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 100/2020 

Número 065/2020 

ta 

ta 	10/09/2020 

ata 	10/09/2020 

D 

Responsável 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
evu 

Data: 	 25/05/2021 

N° do empenho : 	 2247/21 

Ordinário 

Processo : 	 AF-799/2021 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido 000141 

Dotação Inicial: 	 350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Empenhos anteriores : 217.840,39 

Valor do empenho : 508,50 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 218.348,89 

Saldo ( A - B ) : 131.651,11 

Credor: 810942 	COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço PC EMILIO MARCONATO, 1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 	 UF: SP 

C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



CALCULO DO IMPOSTO 

VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 	 0,00 	 0,00 	 0.00 	 508.50 

VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 
0,00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 

VALOR DO IPI 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

508,50 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL 

FL BRASIL HOLD1NG. LOGISTICA E TRANSPORTE LTDA. 
FRETE POR CONTA 

0 -REMETENTE 
CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF 

18.233.211/0023 -45 
ENDEREÇO 

R ANTONIO LUCHIARI 251 	 CAMPINAS 
MUNICIPIO 	 UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

795866043112 

ESPECIE 

VOLUME(S) 

MARCA NUMERAÇÃO 

0,00021 

PESO BRUTO 

0.936 

PESO LIQUIDO 

0.936 

QUANTIDADE 

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO 

COO. PROD 

031137 
DESCRIÇÃO DO PRODJSER. 

ATORVASTATINA CALCICA 4 
OMG (ITEM GENERICO) L: 

NCM/SII 

30049069 
CST 

040 
CFOP 

5102 
UN 

CP 
QUANT. 

450,0000 

V.UNITARIO 

1,1300 

V.TOTAL 

508,50 

BC.ICMS 

0,00 

V.ICSIS 

0.00 

V.IPI 

0.00 

AJCNIS 

0100% 

A.IPI 

0,00% 

KW9124 Q: 	450,0000 
F: 20/08/20V: 31/07/2 
022 * Valor Total dos P 
rodut 
os sem isencao do ICMS: 
620.12 Valor do ICMS 13 
ispensado: 111,62 *Iscai 
cao conf. Anexo I, Art. 
94, R1CMS/2000-SP (Coo 
v.87/02) 

001 
29/06/2021 
508,50 

,RECEBEMOg DE COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e 
N. 001439242 

SÉRIE 1 
DATA DE RECEBIMENTO 

'-, 

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 

COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSI 

JAGUAR1UNA/SP 

Fone: 1935225880 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELE-MONICA 

0-ENTRADA 	1 
1-SAIDA 

N. 001439242 
SÉRIE 1 
FOLHA 01/03 

11111 11111111 11111 11111 1111111111N 111111111 111111 1111 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0567 7291 7800 0491 5500 1001 4392 4213 2016 0374 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfefazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NA ru REZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210578261703 25/05/2021 18:24:47 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBSETRIB. CNPJ/CPF 
67.729.178/0004 -91 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSE DO BARREIRO 
CNPJ/CPF 

45.200.623/0001-46 
DATA DE EMISSÃO 
25/05/2021 

ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111-111 
DATA ENTRADA/SAÍDA 

25/05/2021 

MUNICIPIO 

SÃO JOSE DO BARREIRO 
FONE/FAX 

1231179200 
UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAÍDA 

18:21:11 

INFORMA COES DO LOCAL DE ENTREGA 

NOME/RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF 

45.200.623/0001 -46 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 
BAIRRO/DISTRITO 

CENTRO 
CEP 

12830000 

MUNICIPIO 

SÃO JOSE DO BARREIRO 
UF 

SP 

FONE/FAX 

FATURA 

CALCULO DO ISS N 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO 1SSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÓES COMPLEMENTARES 

Protocolo: 135210578261703 

LOCAL DE ENTREGA: 45200623000146-RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, S/N Bairro/Distrito: 

CENTRO Municipio: SÃO JOSE DO BARREIRO CEP: 12830000 UF: SP Pais: BRASIL, 

UN1D.NEGOC.: 001 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO 

ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. (SAC:(19)3522-5804)HORARIO 

ENTREGA: 08:00 - 17:00 Pedido Referente a lieitacao de numero: 350465. Pedido: 

1912058 Autorizacao de Compra(Pedido Cliente): AF799/21 NR.PROCESSO CLIENTE: 

65/2020°°° BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 677291780030491 - 

DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ DO ORGAO *** Licitacao Nr 350465 - PREGA() 

PRESENCIAL 008/2020 AFE: 1.04397-7 ** AE: 1.22375-2 ** ASS: 1302/16 Validade: 

23/04/2021 MODAL: RODO VIARIO / TIPO ENTREGA: NORMAL LOCAL DE ENTREGA: Endereco: 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, SN Bainn/Distrito: CENTRO Municipio: SAO JOSE DO 

BARREIRO CEP: 12830000 UF: SP Pais: BRASIL(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome 

RESERVADO AO FISCO 

  

powered by () TONS 



	, 
Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 
NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOÃO ALDO NASSI 
JAGUARIUNAJSP 
Fone: 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 
E-ENTRADA 
1-SAÍDA 

N. 001439242 
SÉRIE 1 
FOLHA 02/03 

DA 

1 
11111111111 1111 111111111111111 10111 11111111 11111 1111111111 

CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0567 7291 7800 0491 5500 1001 4392 4213 2016 0374 

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

NATUREZA DA OPERAÇÃO 
VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 
135210578261703 25/05/2021 18:24:47 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRID CNRUCPF 
67.729.178/0004-91 

DADOS DO ?RUIM 111, / JEKYRAJ 

COO. PROD DESCRIÇÃO DO PROD./SER. NCM/SH CST CFOP 1151 QUART. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS V.ICNIS V.IPI A.ICNIS AM] 

— - - 



Identificação do emitente 

. 	
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO. 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASS 

JACuARIUNA/SP 

FIM: 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

0-ENTRADA 	I 
1 -SAiDA 

N. 001439242 
SÉRIE 1 
FOLHA 03/03 

111111111111!E 11 111101111110 1 III' 1 11 111 IIIIII 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0567 7291 7800 0491 5500 1001 4392 4213 2016 0374 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210578261703 25/05/2021 18:24:47 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
I 395060142110 

1NSC.ESTADUAL DO SUBST.TRID. CNPJICPE 
67.729.178/0004-91 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

BARREIRO CEP: 12830000 UF: SP Pais: BRASIL(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome 

Fantasia: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO) 

RESERVADO AO FISCO 

Powered bY OTOTVS 
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	11111~11.~1.10.611.~R.V.7.,.... 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 508,50 

Destinação 	 O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

13/07/2021 15:04:16 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

13/07/2021 15:04:59 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento2.bb.combr/apf-apj-autoatendimento/indexhtml? ■=2.3.17#/template/-2Ppendencias~2FGTPY.bb 	 212 



SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 31/05/2021 

N° do empenho : 	 2383/21 

Ordinário 

Processo : 	 AF-699/2021 C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.041 	 - MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.312 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000270 

órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.305.0010 

Dotação Inicial: 	 0,00 

Suplementações: 	144.568,04 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 144.568,04 

Credor: 810942 	COMERCIAL 	CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 	1000, GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 

Empenhos anteriores : 144.138,36 

Valor do empenho : 424,80 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 144.563,16 

Saldo ( A - B ) . 4,88 

UF: 	SP 
C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 424.80 (quatrocentos e vi 	e quatro reais e oitenta centavos) 

Total geral : 	 424,80 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	 100/2020 

Data : 

Data : 	10/09/2020 

Data : 	10/09/2020 

Número : 065/202 

efeit Municip,t 	

ag ) 	Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Encarregado do serviço 	Credo 	 A an re 51 Siq e 

Liquidação 

Data: 31/05/2021 Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Respon ,rvd11 



BASE DE CALCULO DO ICMS 

424,80 

VALOR DO ICMS 

71,30 

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

424,80 

VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0,00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 

VALOR DO IPI 

0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

424,80 

RAZÃO SOCIAL 

FL BRASIL I IOLDING, LOGISTICA E TRANSPORTE  LTDA. 

ENDEREÇO 

R ANTONIO LUCHIARI 251 

FRETE POR CONTA 

0-REMETENTE 

MUNICIPIO 

CAMPINAS 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

795866043112 

   

I/F C GIGO AN'IT 
	

PLACA Do VEÍCULO 

 

   

1.w 

SP 

CNPJ/CPF 

18.233.211/0023-45 

QUANTIDADE 

3 

ESPECIE 

VOLUME(S )  

MARCA NUMERAÇÃO 

0,00144 

PESO BRUTO 

5.444 

PESO LIQUIDO 

5.444 

RECEBEMOS DE COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e 

N. 001441649 

SÉRIE 1 

DATA DE RECEBIMENTO 

, 

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 

NUCLEO RESIDENCIAL DOU FOR JOAO ALDO NASSI 

JAGUARIUNAISP 

Fone: 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

0-ENTRADA 	1 

1-SAIDA 

N. 001441649 
SÉRIE 1 
FOLHA 01/03 

1111 111 1111111111111111111311111 111 111111 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0567 7291 7800 0491 5500 1001 4416 4911 8242 3995 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e www.nfelazenda.gov .briportal ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210602539371 31/05/2021 17:22:12 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESFADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ/CPF 
67.729.178/0304 -91 

DESTINATARIO/RENIETENTE 

NOME/RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSE DO BARREIRO 

CNPJ/CPF 

45.200.623/0001 -46 

DATA DE EMISSÃO 

31/05/2021 

ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 - 111 

DATA ENTRADA/SAIDA 

31/05/2021 

MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 

FONE/FAX 

1231179200 

UF 

SP 

eisciução ESTADUAL 
17:18:29  

HORA ENTRAD/USAIDA 

INFORMAÇõES DO LOCAL DE ENTREGA 

NOME/RAZÃO SOCIAL CNPJ/CPF 

45.200.623/0001 -46 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 

RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 	 CENTRO 

CEP 

12830000 

MUNICIPIO 

SAO JOSE DO BARREIRO 

UF 

SP 

FONE/FAX 

FATURA 

001 
05/07/2021 
424,80 

CALCULO DO IMPOSTO 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

DADOS DO PRODUTO SERVIÇO 

COO. PROD DESCRIÇÃO DO PRODJSER. NCM/SII CST CFOP UN QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS V.ICMS V.IPI A.ICNIS A.IP1 

025810 DICLOFENACO SODICO 75M0 30039047 300 5102 AI' 200,0000 0,8300 166,00 166,00 29,88 0.00 18.00% 0,00% 
/3ML L: DC21D009 Q: 

200,0000 F: 01/05/21 

V: 30/04/2023, nECI: 9 

C0B9936-C4F9-43C6-9DC4- 

E03CD 

245301B 

	 -- - - .-- - - - 	 . 	 

032234 GLICOSE 50% L: XIV Q: 

200,0000 F: 01/03/21 V: 

30049099 000 5102 Al' 200,0000 0,4300 86,00 86,00 10,32 0.00 12,00% 0,00 0/, 

28/02/2023 

CALCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

Protocolo: 135210602539371 

LOCAL DE ENTREGA: 45200623000146-RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, S/N Bairro/Distrito: 

CENTRO Município: SÃO JOSE DO BARREIRO CEP: 12830000 UF: SP Pais: BRASIL. 

UN1D.NEGOC.: 001 PREZADO CLIENTE. FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO 

ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. [SAC:(19)3522-5804] HORARIO 

ENTREGA: 08:00 - 17:00 Pedido Referente a licitacao de numero: 350465" Pedido: 

1896884 Autorizacao de Compra(Pcdido Cliente): AF699/21 NR.PROCESSO CLIENTE: 

65/2020 * 0 * BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491 - 

DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ DO ORGAO 99. Licitacao Nr 350465 - PREGA° 

PRESENCIAL 008/2020 AFE: i.04397-7° AE: 1.22375-2 "" ASS: 1302/16 Validade: 

23/04/2021 MODAL: RODO VIARIO / TIPO ENTREGA: NORMAL Aliquota ICMS 12% cf. 

art.54. Inc.XVII, RICMS/SP Dec.45490/00. LOCAL DE ENTREGA: Endereco: RUA JOSE 

BENTO TEIXEIRA, SIN Bairro/Distrito: CENTRO Município: SÃO JOSE DO BARREIRO 

RESERVADO AO FISCO 

  

Imered bY O TONS 



- 

- 

Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, 1000 
NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALDO NASSI 
JACUA RI UN A/SP 
Fone: 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 
0-ENTRADA 

I -SAÍDA 
N. 001441649 
SÉRIE 1 
FOLHA 03/03 

DA 

, 
11111111111 11111101111111111111111 II NINE 

CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0567 7291 7800 0491 5500 1001 4416 4911 8242 3995 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfelazenda.gov.br/portal  ou no site da SEFAZ Autorizada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 
VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 
135210602539371 31/00/202117:22:12 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. CNPJ/CPF 
67.729.178/0004 -91 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 
	

RESERVADO AO FISCO 

BENTO TEIXEIRA, S/N Bairro/Distrito: CENTRO Municipio: SAO JOSE DO BARREIRO 
CEP: 12830000 UF: SP Pais: BRASIL(Codigo Interno Emitente: 4075 Nome Fantasia: 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SA0 JOSE DO BARREIRO) 

Powered bY Ø  TOTVS 
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G333131451346822011 
13/07/2021 15:04:59 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 C C RIOCLARENSE LTDA 

Agência 	 3149-6 

Conta corrente 	306406-9 

Valor 	 424,80 

Destinação 	 O 

Identificador 1 	45200623000146 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 13/07/2021 15:03:35 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 13/07/2021 15:04:59 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml'h=2.3.17#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/2 



DANE DT CAI CUTIEI14) ICMS 

R$ 0.00 
VAI.om DO ERETF 

R$ 0,00 

I 0no ()R !XII( ms 
I RS 0,00 

I VAI OR IX) SECA IRO 

R$ 0,00 

I BASE DE CALMO ix) ;em, S i  

R$ 0,00 

I 011TRAS DESPESAS ACESSORIAS I VALOR IPI 

R$ 0,00 R$ 0,00 I l'iRe0,0°0  	

I vAR,111 51 01.noomems si VAI DR 111101 

R$ 550,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

R$ 550,00 

P ECE DEMOS DE CENTER ELEX DisT 98  MEDICAMENTOS E  AFINS I.TDA OS PRODIEEDSSF:RVIÇOS CONSTANTES DA NOTA ELSCAI ABAIXO 

TE RECEMMENTO IDENTWICAÇÃO E ASSINA FURA IX/RECEIO:DOR. NFE NÚMERO: 	001.913 
NFE SÉRIE 	i 

CENTER FLEX DIST DE 
MEDICAMENTOS E 

CENTER 	FLEX AFINS LTDA 
(12 )3145-6925 

RUA MARCOS COELHO BARCELLOS, 235 - VILA SUELY. 
12.711-660, CRUZEIRO - SP 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA 

FISCAL ELETRONICA 

CONTRO 

I 

.E 

ill 

O E 

I 	ill 

OCO 

i 	1111110 1111111 1111111 11 II Hifi 

.., 

111 0 - Entrada 
1- Saída 

1 
CHAVE DE A WSSO 

3521 0613 1103 4400 0103 5500 1000 0019 1312 1060 MO NÚMERO: 	001.913 
SÉRIE: 	 I 

PÁGINA 1 DE 1 Consulla do aulmuicidadc do ponal raciono! do NE-c no silo 

WNSw.nrciazenda.gov .briponal sono sito do Sok/. Autorilndor 

'JATI I11E7A DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 
PROTOColo III, AUTORIZAÇÃO DL USO 

135210606087405 .01/06/202111:20:14 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

, 	282.150.787.118 
I INSCRIÇÃO ESTADDAL DO SUM. TRIO 	 ICN1 13.11)() o.M.34E4N/I0E00 1_03  1 1  F1T 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
' NOME. RAZÃO SOEM, 

MUNICIPIO DE SÃO JOSE DO BARREIRO 
ICEM ■ CPF 

I 45.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSÃO 

01106/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
IIAIRRO Disnuto 

CENTRO 
ICEI,  

I 12.830-000 
DATA DL ENTRADA .SAIDA 

01/06/2021 
IMINICIPEO 

, SAO JOSE DO BARREIRO 171E2)7117-1288 
III' 

SP 
I INSCRIÇÃO MAN /AL DORA DE rs 1-o.k.'', SAIDA 

CALCULO DO IMPOSTO 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
RA/Ao so(HAL 	 FRETE POR CONTA 

CENTER FLEX DISTRIBUIDORA DE MED E AFINS LTD] EMITENTE 
c:0016°Am  I PLACA DO VEICULO UF CNPP CPF 

13.110.344/0001-03 	
.., 

ENDEREÇO 

RUA MARCOS COELHO BARCELLOS, 235 
CIDADE 

CRUZEIRO 
(IV 

SP 
INSCRICÃO ESTADUAI 

282150787 I 18 
QUAN FIDADE 	 I ESPCCIE 

I 	 11 VOLUME 

I MARCA 	 I NUMER AÇÃO m  i l'EM) 	uro 	 M 

I 	0,000Kg 	
I MS. IRO° 

	

0,000Kg 	 .., 

DADOS DOS PRODUTOS 

ITI AI C(1I)1(4) DESCRIÇÃO IX) MORRI 10 , skstviço nem sol °77 °  CR%) 11011) Q11) 
VIR UNIT 

(RS/ 

VLR. TOTAL 

(RS) 

Inc IL ,I ,  

(RS) 

(LR. ICMS 

MS/ 

ALIO 
ICMS 

vi 	-. .e 	11 
:101 

1 1433 MÚSCOBLOC 10MG/1vIL CX/5AMP 
5ML - NUTR1EX Lote: B13030017A 
Validade: 31/03/2023 

30049079 0.102 5.102 CX 1,00 550,00 550,00 0,0 , 1 0,00 0,00% 0,00 

DADOS ADICIONAIS 

I NFORMAIAI C(IM I MIRIARIiS 
	

RESERVAI%) AO FISCO 

AlEIORIZAÇÃO IFF. FORNECIMENTO. (057 102) - DOMPNA IRRITA N07S121 • DAIXIS PARA PAGAMEN II) IIANCO. CAIXA E:UNI/MICA 
FELIFEAL. AGENCIA alou • C.,C ,  i0507l1773.6 

DOO Darem o EMITIDO POR ME OU EPP OPT'ANTE PELO SIMPLES NACIONAL. ~GERA 00)000 /1 CRÉDITO 
,FISCAL 

Emitido pelo aplicalivo Sotlten SIEM - www.softensistemas com.br  - Telefones ( 7)3245-0866 / (11)3522-9234 
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G335201051778584011 
20/07/2021 11:11:28 

3 

   

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 

Agência (sem DV) 	300 CRUZEIRO 

Conta corrente (com 7736 
DV) 

CNPJ 	 13.110.344/0001-03 

Nome favorecido 	CENTER FLEX DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENT 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	72.001 

Valor 	 550,00 

Destinação 	 O 

Data transferência 	20/07/2021 

"c" - CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	F8D6450111A3AA43 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

20/07/2021 11:11:15 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

20/07/2021 11:11:28 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml?v=2.3.174/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/1 



Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 4.166,47 

Fica empenhada a importância de 4.166.47 (quatro mil cento e sess ta e seis reais e quarenta e sete centa os) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Dispensa de Licitação p/ Compras e S rviços 

Contrato : 

Encarregado do serviço 	Credor 

a 

NUrn r0 : D a 

a 

Alexandre Siqk B a 

Prefeito M nicipal 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

' • uidação 

Responsável 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 07/06/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	2460/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-1096/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Credor: 812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 InscrEstildent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 350.000,00 

Suplementações: 0,00 

Anulações: 0,00 

Total ( A ) : 350.000,00 

Empenhos anteriores : 227.306,29 

Valor do empenho : 4.166,47 

Valor Anulado: 0.00 

Total ( B ) : 231.472,76 

Saldo ( A - B ) : 118.527,24 

UF: 	SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DATA RECEBIMENTO 

1111111111111111111111111111  

Consulla de au.entiadaderio ~tal nacional da M'-e wwittritalazenda_gcra_bdportal 
DO no sate da SfleillZ Autorizada 

O - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N°7 

shuE o 
FUMA: I 1 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE 

EUSETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 CENTRO 
SAO JOSEI90 BARREIRO - SP 
CEP 12830000 
TELEFONE 12996123123 

RECEBEMOS DE FI IÇÇTE  G DAS DE OLIVEIRA SANTO /7'0S PRODUTOS E 041 SER VIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRON1CÃ INDICADA AO LADO 

CHAVE OE ACESSO 

3521 0634 8343 0200 0187 5500 0090 0000 0710 0064 0617 

NF-e 

N° T 

SÉRIE: O 

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO VALOR DO IPI 
0 ,00 0,00 0,00 0,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

4.166,47 
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 

BASE DE CALCULO DO (CIAS ST 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

4.166,47 
BASE DE CALCULO DO !CIAS 

0,00 
VALOR DO 'CIAS 

0,00 
VALOR DO 'CIAS ST 

0,00 

0,00 0,00 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL BASE DE CALCULO 00 158004 VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

RESERVADO AO FISCO mar-atuações cocaP~TAREs 

TRIB APROX R$ 57382 FEDERAL R$ 242,81 ESTADUAL 

DADOS ADICIONAIS 

VALOR DO ISSCIN 

0.00 

DESTINATÁRIO! REMETENTE 

MUNICIPIO DE SAO 30SE DO BARREIRO 	 ----1 45507.623/0001-46 
DATA DABAISSÃO 

09/06(2021 
198113•31:0 
RUA JOSÉ BENTO TEXEIRA , 45 

BAIRRO / 011111170 

1 CENTRO 
OBER EMMIMMIU SMDA 

09/06/2021 
NUMMI° 

SA0 JOSE DO BARREIRO 	 11231171288 
FONE / FAX uF 

SP 
erssauciko ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA ENTRADA! SA/DA 

09:34 
FATURA! DUPLICATA 

'OUTROS 

CALCULO DO IMPOSTO 

TRANSPORTADOR !VOLUMES TRANSPORTADOS 

(NOME! RAZÃO SOCIAL C 	A ~GO Nur 	1 PLACA DO VEICULO UF 

,„ 
'CAIPJ / CPF I . 

. Banam 1- 	um 	( 	9  ii  

2 -TERCEMOS A -SERI MIE 
EMINMEÇO 

froo 
Nit~wo estwoura. 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA PESO BRUTO 

0,000 

I PESO LIQUIDO 

0,000 

DADOS DOS PRODUTOS !SERVIÇOS 

PROO 
DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS / SERVIÇOS NON 

/ SH CST CFOP UNIDJOUANT. VALOR Mit VALOR TOTAL BC ICMS V. ICES V. IPI 
ALIOU/MAS 

ICMS I.P.1 

125051 SARCOPEN CX 30 SACHES 24G 30049099 O
 O

  
0

 
0

 0
 O

  
O

 
O

 O
 O

  
O

 
O

 

128271 CAUDÉ DADIC ame ui 30 COUP 3E049099 
11627 XARELTO 15MG 213COMP 33049079 
72729 DERMA ETC 203MI 33049990 

118261 PONDERA XR 12,51AG COM FtEV 1113 CT BI 30049099 
AL PIAS TRANS X 30 

125621 DESUPRE 033000 UI C 49 COMI) 30049099 
9174 CONCOR MT 5MG 12.51AG 300OME1  R 30049039 

11488 TRAYENTA 5MG 3000MP REV 30049069 
123281 DOZEMAST 1000 MCG C 30 COME 30049099 
128321 OUAESARTANA hIFAXIXONALA 40MG 30 30349099 

COME 
92981 OXALATO DE ESCITALOPRAM10MG CX 30003093 

3000MP REV 
125191 HEM1F DE B1SOPROLOL 10 MG 30049099 

o
  

O
 

R 8 O
 O

 8
  8 O

 

O
 

rnes"-"ro--n-rurmewct 	  



11/06/2421 	 Banco do Brasil 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

G332111624769664023 
11/06/2021 16:35:37 

	0711a/4,11,  ..CCIEFSJ. 	 ia dr:S...0W— 

Banco 	 237 BANCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 	35696 
DV) 

CNPJ 	 34.834.30210001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	61.101 

Valor 	 4.166,47 

Destinação 	 O 

Data transferência 	11/06/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	5858912E42AD7556 

Assinada por por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 11/06/2021 16:35:01 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 11/06/2021 16:35:37 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento2.bb.combr/apf-apj-autoatendimento/indexhtml#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/1 



Dispensa de Licitação p/ Compra e Serviços Número : 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 237,50 (duzentos e trinta e s e reais e cinquenta centavos) 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

Total geral : 	 237,50 

Ia:  

ala: 

ala: 

Encarregado do serviço 	Credor Alexanr ee qu 	Braga 

Pref o M 	ipal 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Liquidação 

Responsável 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CiV 

Data: 

N° do empenho : 

Ordinário 

Processo : 

07/06/2021 

2471121 

AF-1083/2021 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 37.163,31 
Suplementações: 	30.000,00 Valor do empenho : 237,50 
Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 
Total ( A ) : 	 50.000,00 Total ( B ) : 37.400,81 

Saldo ( A - B ) : 12.599,19 

Credor: 	200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 
C.N.P.J.: 	06.155.743/0001-17 Inscr.Est./Ident.Prof.: 
Banco: Agência: Fone: 1231171185 

Conta Corrente: Fax: 	12 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LIDA ME OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO. 

EMISSÃO: 10/06/2021 VALOR TOTAL: 237,5 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA. 45. 12030000- Sio José do Barreiro - SP 

N°. 
SÉRIE 

NF-e 
873 
1 DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

VP 

farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

DOCUMENTODFAUEXILIA ' 
DA NOTA FISCAL 

1 	111 1 1 III! 11111111 111 11111 111111  1 1 	11111 1111 II 11 I 1 	1  

ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA 
I - SAÍDA 

N° 	873 

1 

CHAVE DE ACESSO  

3521 0606 1557 4300 0117 5500 1000 0008 7312 0839 9250 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210646393987 10/06/2021 15:23:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNIU 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNP.I 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

10/06/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA , S \ I D ', 

10/06/2021 
MUNICIPM 

São José do Barreiro 
FONE / FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAIDA 

15:23 
FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CALCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO 1CMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

237,50 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO CPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

237,50 
TRANSPORTADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O - Control:10o do Frete por conta do 

Remetente (CO') 

CÓDIGO ANU PLACA VEICULO UF CNPJ / CPF 

ENDEREÇO mutucipto UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

O 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
Código Descrição dos produtos / serviços NCSVS11 CSOS CFOP UND QNT PMC VaL Unit. VaL Desc. VaL Tolo! B. C. 1CMS Vai. ICMS Aliq. 1CMS 

27482 	 I' ACIDO ACETILSALICILICO 100MG 30049069 103 5.405 CX 500 0.04 0.10 0.00 50.00 0,00 0.00 0.00 

29656 	 U CARVEDMOL 12,5MG 30049069 103 5.405 UNI) 150 0,89 0,25 0,00 37,50 0,00 0,00 0,00 

29592 	 U MALEATO DE ENALAPRIL 20MG 30039049 103 5.405 UNO 600 0,16 0,25 0,00 150,00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AF N`' 1083/2021 
COMPRA DIRETA 1.1' 825/2021 
DADOS BANCAMOS - ITAU - AGENCIA 0259- CONTA CORRENTE 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



22/06/2021 	 GovConta CAIXA 

IMPRIMIR 

 

FECHAR 

  

: :Comprovantes 

CAIXA 

Comprovante de Transferência de Valores 
via GovConta Caixa 

Emitente: FMS S 3 BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 0300/003/00623011-9 

Nome do Destinatário: CRESPO MAIA DROGARIA LTDA 

Valor: R$237,50 

Identificação da Operação: N FISCAL 873 EMPENHO 2471 

Data de Débito: 22/06/2021 - 14:52:55 

Data da Operação: 22/06/2021 

Código da Operação: 053044096 

Chave de Segurança: Y27X1FPF46R7QP6M 

CPFs Autorizadores: 

310.444.358-01 

292.780.098-73 

Operação realizada com sucesso. 

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 
30 MINUTOS 

https://gmonta.caim.govbr/sigovIconsulta/pendencia/lista/imprirrir.do 	 1/1 



Credor Encarregado do serviço 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

Data : 

Data : 

Data : 

AI an••e Siq-ira Braga 

feit Municipal 

Liquidação  

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado ••••-•••••"" 

Dispensa de Licitação p/ Compras Serviços 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Data: 	 07/06/2021 

N° do empenho : 	2472/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-1095/2021 

' 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade 2.034 	 - AÇÕES DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 0 - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA, 46 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06.155.743/0001-17 	 Inscr.Estildent.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

  

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 1.409,00 

  

Fica empenhada a importância de 1.409,00 (um mil quatrocentos nove reais) 

Responsável 

Empenhos anteriores : 231.472,76 

Valor do empenho : 1.409,00 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 232.881,76 

Saldo ( A - B ) : 117.118,24 

UF: 	SP 



RECEBEMOS DE CRESPO MALA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS 0/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. 
EMISSÃO: 10/06/2021 VALOR TOTAL: 1409 DESTINATÁRIO: MUNICIP10 DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO -RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830000- São José do Barreiro - SP 

NF-e 

N°. 	874 
SÉRIE 1 DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

.1 
farmavale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MALA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

DOCUMENTO NTO AUXILIA 1  111 
DA NOTA FISCAL 

1111111111111111111111111 IIIIIIII1 1 I I 1 1 	iliii 
ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N• 	874 

1 

CHAVE DE ACESSO  

3521 0606 1557 4300 0117 5500 1000 0008 7419 0997 7184 

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/porta1  ou no site da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / I 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210646483076 10/06/2021 15:31:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRJBUTÁRIO CNPJ 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 
CPF / CNP] 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

10/06/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA / SAIDA 

10/06/2021 
MUNICÍPIO 

São José do Barreiro 
FONE / FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAJDA 

15:31 

FATURA! DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

1409,00 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO IPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

1409,00 
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

o - Contratglo do Frtte por couta do 

Reinelente (CIF I 

CODIGO ANTT PLACA VEICULO UF CNP. I l CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

1.1 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
Código nutrição dos produto, / serviços ' NCM/Sli CSOS CFOP UNO QNT Mie Vai. Urdi. Vol. Doc. Vai. Total B. C. ICMS Vai. 1CMS Aliq. ICMS 

28974 	 P CLORIDRATO DE TRAMADOL SOMO 30049069 103 5.405 CX 150 0,72 1,19 0,00 178,50 0.00 0.00 0.00 

29489 	 U COLECALC1FEROL 50.000U1 COM!' 30039049 103 5.405 UND 10 0,68 8,95 0,00 89,50 0,00 0,00 0,00 

34179 	 U COLECALCIFEROL 7.000UI COME 30039049 103 5.405 UNO 10 0,68 2,00 0,00 20.00 0,00 0,00 0,00 

33734 	 P VAZIDIN 35M0 C/30CPRV/PLB 30049069 103 5.405 UNO 60 56,78 2,55 0,00 153,00 0,00 0,00 0,00 

10780 	 N EL AVONID 500 MG C/30 CPR REV 30049099 103 5.405 CX 150 84,18 0.72 0.00 108,00 0,00 0.00 0.00 

29657 	 U IVERMECTR4A 6M0 30049069 103 5.405 UND 200 5,99 2.99 0.00 598,00 0,00 0,00 0.00 

29743 	 U OLMESARTANA MEDOX0MILA 40MG 30049069 103 5.405 UNO 30 1,95 2.60 0.00 78,00 0.00 0.00 000 

22764 	 N PERMANGANATO DE POTASSIO C/I0 COM!' 30049099 103 5.405 UNO 2 1,75 2,00 0,00 4,00 0,00 0,00 0,00 

34180 	 N ROSUVASTAT1NA 20MG -, EZETIMIBA 30049079 103 5.405 UNO 60 3,00 3,00 0,00 180,00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AF N° 1095/2021 
COMPRA DIRETA N° 845/2021 
DADOS BANCÁRIOS - 1TAU - AGENCIA 0259- CONTA 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



13/07/2021 

 

Banco do Brasil 

Transferência entre contas diversas 

 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 CRESPO MA1A DROGARIA 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	5224-8 

Valor 	 1.409,00 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 13/07/2021 11:21:17 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 13/07/2021 14:29:30 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml?2.3.17#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 5/20 



.r—Data:  15/06/2021 Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 693,50 (seiscentos e nov ta e três reais e cinquenta centavos) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compra e Serviços mero : ta 

Contrato : 

ta 

ata 

Total geral : 	 693,50 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Alexan re 	iquei Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

Pref o Mu icipal 	 Chefe de Finanças 

Responsável 

Li uidação 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 15/06/2021 

Nota de Empenho 
	

N° do empenho : 	2521/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-1084/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊÚTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 37.400,81 

Suplementações: 	30.000,00 Valor do empenho : 693,50 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 50.000,00 Total ( B ) : 38.094,31 

Saldo ( A - B ) : 11.905,69 

Credor: 	812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	34.834.302/0001-87 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171349 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
13etrênica 

O - ENTRADA 
1- SAIDA 

N' 11 
sÉese 

Pousa: 1 de 1 

11 11 11NIEM 11111111111 1 1111111111 
3521 0634834302000187550000000000111000655218  

Consulta de autenticidadeno ixatal nanonaq da NF-e warwrge.fazendagovbrfportal 
ou no sile da SettazkAaiiada 

RECEBEMOS DE EUSETE O DA S DE OUVE1RA SANTOS OS PROOUTORE 00 SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ~RONCA INDICADA AO LADO NF-e 
N' 	li 

SÉRIE: O RATA RECEBIMENTO I 	TIFIC.AÇÃOE ASSINATURA i.,0 RECEBEDOR 

IDENTIFICAÇÃO DOENTE/RE 

ELISEIE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RIJA SIQUEIRA REIS, 51  -  CENTRO 
SAO JOSE DO BARREIRO - SP 
CO!': 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

NATUREZA DA ~RAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118  
DESTINATÁRK) / REMETENTE 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210669339266  
atiNi 

34834302000187  I INSCRIÇÃO ESTADUAL oo sua net. 

MUIYICIP-I0 DE SA0 JOSE DO BARREIRO 
 CPF 

45j.200.623/0001-46 
DATA DA EMISSAO 

16/06/2021 
eali3iEço 
RUA JOSÉ BENTO MURA , 45 

BAIRROHNsnerro 
12830-000 

Or%ElISTRADILff SAIDA 

MIXACIPIO 

SÃO JOSE DO BARREIRO 
FONE / FAX 	 j sw 	'INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
NORA DA ENTRADA / SAIDA 

09:30 
FATURA / DUPLICATA 
OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO IMAS 

	
VALOR DO ICSIS 

0,00 
	

0,00  
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 	

0,00 
DESCONTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICAIS ST 
	

VALOR DO 'CDS ST 

0,00  
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR 00 IPI 

0,00 	 0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 	 693,50 

 

VALOR TOTAL DA NOTA 
0,00 	 693,50 

 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME! RAZÃO soga_ --r- 	,7'• :rir 

O - ~ENTE 	1 - DESTMATÁRIO 	
i 	9  

IS 2- T 	

1 
ERCEIROS 	-EI FRETE  

cteleco um PLACA DO VEICULO CNPJ I CPF 

(E' CAOE5TMR1EL 

QUANTIDADE 	 TmecN 1 MARCA 	 fNúaRo 	 1 PESO BRUTO 

0,000 

LIMADO 

0,000 

DADOS DOS PRODUTOS / SERMOS 

CÓD 
PROD 

- 
DESCRIÇÁO DOS PRODUTOS I SERVIÇOS NOA 

/511 CST CRIP INT 

_ 	 - 

. VALOR INST. VALOR TOTAL DESC. BC MAS V. ICNIS V. IR 
TAS 
LRL 

1216 CLORJDRATO DE AMITRIPTILI 25MG 30049039 20 0,00 

0
0
0
0
0
0
 

200011. 
125411 GL/CAZIDA 30 MG C 31:1 COUP 30033033 5 000 

6651 LOSARTANA POTASSICA 50M0 3000MP 30049090 30 0,00 
REV 

864 CLORIDRATO DE LIETFORIMP4A 500MG 30049049 16 0,00 
3900MP PE11 

913501 SUCCINATO DE IllEiromoux 25IRG COM 30249039 10 000 
FtEV LIB PROL CT BL AL PLAS TRAN X 30 

9E641 SUCC9IATO DE METOPROLOL 50PAG COM 30049039 5 0,00 
REV L1B PROL CT BL AL PLAS TRAN X 30 

INSCRIÇÃO MISICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO IMOD 

0,00 0,00 0,00 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇÕES CONPLEDENTARES 

TRIO APROX 93,28 FEDERAL RS 49,04 ESTADUAL 
SEC.RETARIA DE SAÚDE - In084/2a21 

 

RESERVADO Ao FISCO 

  



29/06/2021 	 Goveonta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

: :Comprovantes 

CAIXA 
Comprovante de Doc Eletrônico 

via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS 5 3 BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 409/3569 - 6 

Banco: 237 - BANCO BRADESCO S/A 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 

CPF/CNP3 Destinatário: 34.834.302/0001 - 87 

Valor a ser Transferido: R$ 693,50 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 

Tarifa de Pré - Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 693,50 

Identificação da Operação: N FISCAL 11 EMPENHO 2521 

Data de Débito: 29/06/2021 

Data da Operação: 29/06/2021 - 16:03:51 

Código da Operação: 00012462 

Chave de Segurança: MGXPMGCX87NC96WH 

CPFs Autorizadores: 

292.780.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https:I/g ovconta.caira.g br/si g ovlcons ul ta/pendenci a/1i sta/i mpri mi r .do 	 1/1 



Encarregado do serviço 	Credor Ale ndre 	Siqu ira Braga 

efeito unicipa 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado NC:c...-Data: 15/06/2021 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 483,00 

Fica empenhada a importància de 483,00 (quatrocentos e oit ta e três reais) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compr s e Serviços 

Contrato : 

Da 

O 

Responsáv 

Liquidação 

umero 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 

M inicipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Data: 	 15/06/2021 

N° do empenho : 	2522121 
Ordinário 

Processo : 	AF-1191/2021 

Ck; , 

- SECRETARIA DE SAUDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0.00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 
C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Empenhos anteriores : 248.407,49 

Valor do empenho : 483,00 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 248.890,49 

Saldo ( A - B ) : 101 109,51 

UF: 	SP 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



El I8FTE  G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, SI - CENTRO 
SAO 305E DO BARREIRO - SP 

CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 12 
si~ 
RXRIA,- 1 de 1 

11111111111111011111111 
raiare GE ACESSO 

1.  3521 0634 8343 0200 0187 5500 0000 0000 1210 0065 5312 

Consulta de autenticidadeno portai naciiialá da NF-e veser.nleiazenclagovbripodal 
nui no sate da Setaz Autarizarkse 

III 
NATUREZA DA OPERAÇAO 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118  
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUB. TRIB. 

[RECEBEMOS DE ELISETE COAS  DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO 

IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DATA RECEBIMENTO 

NF-e 

N° 12 

SÉRIE: 0 

NOME 1 RAZÃO SOCIAL 
	

CRIPJ / CPF 
	

DATA DA BOSSA° 

MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 
	

45.200.623/0001-46 
	

16/06/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSE BENTO TIEXEERA ,45 
BAIRRO /01ISTRITO 

CENTRO 12830-000 
IIILTA ~EA /SAEM 

16/06/2021 

mumckno 
5A0 JOSE DO BARREIRO IFOME / FAX UF 	INSCRIÇÃO ESTADUAL 

SP  ISENTO  
NORA DA ENTRADA ! SAIDA 

09:53 

DESTINATÁRIO 1 REMETENTE 

FATURA / DUPLICATA 

OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CALCULO DO ICMS 

0,00 

 

VALOR DO ICEIS 

0,00 

 

BASE DE CALCULO DO ICMS ST 

0,00 

 

VALOR DO ICMS ST 

0,00 

 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

483,00 

              

VALOR DO FRETE 
	

VALOR DO SEGURO 
	

DESCONTO 
	

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO Sn 
	

VALOR TOTAL DA NOTA 
0,00 
	

0,00 
	

0,00 
	

0,00 
	

0,00 
	

483,00 

TRANSPORTADOR I VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL -, 	E • . - 	CINTA 	 CÓDIGO ANTT 

O - ORIENTE 	1 - DESTINATARIO 	9 
Z - TERCEIROS R - SEM FRETE 

PLACA DO visicuLo uF CAIPJ / CPF 

ONDEREÇO UF -. 	ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NIJEIBtO PESO BRUTO 	 PESO LIQUIDO 

0,000 0,000 

DADOS DOS PRODUTOS !SERVIÇOS 

DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
NOA 
/ Wi 30049039  

... 

CeT CFOP 'UM E. QUART. VALOR MAT. VALOR TOTAL DESC. BC 	IAS IC V. WAT V. IFI 
AUQUEFIAS 
MAS LP.I. 

1216 

! 

6,00 

8
 8
 8

 8
  

g
 82  9

3.  

0.00 0,00 0,

S 

00 0. 00 O O 

6651 300 330 000 000 000 000 O 9 

864 30049049 6,00 0,00 0,00 0,00 0,00 O O 

96681 

g!,1 1! 

.3
g 

!go 
'd
í 30049039 

1 
5

 
 

1660 0120 0,00 0,00 0.00 O O 

CALCULO DO 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSON jVALOR DO ISSO% 

0,001 0,001 0,00 
DADOS ADICIONAIS 
'INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

TRIB APROX R$ 64,97 FEDERAL R$ 31,68 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAÚDE - W 10841 

RESERVADO AO FISCO 

  



29/08/2021 
	

Banco do Brasil 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 
	

6680-X 
Conta corrente 
	

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 237 BCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 
35696 

DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREMO EM CONTA 

Número documento 	62.902 

Valor 	 483,00 

Destinação 	 o 
Data transferência 	29/06/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	F755E0321165A098 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

29/06/2021 15:57:18 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

29;06/2021 15:58:19 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento 2.bb.combr/apf- apj-autoatendimento/indexhtml#/template/-2Fpendencias--2FGTPY.bb 	 212 



Credor Encarregado do serviço 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 1.336,00 (um mil trezentos nnta e seis reais) 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : Dispensa de Licitação p/ Compra e Serviços 

Contrato : 

Total geral : 	 1.336,00 

Dat 

mero : D a 

ata 

Alex dre 	ique Braga 	 aldino Dias dos Santos 

Pr eito M nicipal 	 hefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 
Responsável 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	
Data: 	 15/06/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	2523/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-114012021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 05 

Unidade: 05.01 

Funcional: 10.301.0010 

- SECRETARIA DE SAÚDE 

- Fundo Municipal de Saúde 

- SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 	 Empenhos anteriores : 	248.890,49 

Suplementações: 	 0.00 	 Valor do empenho : 	 1.336.00 

Anulações: 	 0.00 	 Valor Anulado: 	 0.00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 	 Total ( B ) : 	 250.226,49 

Saldo ( A - B ) : 	 99.773,51 

Credor: 812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 

UF: SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 - CENTRO 
SA0 JOSE DO BARREIRO - SP 

CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE 

NOME I RAZA0 SOCIAL 

MUNICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO 
CNPJ / CPF 

45.200.623/0001-46 

DESTINATÁRIO !REMETENTE 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O - ENTRADA 
1-SODA 

N° 10 

SÉRIE: D 

MUI& 1 dei 

1111411111111111111111111 113 111111111 
URSO 

3521 0634 8343 0200 0187 5500 0000 0000 1010 0065 5113  

CcusuSta de autenticadadeno porta ~crer da BE-e wrde fazendagov.bdpodal 
OU no size (kl Sekaz ~amada 

1 

DATA DA EIRSSAO 

16/06/2021 

DittBanititiolt r SAIDA 

16/06/2021 
HORA DA ENTRADA / SAIDA 

09:16 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 

12830-000 
1310138EÇo 
RUA JOSE BENTO TEXEIRA ,45 

FONE! FAX 

lemaconisneno 
CENTRO 

trF 
SP 

' RUMINO 

SA0 JOSE DO BARREIRO 

BASE DE CALCULO DO ICMS 

0,00 I VALOR DO ICIAS 

0,00 
RASE DE CALCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO [CRS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 	 1.336,00 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR 00 SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

 

OUTRAS :lesmas ACESSÓRIAS 1 VALOR DO MT 

 

VALOR TOTAL DA NOTA 

   

0,00 0,00 0,00 1.336,00 

NSCRIÇAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS VALOR DO ISSCIN 

0,00 0,00 

COD 
PROD DF_SCRIÇÃO DOS mootrros /SERVIÇOS man 

1CST / SM •CFOP IUMID. QUART. VALOR UNIT. 	IIVALOR TOTAL DESC.. 

_ 

BC ICISS V. MAS V. Mn AL/QUOTAS 
ICMS LP.I 

116051 SORO FtS1OLOGICO 30049099 000 

0
0

  72695 SORO F1S1OLOGICO 24%111 FARRIAX 30049929 

e 	
1  

m
  

5
 
 

8 e•J 

8 8  8 o 8 o
 900 

o
 

DADOS ADICIONAIS 
INFORMAÇOES COMPLEMENTARES 

TRIB APROX R$ 179,69 FEDERAL R$ 160.32 ESTADUAL 
SECRETÁRIA DE SAÚDE-N 1140/2021 

RESERVADO AO FISCO 

RECEBEMOS DE EIJSETE DOAS  DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO NF-e 

SÉRIE: O 

1 N° 10 
DATA RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

FATURA / DUPLICATA 

[OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

TRANSPORTADOR VOLUMES TRANSPORTADOS 

NOME / RAZÃO SOCIAL 	 YFRETET ''' 	CONTA 
e -Eurrent 	1 -DESfflErmno 	g 
Z -TERCHROS 9 -SEM InIETE 

CAIOU / CPF  CÓDIGO ANTT 	PLAC-A DO VEICULO - UF 

ENDEREÇO 

MARCA 	 ,,„.„Tro 111F 'IMSCIMÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE ESPÉCIE PESO BRUTO 

0,000 

PESO miamo 
0,000 

DADOS DOS PRODUTOS 1 SERVIÇOS 



29/06/2021 Banco do Brasil 

 

 

G336291554558055009 
29/0612021 15:58:19 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 237 BCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 35696 DV) 

CNPJ 	 34.834.30210001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDFTO EM CONTA 

Número documento 	62.901 

Valor 	 1.336,00 

Destinação 	 O 

Data transferência 	29/0612021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	557F900D190B4EE2 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 29/06/2021 15:54:23 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 29/06/2021 15:58:19 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indeditrnl#Iterrplatel--2Fpendencias~2FGTPUb 	 1/2 



Total geral : 	 680,00 Fonte de recursos : Ordinário 

Núme : 

Liquidação 

Responsav 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTO PARA A REDE MUNICIPAL DE SAÚDE. 

Fica empenhada a importância de 680,00 (seiscentos e enta reais) 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

Data : 

Data : 

Data : 

Encarregado do serviço 	Credor 	 exan 	Siq ira Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

Prefeitor unicipa 	 hefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado Data: 21/06/2021 

Dispensa de Licitação p/ Co pras e Serviços 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

Data: 	 21/06/2021 

N° do empenho : 	2584/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-1080/2021 C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000,00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000,00 

Credor: 812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A 	 Cidade: São José do Barreiro 
C.N.P.J.: 34.834.302/0001-87 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Empenhos anteriores : 253.599,99 

Valor do empenho : 680,00 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 254.279,99 

Saldo ( A - B) : 95.720,01 

UF: 	SP 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171349 

Conta Corrente: 	 Fax: 



easancAo ESTADUAL DO SUB. TRIB. CNPJ INSCRTCRO ESTADUAL 

IDENTIRCATA0 Do EmrrarrE 

ELLSETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 - CENTRO 
SÃO JOSE DO BARREIRO - SP 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

NATUREZA DA • 

VENDA DE MERCADORIA 

,1111111111111111111111111111111111111111111111111,  3521 0634 8343 0200 0187 5500 0000 0000 1310 0066 1417  

~Ra de artenticidadeno portal ~anal da ir-e erarecntelazeindagov Dr/portal 
DURO sole da Sagaz Adortmda 

PROTOCOLO DE ADUME/K.~0E~ 

135210687918898 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O - ENTRADA 
1 - SAiDA 

N°  13 

TI SÉRIE- 

Foi" 1 de 1 

RECEIt.....VS :-.4 DAUS O DAS DE OUVRIPA SANTOS ,X1 PRODUTOS E Ot: SERVA$0$ CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRÓNICA INDICADA AO LADO 11F-e 
N'13 
SÉRIE: O 

DATARECEBBIENTO IBEIMPICAÇÂOE MOINATIMEADO RECEBEDOR 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

MUNICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO I 45.:2170F.623/0001-16 c1.21-70711rt 41  
~3E3;0 

RUA JOSÉ BENTO TEXIEIRA • 45 

1 
reasaoseastiero 

I 12830-000 
DAER EXIIINADA 4 SAIDA 

21/06/2021 
GIUNIDPIO 

SA0 JOSE DO BARREIRO 
FONE /FAX 

1 
UF 	RISCRICAO ESTADUAL 

SP 	ISENTO 
HORA DA ~cum 1 SAiDA 

08:20 
FATURA! DUPUCATA 
OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
'BASE DE CALCULO DO ICIÉS 

VALOR DO FRETE 	

0,00  

I VALOR DO I 

0,00 	

CAIS 

VALOR DO SEGURO 

BASE DE CALCULO DOGMA ST 	 VALOR DO ICMS ST 

0,00 
 I 

DESCONTO 	 OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO IN 
0,00 	 0,00 	 0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 
	

680,00  
VALOR TOTAL DA MOTA 

0,00 
	

680,00 
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME 1 RAZÃO SOCIAL 	 s COMO ANTT 	PLACA DO VEICULO 

• - BUTEN% 	1 -DESTINATAIRO 	
i 9  I 2 -TERCEIROS R -SER FRETE 

W PAPJ 1 CPF 

ESTADUAL 

QUANTIDADE 1EsPÉc 	 I MARCA PESO BRUTO 

0,000 1. 0,000 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 

«50 
PITOO U uosateçÃ000s PRODUTOS isenweços Nal 

/TRI 
CST -CFOP UNI& -QUART. -VALOR MAT. 'VALOR TOTAL C. BC TONS V. ICES V. VI 

MICROS 
191 ICMS 

128971 

,.• .... 

C1IE11DINA 150MGIAL C 100 AIiIPOI.AS 
21/L 

30049099 0500 5405 U61 1 680,00 680,00 800 0.00 0,00 0,00 O O 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO DISCIN VALOR DO 15305 

0,00 0,00 0,00 
ICIONAIS 

INFORTAACDESCOAIPLI3ENTARES 

TRIB APROX R$ 91,46 FEDERAL R$ 81,60 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAÚDE - ir imertozt 

 

0,00 I 

1 RESERVADO AO FISCO 

   



12/07/2021 Banco do Brasil 

G333121649311779013 
12/071202117:02:10 

 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	

7975-8 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Creditado 

Banco 	 237 BCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 	35696 
DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	71.202 

Valor 	 680,00 

Destinação 	 O 

Data transferência 	12/07/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	10E311F2D9C5ACCA 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 12/07/202117:00:48 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 12/07/202117:02:10 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/1 



Alex dr de,giqu 

Pr eito 	éÇicipal 

Braga Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Credor Encarregado do serviço 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 763,00 (setecentos e sessen e três reais) 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 	Pregão Presencial 

Contrato : 	100/2020 

Total geral : 	 763,00 

Dat 

úmero : 065/2020 	D a 	10/09/2020 

	

ii D ta 	10/09/2020 

Liquida à 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

o 
SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Nota de Empenho 

C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Data: 	 25/06/2021 

N° do empenho : 	2748/21 

Ordinário 

Processo : 	AF-685/2021 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 

Código reduzido: 

O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

000140 

Dotação Inicial: 20.000,00 Empenhos anteriores : 38.094,31 
Suplementações: 30.000,00 Valor do empenho : 763,00 
Anulações: 0,00 Valor Anulado: 0,00 
Total ( A ) : 50.000,00 Total ( B ) : 38.857,31 

Saldo ( A - B ) : 11.142,69 

Credor: 	810942 COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA 

Endereço: PC EMILIO MARCONATO, 1000. GALPA022 	 Cidade: Jaguariúna 
	

UF: SP 
C.N.P.J.: 67.729.178/0004-91 	 InscrEst./Ident.Prof.: 
Banco: 
	

Agência: 	 Fone: 19 35225800< 

Conta Corrente: 	 Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



001 
02/08/2021 
763,00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00 

PLACA DO VEICULO 

UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

795866043112 

FATURA 

BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR Do ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

763,00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

763,00 

VALOR DO ICMS 

25,27 

BASE DE CALCULO DO ICMS 

190,00 

VALOR DO FRETE 

0,00 

CALCULO DO IMPOSTO 

VALOR DO SECURO 

0,00 

TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS 

RAZÃO SOCIAL 

FL BRASIL HOLDING, LOGISTICA E TRANSPORTE LTDA. 

ENDEREÇO 

R ANTONIO LUCHIAR1 251 

FRETE POR CONTA 

0-REMETENTE  

MUNICIPIO 

CAMPINAS 

CODIGO ANIT 

ESPECIE 

VOLUME(S) 

MARCA NUMERAÇÃO 

0,00002 

PESO BRUTO 

3,765 

PESO LIQUIDO 

3,765 
QUANTIDADE 

VALOR DO IPI 

0,00 

CNNICPF 

18233.211/0023-45 

RECEBEMOS DE COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO Iff.e 
N. 001453580 

SERIE 1 
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 
PC EMILIO MARCONATO, MO 
NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOAO ALO° NAU', 
JAGUARTUNA/SP 
Fone: 1935225800 

DANFE 
DOCUMENTO AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRÕNICA 
0-ENTRADA 	1 

1-SAIDA 

N. 001 SÉRI453580 
E 1 

FOLHA 01/02 

1111111111 111111111111111111111111111 1111111111111111111 

CHAVE DE ACESSO DA NF E 
3521 0667 7291 7800 0491 5500 1001 4535 8012 5507 8460 

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

NATUREZA DA OPERAÇÃO 
VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 
135210716163045 26/06/2021 14:27:03 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TR1B CNPJ/CPF 
67.729.178/0004 -91 

.,.....-.-..-.. -... - 
NOME/RAZÃO SOCIAL 
MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 

eNPJ/CPF 
45200.623/0001 -46 

DATA DE EMISSÃO 
26/06/2021 

ENDEREÇO 	 BAIRRO/DISTRITO 	 CEP 
RUA JOSE BENTO TEIXEIRA, 45 	 CENTRO 	 11111 - 111 

DATA ENTRADA/SAIDA 
26/06/2021 

NUMMI° 

SAO JOSE DO BARREIRO 

FONFJFAX 
1231179200 

UF 
SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAIDA 
14:23:00 

COO. PROD DESCRIÇÃO DO PRODJSER, NCM/Sil CST CITOP 5 C
 	

i  C
 
 

QUANT. V.UNITARIO V.TOTAL BC.ICMS VIGAS VJPI AJC141.5 AJPI 

019306 SINVASTATINA 40MG L: L 30046000 040 5102 1.500,0000 0,1600 240,00 0,00 0,00 0,00 0,00% 0,00% 

H4535 Q: 	1.500,0000 

F: 30/03/21 V: 28/02120 

23 • Valor Total dos Pr 

odutos sem isencao do I 

CMS: 

292,68 Valor do ICMS Di 

apensado: 52,68 •Isenca 

o conf. Anexo I, Art. 9 

4, RICMS/2000-SP (Com,. 

87/02) 

	 -- - - 	 

020778 C1PROFLOXACINO 500MG, C 30049099 040 5102 600,0000 0,3300 198,00 0,00 0,00 0,00 0,00% 0,00% 

LORIDRATO (ITEM GENERIC 

O) L: 2IB877 Q: 	60 

0,0000 F: 28/02/21 V: 2 

8/02/2023 • Valor Total 

dos 

Produtos sem isencao do 

ICMS: 227,59 Valor do 

ICMS Dispensado: 30,27 

•Isencao conf. Anexo 1, 

CALCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO minam VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN 
	

VALOR DO ISSQN 

DADOS ADICIONAIS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

Protocolo: 135210716163045 

UNID.NEGOC.: 001 PREZADO CLIENTE, FAVOR CONFERIR NO ATO DA ENTREGA - NAO 

ACEITAREMOS RECLAMACOES APOS 48hs DO RECEBIMENTO. [SAC:(19)3522-5804) HORARIO 

ENTREGA: 08:00 - 17:00 Pedido Referente a licitam de numero: 350465. Pedido: 

1896881 Autorizacao de Compra(Pedjdo Cliente): AF685/21 NR_PROCESSO CLIENTE: 

65f2020 ••• BANCO DO BRASIL - Ag. 3149-6 - C/C 306406-9 - CNPJ 67729178000491 - 

DEP. INDENTIFICADO COM CNPJ DO ORGAO ••• Licitacao Nr 350465 - PREGAO 

PRESENCIAL 008/2020 AFE: 1.04397-7 •• AR: 1.22375-2 *. ASS: 1302/16 Validade: 

23/04/2021 MODAL: RODOVIÁRIO / TIPO ENTREGA: NORMAL(Codigo Interno Emitente: 

4075 Nome Fantasia: PREFEITURA MUNICIPAL DE SA0 JOSE DO BARREIRO) 

RESERVADO AO FISCO 

Powired al O  TOTVS 



Identificação do emitente 
COMERCIAL CIRURGICA RIOCL 
ARENSE LTDA 

PC EMILIO MARCONATO, MOO 
NUCLEO RESIDENCIAL DOUTOR JOÃO ALDO NASSI 
JACUARIUNA/SP 
Fone: 1030229800 

DANFE 
Documwro AUXILIAR DA 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA 
0-ENTRADA 	1 
1 -SAÍDA 
N. 001453580 
SÉRIE 1 
FOLHA 02/02 

1E111 E 1111 1111911 11111 111 1 	II 1111 11 1 111 II 
CHAVE DE ACESSO DA NF-E 
3521 0667 7291 7800 0491 5500 1001 4535 8012 5507 8460 

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

NATUREZA DA OPERAÇÃO 
VENDA DENTRO ESTADO 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 
135210716163045 26/06/2021 14:27:03 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 
395060142110 

INSC.ESTADUAL DO SUBST.TRID. CNPJ/CPF 
67.729.178/0004 -91 

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO 

COD. PROD DESCRIÇÃO DO PRODJSER 
An. 94, RICMS/2000-SP 
(Conv.87/02) 

NCM/SH CST CFOP UN QUANT. V.UNITARIO VSOTAL SC.ICMS V.ICMS V.IPI AJCMS A.IPI 

027556 TRAMADOL 50MG,CLORIDRAT 30039049 500 5102 CA 500,0000 0,3800 190,00 190,00 25.27 0.00 13.30% 0,00% 
O (ITEM GENERICO) L: 00 
5412IM Q: 	500,0000 
F: 28102121 V: 3010112 

023 *** Portaria 344/98 
A2. 

nFCI: 2113DD7DF-E IA6-454 
0-B8F2-7ACFCA281B29 

028072 SINVASTATINA 20MG (ITEM 30046000 040 5102 CP 1.500,0000 0,0900 135,00 0,00 0,00 0,00 0,00% 0,00% 
GENERICO) L: LH5806 Q: 

1.500,0000 F: 30/04/ 
21 V: 30/03/2023 . Valo 
r Total dos Produtos se 
m is 
encao do ICMS: 155,17V 
ator do ICMS Dispensado 
: 20,64 .1sencao conf. 
Anexo I, Art. 94, RICMS 
/2000-SP (Conv.87/02) 



13/07/2021 
	

GovConta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

: :Comprovantes 

CAIXA 
Comprovante de Doc Eletrônico 

via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS S 3 BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 3149-6/306406-9 

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S/A 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: COMERCIAL CIEURGICA RIOCLARENSE LTDA 

CPF/CNP3 Destinatário: 67.729.178/0004 - 91 

Valor a ser Transferido: R$ 763,00 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 

Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 763,00 

Identificação da Operação: N F 1453580 EMPENHO 2748 

Data de Débito: 13/07/2021 

Data da Operação: 13/07/2021 - 10:11:32 

Código da Operação: 00003946 

Chave de Segurança: ZVH2TUOM9UGV4ST8 

CPFs Autorizadores: 
292.780.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://go\conta.caiya.govbráigoviconsulte/pendencia/listafimprimindo 	 1/1 



Galdino Dias dos Santos 

hefe de Finanças 
Ale Encarregado do serviço 	Credor 

Da 

Fonte de recursos : Ordinário 

Fica empenhada a importância de 224,40 (duzentos e vinte e qu o reais e quarenta centavos) 

Total geral : 	 224,40 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

Da 

Da umero : 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado a: 01/07/2021 

Responsável 

Dispensa de Licitação p/ Compra e Serviços 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	 Data: 	 01/07/2021 

Nota de Empenho 
	

N° do empenho : 	2886/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 
	 Processo : 	AF-1238/2021 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000,00 Empenhos anteriores : 38.857,31 

Suplementações: 	30.000,00 Valor do empenho : 224,40 

Anulações: 	 0,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 50.000,00 Total ( B ) : 39.081,71 

Saldo ( A - B ) 10.918,29 

Credor: 	200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA. 46 Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	06.155.743/0001-17 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171185 

Conta Corrente: Fax: 	12 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



RECEBEM'S DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS EJO1U SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO. 
EMISSÃO: 01/07/2021 VALOR TOTAL: 224,4 DESTINATÁRIO: MUNICLPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830000 - Sio Jose do Barreiro - SP NF-e 

N°. 	890 
SÉRIE 1 DATA DE RECÉHIKENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

vp 

fafflVale 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
Si' 	12830000 
1231171185 

DOCUMENTO AUXILIA 

1

UXELIA 	11 
DA NOTA FISCAL 

111 1 1 	1111 1111111111 

i 

11111111111111111111111111111111 
ELETRÔNICA 

O - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N' 	890 

1 

CHAVE DE ACESSO 

3521 0706 1557 4300 0117 5500 1000 0008 9015 2924 0012  

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210739473219 01/07/2021 15:17:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUTÁRIO CNPJ 

06155743000117 

DESTINATÁRIO ! REMETENTE 
NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

CPF / CNP.1 

45200623000146 

DATA DA EMISSÃO 

01/07/2021 

ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 

BAIRRO 

CENTRO 

CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA / SAÍDA 

01/07/2021 

MUNICÍPIO 

São José do Barreiro 

FONE / FAX UF 

SP 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 

HORA DA SAÍDA 

15:17 

FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00  
VALOR DO ICMS 

0,00 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 

VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

224,40 

VALOR DO FRETE 

0,00 

VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DESPESAS 

0.00 

VALOR TOTAL DO IPI 

0.00 

VALOR TOTAL DA NOTA 

224,40 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O - ContratmSo do Prete por conta do 
Remetente (CIO 

CÓDIGO ANU' PLACA VEICULO UF CNP) / CPF 

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

O 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 

PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
COdigo Descrição dos produtos / serviços NCM/SH CSOS CFOP UNO OIN I' PMC Vol. Unit VII. Desc, Vol. Total B. C. ICMS Vai. /CIVIS Allq, ICMS 

33499 	 O ACIDO ACETILSALICILICO 100MG 30049039 103 5.405 UNO 300 0,04 0.10 0,00 30,00 0,00 0,00 0,00 

28813 	 P VALPROATO DE SODIO 50MG/ML XPE FR X 30049099 103 5.405 LTND 10 13,20 12,90 0,00 129,00 0,00 0,00 0,00 

13249 	 P LEVOTIROXINA SODICA 1 I2MCG BL AL AL 30043981 103 5.405 CX 60 17,67 0,44 0,00 26,40 0,00 0,00 0,00 

27847 	 N PARACETAMOL 750 MG 30049045 103 5.405 CX 60 0,10 0,25 0,00 15,00 0,00 0,00 0,00 

31860 	 N VARFARINA SÓDICA 2,5MG 30049099 103 5.405 CX 60 0,45 0,40 0,00 24,00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN  

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AF N° 1238/2021 
COMPRA DIRETA N° 937/2021 

DADOS BANCAMOS -ITAU - AGENCIA 0259 - CONTA CORRENTE 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



14/07/2021 	 GovConta CAIXA 

IMPRIMIR FECHAR 

: :Comprovantes 

Comprovante de Transferência de Valores 
via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS S 3 BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 0300/003/00623011-9 

Nome do Destinatário: CRESPO MAIA DROGARIA LTDA 

Valor: R$224,40 

Identificação da Operação: N FISCAL 890 EMPENHO 2886 

Data de Débito: 14/07/2021 -16:40:47 

Data da Operação: 14/07/2021 

Código da Operação: 257735672 

Chave de Segurança: 7C6V6A6G4E21G2GA 

CPFs Autorizadores: 
292.780.098-73 

310.444.358-01 

Operação realizada com sucesso. 
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 

30 MINUTOS 

https://gowonta.caintgovbr/sigmdconsulta/pendencia/lista/imprimir.do 	 1/2 



Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado G---}Data: 01/07/2021 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

: Nú 

Encarregado do serviço 	Credor Alex rdre de S .ueira Bra a 

Pref to Munici al 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

o 

Responsável 

D ta 

a 

ata 

Dispensa de Licitação  p4f  Compras e Serviços 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 01/07/2021 
Nota de Empenho 	 N°  do empenho : 	2887/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-1239/2021 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.034 	 - AÇÕES DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.302 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 000141 

Dotação Inicial: 	350.000.00 

Suplementações: 	 0,00 

Anulações: 	 0,00 

Total ( A ) : 	 350.000.00 

Credor: 200712 	CRESPO MAIA DROGARIA LTDA - ME 

Endereço: PRAÇA CEL. CUNHA LARA. 46 	 Cidade: São José do Barreiro 

C.N.P.J.: 06.155.743/0001-17 	 Inscr.Est./Ident.Prof.: 

Banco: 	 Agência: 	 Fone: 1231171185 

Conta Corrente: 	 Fax: 12 

Empenhos anteriores : 256.696,79 

Valor do empenho : 3.944,50 

Valor Anulado: 0,00 

Total ( B ) : 260.641,29 

Saldo ( A - B ) : 89 358,71 

UF: 	SP 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 3.944.50 

Fica empenhada a importância de 3.944,50 (três mil/ovecentos e quarenta e quatro reais e cinquenta centav 



RECEBEMOS DE CRESPO MAIA DROGARIA LTDA ME OS PRODUTOS E/OU SERVIÇOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRÔNICA INDICADA AO LADO. 

EMISSÃO: 01/0712021 VALOR TOTAL: 3944,5 DESTINATÁRIO: MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO - RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45, 12830000 - São José do Barreiro - SP 
 

N°. 	888 
SERIE I DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

1 
farmavaie 

Identificação do Emitente 

CRESPO MAIA DROGARIA 
PRACA CORONEL CUNHA LARA, 
CENTRO 
São José do Barreiro 
SP 	12830000 
1231171185 

1 

DOCUMENFDANOFAEUXILIA 	111 
DA NOTA FISCAL 

II1 IN III 1IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII 111 1111 

i 

1 	11111111 

ELETRÔNICA 

0 - ENTRADA 
1 - SAIDA 

N° 	888 

1 

CHAVE DE ACESSO  

3521 0706 1557 4300 0117 5500 1000 0008 8810 2313 0480 
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora 

SÉRIE: 	1 
PÁGINA: 1 / 1 

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO 

135210739454825 01/07/2021 15:14:00 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

Venda com Substituição Tributaria 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643.000.017.116 
INSC.EST.SUBST.TRIBUIÁRIO CNPI 

06155743000117 

DESTINATÁRIO / REMETENTE 

NOME / RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

CPF / CNR1 

45200623000146 
DATA DA EMISSÃO 

01/07/2021 
ENDEREÇO 

RUA JOSÉ BENTO TEIXEIRA, 45 
BAIRRO 

CENTRO 
CEP 

12830000 
DATA DA ENTRADA / SAIDA 

01/07/2021 
MUNICIPIO 

São José do Barreiro 
FONE ! FAX UF 

SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA SAIDA 

15:14 

FATURA / DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

BASE DE CÁLCULO DO ICMS 

0,00 
VALOR DO ICMS 

0,00 
BASE DE CÁLCULO DO ICMS ST 

0,00 
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00 
VALOR TOTAL PRODUTOS 

3944,50 
VALOR DO FRETE 

0,00 
VALOR DO SEGURO 

0,00 
DESCONTO 

0,00 
OUTRAS DESPESAS 

0,00 
VALOR TOTAL DO IPI 

0,00 
VALOR TOTAL DA NOTA 

3944,50 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA 

O - Contratação do Frete p r conta do 
Remetente (CIF) 

CÓDIGO ANU PLACA VEICULO UF CNN / CPF 

ENDEREÇO MUNICiP10 UF INSCRIÇÃO ESTADUAL 

QUANTIDADE 

0 

ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,00 
PESO LIQUIDO 

0,00 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 
CódIgo Oesedeto das prado*/ serveças N$/SØ esos Øp 8114» QI4T tMC vd,  ui" via Doe'. ': rd rd* - 13.1a1CMS VÃ Icb(s Ar% ma. 

34286 	 O CEFOTAXIMA SÓDICA IV/IM 1G NOVAF 30042059 103 5.405 UNO 50 14,49 14,49 0,00 724,50 0,00 0,00 0,00 

34287 	 O CLORIDRATO DE BUPIVACAINA 5MG/ML 30039071 103 5.405 UND 50 11,90 11,90 0,00 595,00 0.00 0,00 0,00 

34288 	 O OMEPRAZOL 40MG C/DILUENTE 30049069 103 5.405 UND 50 52,50 52,50 0,00 2625,00 0,00 0,00 0,00 

CÁLCULO DO ISSQN 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO 1SSQN VALOR DO ISSQN 

DADOS 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

AF N` 1239/2021 
COMPRA DIRETA N°938/2021 
DADOS BANCARIOS - 1TAU - AGENCIA 0259- CONTA CORRENTE 14514-2 

RESERVADO AO FISCO 



14/07/2021 	 Banco do Brasil 

.1:1112.712C...r.L2.40/2/2=.,- 

Transferência entre contas diversas 

Debitado 

Nome 	 SP 354960 FMS CUSTEIO SUS 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	7975-8 

Creditado 

Nome 	 CRESPO MAIA DROGARIA 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	5224-8 

Valor 	 3.944,50 

Destinação 	 O 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

14/07/2021 17:12:12 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

14/07/2021 17:20:13 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/indexhtml?\2.3.17#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 3/4 



Fonte de recursos : Vinculados Total geral : 	 2.227,25 

Fica empenhada a importância de 2.227,25 (dois mil duzentos vinte e sete reais e vinte e cinco centavos) 

Encarregado do serviço 	Credor 	 Ale andre ie que' Braga 	 Galdino Dias dos Santos 

efeito M icipal 	 Chefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Liquidação 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Data: 	 02/07/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	2916/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 
	

Processo : 	AF-1311/2021 

Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.013 	 - MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DA SAÚDE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.01.310 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000128 

Dotação Inicial: 	100.000,00 Empenhos anteriores : 13.624,91 

Suplementações: 	 0,00 Valor do empenho : 2.227.25 

Anulações: 	 35.000,00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 65.000,00 Total ( B ) : 15.852,16 

Saldo ( A -8 ). 49.147,84 

Credor: 	812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	34.834.302/0001-87 InscrEstildent.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171349 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 

Fundamento legal 	 Da 

Modal. licitação : 	Dispensa de Licitação p/ Compra e Serviços 	 Número : 	 P  ta 

Contrato : 	 1.  ta 



• RECEBEMOS DE EUDETE G PAI DE OUVEIRA SANTOS OS PROOUTOS E OU SERVIÇOS 90RETAI4T ES NA 	FISCAL E 	 INOicAas AO LADO NF-e 
N• 14 

SERIE: O 

ELISETE G DA SOE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 - CENTRO 
SA0 .10SE DO BARREIRO - SP 
CEP-. 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

IDEXTWICAÇÃO DO EMITENTE 

NATUREZA DA OPERAÇA0 

VENDA DE MERCADORIA 
DISCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118  I INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SOE. TRIB. 

IN 1 H I Hei 101111 11 II IN 
[WAVE DE ACESSO 

t  3521 0734 8343 0200 0187 5500 0000 0000 1410 0068 6119  

I
~Ra de au4enticickeDen0 pona5 naccnal da NE-e voam nte tarendagovhdportal 
ou no sie da Seita Aullorizada 

pncrrocoLoriE PANOIMAÇÃO DE USO 

135210751826032  

34834302000187 
cMkT 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O -ENTRADA 
1 - mina 

149  14 
SÉRIE, O 

FOLHA, 1 de 1 

TOMA RECEDNENTO I IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEOU 

1 BASE 0€ CALCULO DO ICIM ST 	'VALOR DO ICMS ST 

	

0,00 	 0,00  

	

DESCONTO 	 1063655 DESPESAS ACESSÓRIAS 1 VALOR DO ET 
0,00 	 0,00 	 0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 1 	 2.227,25 
VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 	 2.227,25 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
iBASE DE CALCULO DO ele 

VALOR DO FRETE 	

0,00 

VALOR DO 'GIM 

0,00  
VALOR DO MOMO 

0,00 0,00 
VALOR DO 188~ INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOs SERVIÇOS 

DADOS ADICIONAIS 
RESERVADO AO R800 MFOFOAAÇÓEBCOIIIPLEIIENTARES 

TRIO APROX RE 295,57 FEDERAL RI 103,12 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAUDE - W1311/2021 

BASE DE CALCULO DO IMOD 

000 

DESTINATÁRIO! REMETENTE 
N0149 / RAZÃO SOC 

MUNICIPIO DE SÃO 3)SE DO BARREIRO 	 I 45 4.200.623/0001-46 DO(147/7071"  
EINBEIREÇO 

RUA _JOSÉ BENTO TIEDEIRA , 45 
reme mosesuno 

iRO 1 11830-000  
DMA 131111MMIL saMETA 

 
05/0712071 

NIUMCIPIO 

SÃO .10SE DO BARREIRO 
FAXr 

I 	I 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
NORA DA ENTRADA / SAIDA 

10:47 
FATURA / DUPLICATA 

OUTROS 

TRANSPORTADOR (VOLUMES TRANSPORTADOS 
'NOME I RAZÃO SOCIAL I FRETE POR CONTA 

a - EINTENTE 	1- DESTMITARIO 
E 	9  licóo‘so orar 	jpiAcA DO VEICULO 

--"NT.F.--.NIINDIIGÃO 

11W -CIIPJ I CPF 

2 -7EACIBIROS 4 -Sal RIEM 
EINTERECO EsrAmmi. 

QUANTIDADE 	 'ESPÉCIE IIMRCA 1. PEso BRUTO 	
0,000 1 PES°1-1"3° 	0,000 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 

DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS I SGTVIÇOS ME r 
CST 

- 
OP MIM. QUART. 

_ 
VALOR TAIWT. VALOR TOTAL DESC. 

_ 
BC ICRIS M-10115 

■ 
V. IN "2"1111211—  TOM LPJ. 

MERMECITNA 6MG 4COMP 

0
0
0

0
 0
0

 
0

0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0

0
0
 
0
0
  
O

  

AERODINE 102 MCGDOSE SPRAY 2000S " 

VECASTEN 26,7 MG 

DEXALGEN Kl 3 ~PARA 3 ARPARA R 
1ML 
GARDENAL ~GIM_ GTS 2011L 

I I 

1131.IINIATO DE OUE11APINA 2516G CX 
30c' REV 
TOPIRAMATO 504AG EOCOMP REV 
COLACT 667MG/ML 
ANTAFtA 250 MG C 30 COUP 

RITAL34&10416 C30 A3 32045069 
HIDROCLORODAZIDA 25MG 3000MP 30049079 
ATENOLOL 25MG 3000MP 30049042 
METILDOPA 7896004721224 30045035 i DEPA103W 50IRGIE_ XPE 101^ 30049393 

s- -1-  i 

—

 

R R 

-g-w 

-

 

Tà  
-
  

Éli 

-

 

),,, 
-
  -

 

O  11
 -

  

o 
-

 

GPROIENAL 100118G 2I1C01181. 3000069 
ALPRAZOIJRM IMO CX 30 CO MP 30049064 
ATENSINA 0,100MG 3000MP 30049069 
S1NVASTATINA 20MG CX 3000MP REV 30049059 
PIORAR 74 112 MCG 3TIC01M 30043961 
FlNASIERICIA 59914G C30 30043290 
METICORTEN 1 MISTER COM 10 30043999 
COMPRIMIOOS 
GABAPENTRLA 300MG 30CAPS 30049024 
TRAYENTA IMO 15RIGe850111G COM I171EV 30049099 
CT FR PIAS PEAD OIPC X 60 
LANSOPRAZOLCLARITAMOXIC SECOU. 30049069 



14/07/2021 Banco do Brasil 

G337141850866808012 
14/07/2021 19:16:00 

 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	

33-7 PREF. M DE S. J. DO B - 

Creditado 

Banco 	 237 BCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 
35696 

DV) 

CNPJ 	 34.834.30210001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	71.402 

Valor 	 2.227,25 

Destinação 	 O 

Data transferência 	14/07/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	B8E7026D9A8FF682 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 
	

14/07/2021 19:15:37 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 
	

14/07/2021 19:16:00 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj -autoatendimento/indexhtm17 ■F2.3.17#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 1/1 



Fonte de recursos : Ordinário Total geral : 	 2.396,30 

!ta : 

ata : 

Data : 

Galdino Dias dos Santos 

Chefe de Finanças 

Fica empenhada a importância de 2.396,30 (dois mil tre entos e noventa e seis reais e trinta centavos) 

Número : 

Alex ndre e quei Braga 

P eito 	nicipal 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 

Encarregado do serviço 	Credor 

Dispensa de Licitação p/ C pras e Serviços 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 
Responsável 

Liquidação 

SÃO PAULO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 
Data: 	 05/07/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho : 	2939/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 
	

Processo : 	AF-1349/2021 

Municipio: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade: 2.031 	 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA DE ASSISTÊNCIA FARMACÊUTCA 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.05.304 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000140 

Dotação Inicial: 	 20.000.00 Empenhos anteriores : 39.081,71 

Suplementações: 	30.000.00 Valor do empenho : 2.396.30 

Anulações: 	 0.00 Valor Anulado: 0,00 

Total ( A ) : 	 50.000,00 Total ( B ) : 41.478,01 

Saldo ( A - B ) : 8.521.99 

Credor: 	812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS. 51. LETRA A Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 

C.N.P.J.: 	34.834.302/0001-87 Inscr.EstIldent.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171349 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



1 II lii 11 ELLSETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 - CENTRO 
SAO JOSE DO BARREIRO - SP 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

10E51IF1CAÇA000641013716 

I fac49GA0154TmouAt oo sue. ritat. 

PROTOCOLO DE MSTONIZAÇÃO DE USO 

135210756824313  

OIPJ 

34834302000187  

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118  
DESTINATÁRIO/ REMETENTE 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Neta Fiscal 
Seer:mica 

O - ENTRADA 
1 -SAIDA 

R° 15 

o 
Mure 1de 1 

11111111111111111111 
*cmweoemxsso 

3521 0734 8343 0200 0187 5500 0000 0000 1510 0068 9719 

Consulta de aulentwidadeno portal nacional datilf-e anerarnte zencla goirbdportal 
ou no sie da Sefaz Aukariaada 

RECEBEMOS 13~E DUAS  DE OUVFJRA SANTOS 03 PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELE-MONICA INDICADA AO LADO NF-e 

SÉRIE: O 

1 N'15 
tukTARECEINMENTO I RXXTIFICA00 E 4891MA1URA DO RECEBEDOR 

NOME! RAZÃO SOCIAL 

MUNICIPIO DE SA0 JOSE DO BARREIRO I 45.200.623/0001-46 
 DATA DA eme siso iA 

EIME1M3110 , 

RUA JOSE BENTO TEXEIRA , 45 
SIMIIND/015111/10 

11~00 0 

EMINNENLIMINIA 

06/0712021 
MUNICIP10 

SA0 JOSE DO BARREIRO 
FONE I FAX 	 UF 

j 	 SP 
INSCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA ENTRADA / SAiDA 

08:56 
FATURA! DUPLICATA 

tourRos 

CÁLCULO DO IMPOSTO 
BASE DE CALCULO DO !CAIS J VALOR DO /CRS 

0,00 J 
J BASE DE CALCULO DO ICIAS ST 	 VALOR DO ICAIS ST 

0,00 1 	 0,00 

J VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,001 	 2.396,30 
VALOR DO METE 'VALOR DOSEGURO 

0,00 0,00 
DESCONTO 'OUTRAS DESPESAS ACESSIRIWS 

0,00 	 0,00 
VALOR DO ri I VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 	 2.396,30 

TRANSPORTADORIVOLUMESTRANSPORTADOS 
NOME /RAZÃO socam. FRETE POR CONTA 

S -  I 	EMITENTE 	1 - oesnewelso 
2 -TERCEIROS II -NEM FREIE 	

i 	9  lakilGO ANU 	1PLACA DO VEICULO . LIE CNN / CPF 

ENOBREÇO ININICRIKI 	 - ar 'INICINTÃO ESTIE" 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERO PESO BRUTO 

0,000 
PESO LIQUIDO 

0A00 

DADOS DOS PRODUTOS /SERVIÇOS 

[MOO DMCMÇÃO DOS PRODUTOS / somos IIK31 
/ 3/1 

_ 
QUART. VALOR UNO-- 'VALOR TOTAL DESC. 1 BC MIS VAGEM V. IPI —GUMI121--  LBL SCAN 

30049099 85.30 170,60 

0
0
0

 
 

O
 
0

  
0

 
0

 
0

 0
 0
 0

  O
  
0
  
0
  
0

  

30049069 4367 21835 
30049036 6,65 93,24 

30049059 25,54 51,08 

300119057 17.61 35220 
21049057 595 8925 
30049067 25,82 516,40 
30049054 31,81 477,15 
30049049 1337 79 02 

30343981 10,16 1416 
30049099 74,99 14998 
30049059 958 9.58 $'  1-1  30049069 

T
s
r,  

26,40 5280 g
 

O
  

g
 8 o

 

O
  

30049093 14419 1449 
30049039 56.20 112,00 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DORSOS 

0,00 0,00 0,00 

DADOS ADICIONAIS 

 

INFORIMBES COMPLEMENTARES 

TR1B APROX RS 322,31 FEDERAL Ri 246,53 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAUDE - W134912021 

RESERVADO AO FISCO 

  



14/07/2021 	 GovConta CAIXA 

IMPRIMIR 

 

FECHAR 

  

CA 1A 

Comprovante de Doc Eletrônico 
via GovConta Caixa 

Emitente: 
	

FMS S 3 BARREIRO FNSBLAFB 

Conta Origem: 
	

0300/006/00624043-7 

Conta Destino: 409/3569 - 6 

Banco: 237 - BANCO BRADESCO S/A 

Finalidade: 01 - Crédito em Conta Corrente 

Nome do Destinatário: ELISETE G DA S DE OLIVEIRA SANTOS 

CPF/CNP) Destinatário: 34.834.302/0001 - 87 

Valor a ser Transferido: R$ 2.396,30 

Tarifa de Emissão de DOC: R$ 0,00 

Tarifa de Pré-Depósito: R$ 0,00 

Valor Total a ser Debitado: R$ 2.396,30 

Identificação da Operação: N FISCAL 15 EMPENHO 2939 

Data de Débito: 14/07/2021 

Data da Operação: 14/07/2021 - 16:40:4.6 

Código da Operação: 00013070 

Chave de Segurança: 038YP28N8ZN7K1NZ 

CPFs Autorizadores: 
310.444.358-01 

292.780.098-73 

Operação realizada com sucesso. 

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL 
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM 

https://govconta.cabiagovbr/sigov/consulta/pendencia/listarimprimir.do 	 2/2 



Fonte de recursos : Vinculados Total geral : 	 9.775.91 

Fica empenhada a importância de 9.775,91 (nove mil se entos e setenta e cinco reais e noventa e um centavos 

Fundamento legal : 

Modal. licitação : 	Dispensa de Licitação p/ Co pras e Serviços 

Contrato : 

Encarregado do serviço 	Credor 

Número : 

Alex ndre • 	iqueir 	raga 

Pr eito M nicipal 

aldino Dias dos Santos 

hefe de Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Data 

Data 

Dat 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 	

Data: 	 05/07/2021 

Nota de Empenho 	 N° do empenho 	 2940/21 

Ordinário 

C.N.P.J.: 45.200.62310001-46 
	

Processo : 	AF-1348/2021 

Município: SÃO JOSE DO BARREIRO 

órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 

Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 

Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 

Projeto/Atividade 	2.013 	 - MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DA SAÚDE 

Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.01.310 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000128 

Dotação Inicial: 	100.000,00 Empenhos anteriores : 15.852,16 

Suplementações: 	 0.00 Valor do empenho : 9.775.91 

Anulações: 	 35.000.00 Valor Anulado: 0.00 

Total ( A ) : 	 65.000.00 Total ( B ) : 25.628.07 

Saldo ( A - B ) : 39.371,93 

Credor: 	812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A Cidade: São José do Barreiro UF• 	SP 

C.N.P.J.: 	34.834.302/0001-87 Inscr.EstIldent.Prof.: 

Banco: Agência: Fone: 1231171349 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



CALCULO 00 IMPOSTO 
BASE DE CÁLCULO DO ICLIS 

VALOR DO FRETE 	
0,00 

VALOR DO ICINS 

0,00  
VALOR DOSEGURO 

BASE DE CALCULO DO IÇAIS ST 

0,00 

OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR DO PI 
0,00 
	

0,00 

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

9.775,91  
VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 
	

9.775,91 

0,00 

DESCONTO 
0,00 

VALOR 00 ICXIS ST 

0,00 

NF-8 

N' 18 

SÉRE: O 

RECEBEMOS DE ELMETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETR RICA INDICADA AO LADO 

CERTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DATA ~MENTO 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O - ENTRADA 
I - sAIDA 

N° 16 
SERL O 
HAJAA, 1 de 2 

11 135211q1Lugm 5imilligiapi, 
Consultada aiontioidadeno portal ~ai da t4F-e www,r4e.fazendagov.ixfportal 
OU no sie da SegazAulorizada 

o 

IDENTIFICAÇÃO Do ErarrENTE 

ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, 51 -CENTRO 
SAO JOSE DO BARREIRO - SP 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 129961n123 

NATUREZA  DA OPERAÇÃO 

V  N  B  •  11 	t. 

PROTOCOLO  CIE AUTININZAÇA0 DE USO 

1 I /gr 1.. • 
INSCRIÇA0 ESTADUAL 

.• 	 1: 

 

INSCROÇÃO ESTADUAL DO MB_ TRNI. 

.:c 

   

i RAZÃO SOCIAL 
MUNICIPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO 

I %V.  i CPF 

200.62310001-46 tr/(175s2sr 1
11014E 

13E931~ 
RUA 305É BENTO TEXBRA , 45 

1131MIROM111,10 
12830-000 

Orsoweemeramitmoa 

MUNICIPEI 
SAO JOSE DO BARREIRO 

'FONE 1 FAX I UF 

SP 
reizaçAo ESTADUAL 

ISENTO 
HORA DA ENTRADA / 3AbA 

09:30 

FATURA! DUPLICATA 
OUTROS 

TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOW/ RAZÃO SOCI.N. 

• . 	..r. 	A 	 a  
II - ra 	1 DESTDIATAMO  erm 	- 
2-1 	II -SEM FRETE 

nónio° Atm PLAC.A Do van 1W 	J / OPE 

EIRIEREÇO . 	, NIF 	 ESLIIIIIML 

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA PSINERO PESO BRUTO 

0,000 
PESO miamo 

0,000 

DADOS DOS PRODUTOS / 

~DOO DOS PROCMITOS i /RH ICFOP 1100D. SANT. VALOR MIT. }VALOR TOTAL BC 	IV. la45 . 10115 IAL 

O
 O

 O
 O

  
O

 
O

  O
 O

  O
 O

 O
 O

 O
 O

 O
  O

 O
  O

 O
 O

  
O

 
0

 
0

  
0

  
0
 O

 

30049079 

30049099 

21069090 

30049099 
30049099 

300490E9 
30045090 
30049049 
30049049 
30049993 
30049069 
3004909G 

33049099 
30042069 8 1 30949996 O

 a  O
  

-
 

O
 

30049064 

30049069 

30049079 
30049099 
30049034 

30049099 

30049099 
30049160 
moesose 
30049099 
30019039 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL 	 VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 

0,00 
BASE DE CALCULO DO MOR 

0,00 
VALOR DO ISSON 

0,00 
DADOS ADICIONAIS 

 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

TRIO APROX RE 1.301,57 FEDERAL RS 966,28 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SALLIE - N°134912921 

RESERVADO AO 1140, 

 

  



NF-e 

N 16 

SÉRIE: 

REMOEMOS DE EUSETE 61 DAS DE OLNERA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETR049CAii tADO 

DATAREIDEBIMENTO1IDewrincAcAo E ASSINATURA DO RECEBEDOR 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

O ENTRADA 
A  pl  

N° 16 
steme 
FOLE& 2de2 

ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RIJA SIQUEIRA REIS, 51 -CENTRO 
SA0 .10SE DO BARPJEIRO - SP 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12996123123 

IDENTIFICAÇÃO DO EMITENTE 

II 	1111111111111111111011113 
¡CHIM

3521 0734 8343 0200 0187 5500 0000 0000 1610 0068 9910  
DE ACESSO 

Consultada aulenticidadeno podai nacional da NE -e inowntetazenda_gov bdporlal 
ou no siile da Solaz Adoneada 

PROTOCOLO DE AUIDIRIZAÇA0 DE uso 

13.211=22421 
CMPJ 

NATURELA DA OPERP4A0 

VFNDA DE MERCADORIA 
msceiçÃo ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUB. TRIB. 

11,...3,13  • : 

e 

	

I 	

0,00  
BASE DE CALCULO DO ICES 1VALOR 	DO ICES ST 

0,00 
 

	

DESCONTO 	 1 OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS E VALOR DO P1 
0,00 

I VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

0,00 	 9.775,91 
VALOR TOTAL DA NOTA 

0,00 l 	 9.775,91 0,00 

I  BASE DE CÁLCULO DO 10015 VALOR DO ICES  

VALOR DO FRETE 
0,00 

VALOR DO SEEDRO 
0,00 

0,00 

DESTINATÁRIO 1 RENIETENIE 

NIZNRICTIO17SAO JOSE Do ~o I 45.:00.623/0001-46 Do.rdsr 
EIMENEDD 
RUA JOSÉ BENTO MEXERA , 45 

I atalato nwerentriro 
I 12830-0X0 

mut immtAs4 radas 
06/07/2M1 

IMIPOCIFID 

SAO )0SE DO BARREIRO 
FOME /FAX UF 

SP 
DISCRIÇÃO ESTADUAL 

ISENTO 
DORA DA ENTRADA / SAIBA 

09:30 

FATURA/ DUPLtCATA 

OUTROS 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME / RAZÃO SOCIAL gr' A 	ri 

O - EIXTÉNTE 	I - DEITITNATÁRIO 
2- TERCEIROS II -SEM FRETE 

cem-0mm PLACA DO VEICULO IS' .. 	• ..I i CPF 

9~0 . 	. iiiiill --r•V"--. 	...• 	. 

OWUITIDADE ESPÉCIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO 
0,000 

PESO LIQUIDO 

0,000 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 

E PRCO 
DESCMÃO DOS PRODUTOS I SERVIÇOS 	

_ 
IICSI CFOP UPID JDUAIIT. 	

_ 

VALOR um. VALOR TOTAL. DESC.. BC ICEIS 	t 

_ 

V. ICSIS V. PI 101115 1,1 

NEOZR4E 251AG 3000AIP 30049079 35,40 

0
0

0
0

 

HPOIED POMO ADULTO 45 G ~MI 28,18 
LUFTAL 401.6 211CONR. 313~ 24.87 
TOPIRANATO 5CIAG 80C.ONIP REV 30649079 121,70 

I 
I 

_  

_
  

I 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS J BASE DE CALCULO DO MON ILOR DO ISSON 

0,00 1 0,00 1 0,00 
DADOS ADICIONAIS 

 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

TRIB APNOX R$ 1 .301.57  FEDERAL R$ 966,28 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAME -11°1341112021 

RESERVADO AO RISCO 

  



16/07/2021 

 

Banco do Brasil 

  

   

G332160917305208018 
16/07/2021 09:42:49 

10.11~.6.11.1■110111■11•111■0' 	 

  

*4E1 ,..1.10.1.111.6=•11.1.11MMERIS 

 

   

DOC ou TED Eletrônico 

  

Debitado 

Agência 
	

6680-X 

Conta corrente 
	

33-7 PREF. M DE S. J. DO B - 

Creditado 

Banco 	 237 BCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 
35696 DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDÍTO EM CONTA 

Número documento 	71.603 

Valor 	 9.775,91 

Destinação 	 O 

Data transferência 	16/07/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	30680A2629ECB727 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 16/07/2021 09:42:19 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 16/07/2021 09:42:49 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA. 

https://autoatendi  mento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendi  mento/i ndex html ?v= 2.3.17#/templ atef-- 2F pendenci as-2F GT PY.b b 	 1/1 



Fonte de recursos : Vinculados Total geral : 	 295,31 

o reais e trinta e um centavos) Fica empenhada a importância de 295,31 (duzentos e noventa e 

ta : 

Fundamento legal 

Modal. licitação : 

Contrato : 
N' ero : 

Encarregado do serviço 	Credor Alexan e de • eira B ga 

Pref 	Munici al 

G di • Dias dos Santos 

C efe d Finanças 

Declaro que o material/serviço foi fornecido/prestado 

Responsável 

Liquidação 

a 

ta Dispensa de Licitação p/ Compras Serviços 

SÃO PAULO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO BARREIRO 

Data: 	 05/07/2021 
Nota de Empenho 	

N° do empenho : 	2974121 

Ordinário 
C.N.P.J.: 45.200.623/0001-46 	 Processo : 	AF-1312/2021 
Município: SÃO JOSÉ DO BARREIRO 

nti-J 

Órgão: 	 05 	 - SECRETARIA DE SAUDE 
Unidade: 	05.01 	 - Fundo Municipal de Saúde 
Funcional: 	10.301.0010 	 - SERVIÇOS DE SAÚDE 
Projeto/Atividade: 2.013 	 - MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DA SAÚDE 
Elemento: 	3.3.90.30.00.00.00.00.0.01.310 	 - Material De Consumo 

Cód. Detalham.: 	O - Sem detalhamento das destinações de recursos 

Código reduzido: 	000128 

Dotação Inicial: 	100.000,00 Empenhos anteriores : 25.628,07 
Suplementações: 	 0.00 Valor do empenho : 295,31 
Anulações: 	 35.000,00 Valor Anulado: 0.00 
Total ( A) : 	 65.000,00 Total ( B ) : 25.923,38 

Saldo ( A - B ) : 39.076.62 

Credor: 	812149 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Endereço: R SIQUEIRA REIS, 51, LETRA A Cidade: São José do Barreiro UF: 	SP 
C.N.P.J.: 	34.834.302/0001-87 Inscr.Estlident.Prof.: 
Banco: Agência: Fone: 1231171349 

Conta Corrente: Fax: 

Especificação: 1 

DESPESA EMPENHADA PARA AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS. 



[11 
O - ENTRADA 
1 - SAiDA 

N° 17 

IDOMRCAÇÂO DO EINTFJ/TE 

ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 
RUA SIQUEIRA REIS, SI - CENTRO 
SÃO JOSE DO BARREIRO - SP 
CEP: 12830000 
TELEFONE: 12906123123 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 

~rica 

SEIR 	O 

FOLHA: 1 de 1 

11 II II IIgIHIII 
icHAVE DE ACESSO 

1 3521 0734 8343 0200 0187 5500 0000 0000 1710 0069 3613 

Consuaa de autentiodadeno portá nacional deNF-e ~Me 12120ndaucw tx,Ipona! 
DO no sie da &Mie ALTkorteada 

NATUREZA DA OPERAÇÃO 

VENDA DE MERCADORIA 
DISCRIÇÃO ESTADUAL 

643012585118  
DESTINATÁRIO! REMETENTE 

MAYTOCOLO DE AuToeuzAçÃo DE uS0 

135210765227993 
CAPJ 

34834307000187 1 

FATURA! DUPLICATA 

CÁLCULO DO IMPOSTO 

I 04~0 ESTADUAL DO SUB. E113. 

RICA INDICADA AO LADO 

DATA IIRCERNIENTO tiaisrecAçÃo EpssiWITURA DO RECEBEDOR 

NF-e 
N° 17 

SÉRIE: O E
RECEBEMOS DE ELISETE GOA SOE OLNEIRA SANTOS OS PRODUTOS E OU SERVIÇOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELE 

NOME I RAZÃO soam 
MUNIQPIO DE SAO JOSE DO BARREIRO "e715);■272sik° j.A 1. 45.200.623/0001 -46 

ORM ENTNACIAl SOMA 

07/07/2021 
01~0 
RUA JIOSE BENTO TEXBRA ,45 ienemorgernerro 

CENTRO 1171330-000 
IBIUNICIPIO 

SA0 JOSE DO BARREIRO 
UF 111~0 ESTADUAL 

SP ISENTO 
FFOME1 FAX MORA DA VEXADA / SAIDA 

16:06 

OUTROS 

0,00 I VALOR DO ICMS BASE DE CÁLCULO DO tCMS 

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO 

0,00 
I  V ALOR TOTAL DOS PRODUTOS 

295,31 

0,00 I VAL OR TOTAL DA NOTA 

295,31 0,00 
0,00 DESCONTO 

0,00 
I OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIASVALOR DO 

0,00 

I BASE DE CALCULO DO IC1413 ST 	1  VALOR DO ICAS ST 

0,00 	 0,00 

TRANSPORTADOR VOLUMES TRANSPORTADOS 
NOME , RAZÃO soou • ..- 	..• 	A 

G - EMITENTE 	1 -DESTINATÁRIO 
2 -TERCEMOS 8 -SEM ENTEIE 

' cómo ANU.  

( 9  I 
PLACA DO UF CAIR! / CPF 

MEREÇO ~ORO lir ~CAD ESEROURL 

QUANTIDADE ESPEC MARCA NÚMERO PESO BRUTO 

0,000 

PESO LIQUIDO 

0,000 

USE DE CALCULO DO MEIN 

000 000 0,00 
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS VALOR DO ISSON 

RESERVADO AO FISCO iraoataAçõesCOMPLEMISMTAIIES 
TRIB APROX R$ 39,72 FEDERAL RS 35 44 ESTADUAL 
SECRETARIA DE SAUDE - 131212021 

DADOS ADICIONAIS 

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS 

DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS1SERMÇOS PIM 
iSTI 

CST CFOP M IM 
T 
QUART. VALOR MAT. VALOR TOTAL BC IMAS V. ICIÉS V BR 

ICAN LP.L 

14171 SALICET1L SOONG C50000MP 30049024 48,00 

O
 O

  
0
  O

 

1970 ATENOLOL 251MIG 32COGRP 30049012 5.049 
129181 LOSARTANA 501816 C 33 COMP 30049099 3 999 

5321 ENALAMED 20IAG 3000LIP 30049387 

m
  

5
  

20.9975 

-s 8  8 8 o
 

8 o
 

-.-~......-..........,.............. 



4,yurizuzi 

DOC ou TED Eletrônico 

Debitado 

Banco do Brasil 

 

Agência 	 6680-X 

Conta corrente 	73079-3 P M S JOSE BARREIRO 

Creditado 

Banco 	 237 BCO BRADESCO S.A. 

Agência (sem DV) 	409 QUELUZ 

Conta corrente (com 35696 
DV) 

CNPJ 	 34.834.302/0001-87 

Nome favorecido 	ELISETE G DAS DE OLIVEIRA SANTOS 

Finalidade 	 CREDITO EM CONTA 

Número documento 	72.301 

Valor 	 295,31 

Destinação 	 O 

Data transferência 	23/07/2021 

- CNPJ diferente 

Autenticação SISBB 	F95FFB9B1067A898 

Assinada por 	 J9538686 GALDINO DIAS DOS SANTOS 	 23/07/2021 20:35:13 

JB511081 ALEXANDRE BRAGA 	 23/07/2021 20:40:54 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: JB511081 ALEXANDRE BRAGA 

https://autoatendimento2.bb.corn.briapf-apj-autoatendimentoiindexhtml ?\,F2.3.17#/template/-2Fpendencias-2FGTPY.bb 	 4/5 


