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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social

DROGAFONTE LTDA ME
CNPJ

08.778.201/0001-26
Enderegco Completo

ROD BR 101 NORTE, SN KM 56,6 GALPOES 01 E 02 - JARDIM PAULISTA CEP: 53.409-260 - PAULISTA/PE
Telefone

(81) 2102-1819
Responsavel Técnico

JOYCE NUNES DO SANTOS
Responsavel Legal

EUGENIO JOSE GUSMAOQO DA FONTE FILHO

Dados do Cadastro

Cadastro N°

1.03.080-4
Data do Cadastro

10/12/1996
Situagao

N° do Processo

25019.003162/96
Cadastro

1 - Medicamento
Atividades / Classes

Armazenar

¢ Medicamento
Distribuir

* Medicamento
Expedir

¢ Medicamento

Transportar

» Medicamento H““HNH“

Certificado de Boas Praticas de Fabricagcdo - CBPF (Vigente)

|1_7f

Empresa Linhas de Certificagao Data de Vencimento do
Solicitante Vigentes Publicacédo Certificado
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social

DROGAFONTE LTDA ME
CNPJ

08.778.201/0001-26
Enderegco Completo

ROD BR 101 NORTE, SN KM 56,6 GALPOES 01 E 02 - JARDIM PAULISTA CEP: 53.409-260 - PAULISTA/PE
Telefone

(81) 2102-1819
Responsavel Técnico

JOYCE NUNES DO SANTOS
Responsavel Legal

EUGENIO JOSE GUSMAOQO DA FONTE FILHO

Dados do Cadastro

Cadastro N°

1.20.741-3
Data do Cadastro

21/12/1999
Situagao

N° do Processo

25019.006000/9959
Cadastro

1 - Medicamento Especial

Atividades / Classes

Armazenar

¢ Medicamento
Distribuir

¢ Medicamento

Expedir
* Medicamento
Transportar
. M
Certificado de Boas Praticas de Fabricagcao - CBPF (Vigente) L
Empresa Linhas de Certificacao Data de Vencimento do
Solicitante Vigentes Publicagao Certificado
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DIARIO OFICIAL DA UNIAO

Publicado em: 16/12/2021 | Edicao: 236 | Secao: 1 | Pagina: 241

Orgao: Ministério da Sauide/Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria/42 Diretoria/Geréncia-Geral de Inspegao e Fiscalizagao
Sanitaria/Coordenacao de Autorizacao de Funcionamento de Empresas

RESOLUGCAO RE N° 4.669, DE 15 DE DEZEMBRO DE 2021

O Coordenador de Autorizacao de Funcionamento de Empresas, no uso das atribuicoes que lhe
confere o art. 173-B, aliado ao art. 54, |, §1° do Regimento Interno aprovado pela Resolugao de Diretoria
Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de 2018, resolve:

Art. 1°. Alterar a Autorizacao de Funcionamento das Empresas constantes no anexo desta
Resolucao.

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagao.

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO
ANEXO

SUPRISKIN COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA 7/ 38.949.091/0001-89
25351.011597/2021-00 / 1250357

7151 - AFE - ALTERACAO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACEUTICOS - DISTRIBUIDORA -
RAZAO SOCIAL / 4531849213

IASMINI COMERCIO DE EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA / 35.100.944/0001-15
25351.812174/2021-00 / 4040762

7170 - AFE - ALTERACAO - COSMETICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - AMPLIACAO
OU REDUCAO DE ATIVIDADES / 4725118214

NADIAN S SOARES BEZERRA ME / 09.121.238/0001-40
25351.369085/2014-01 / 7218735

7111 - AFE - ALTERACAO - FARMACIAS E DROGARIAS - AMPLIACAO DE ATIVIDADES /
2721994211

BLOWOUT DISTRIBUIDORA, IMPORTACAO E EXPORTACAO EIRELI / 36.176.787/0001-94
25351.607702/2021-01 / 4039371

7170 - AFE - ALTERACAO - COSMETICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - AMPLIACAO
OU REDUCAO DE ATIVIDADES / 4570589219

25351.607702/2021-01 / 4039371

7170 - AFE - ALTERACAO - COSMETICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - AMPLIACAO
OU REDUCAO DE ATIVIDADES / 4570790216

VERTICE LOG ARMAZENS SERVICOS E TRANSPORTES LTDA / 40.931.200/0001-82
25351.421609/2021-01 / 4038895
7170 - AFE - ALTERACAO - COSMETICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - AMPLIACAO

OU REDUCAO DE ATIVIDADES / 4452595219 I"II III “ “!!
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25351.780088/2015-99 / 2084806

7056 - AFE/AE - Recurso Administrativo - DEMAIS EMPRESAS (exceto farmacia e drogaria) /
3547873215

TORRES COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELLI / 25.176.653/0001-57
25351.373491/2021-99 / 7847516

7111 - AFE - ALTERACAO - FARMACIAS E DROGARIAS - AMPLIACAO DE ATIVIDADES /
4726691211

MASIF ARTIGOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA / 03.968.926/0001-63
25023.020657/01-10 / 8009067

866 - AFE - ALTERACAO - PRODUTOS PARA SAUDE - ENDERECO / 4618171219
RC COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA / 00.127.161/0001-40
25016.000661/00-89 / 8005693

866 - AFE - ALTERACAO - PRODUTOS PARA SAUDE - ENDERECO / 4618102217
MEDCORP SAUDE TECNOLOGIA LTDA / 67.630.541/0001-74
25004.030071/96 / 1031221

829 - AFE - ALTERACAO - PRODUTOS PARA SAUDE - RAZAO SOCIAL / 4618260211
BIOASSIST COMERCIAL LTDA 7/ 40.334.484/0001-20

25000.014930/92-27 / 1021041

866 - AFE - ALTERACAO - PRODUTOS PARA SAUDE - ENDERECO / 4618114215
WL COMERCIO DE IMPORTACAO E EXPORTACAO LTDA 7/ 71.675.508/0001-38
25000.006870/99-18 / 1042877

867 - AFE - ALTERACAO - PRODUTOS PARA SAUDE - AMPLIACAO OU REDUCAO DE
ATIVIDADES / 4618405210

Master Diagndstica Produtos Laboratoriais e Hospitalares Ltda. / 00.647.935/0001-64
0177398 / 1035252

866 - AFE - ALTERACAO - PRODUTOS PARA SAUDE - ENDERECO / 4618213213
DROGAFONTE LTDA ME / 08.778.201/0001-26

25019.003162/96 / 1030804

7155 - AFE - ALTERACAO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACEUTICOS - DISTRIBUIDORA -
ENDERECO MATRIZ / 4452603211

Este conteudo nao substitui o publicado na versao certificada.
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Santé Médica Hospitalar Ltda / 16.699.864/0001-83

25351.159637/2021-95 / 1251915

7105 - AE - ALTERACAO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACEUTICOS - DISTRIBUIDORA
DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL - AMPLIACAO DE ATIVIDADES /
4549126213

DROGAFONTE LTDA ME / 08.778.201/0001-26

25019.006000/99-59 / 1207413

7108 - AE - ALTERAGCAO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACEUTICOS - DISTRIBUIDORA
DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL - ENDERECO / 4452797211

RESOLUGAO RE N2 4.572, DE 8 DE DEZEMBRO DE 2021

O Coordenador de Autorizagdo de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuigdes que |Ihe confere o art. 173-B, aliado ao art. 54, I, §12 do Regimento Interno
aprovado pela Resolugédo de Diretoria Colegiada - RDC n2 255, de 10 de dezembro de 2018,
resolve:

Art. 12Indeferir o Pedido de Autorizagdo Especial para Empresas de
Medicamentos e Insumos Farmacéuticos, constantes no anexo desta Resolugdo, de acordo
com a Portaria n2. 344 de 12 de maio de 1998 e suas atualizages, observando-se as
proibi¢Ges e restricGes estabelecidas.

Art. 22 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO
ANEXO

MULTIMAIS ATACADO EIRELI / 38.062.843/0001-95

25351.843502/2021—}0 / R

704 - AE - CONCESSAO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACEUTICOS - DISTRIBUIDORA
DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 4655585218

MOTIVO DO INDEFERIMENTO:

N3do apresentagdo do Relatério de Inspecdo descrevendo a capacidade da empresa para
executar a atividade de relacionada a substancias sujeitas ao controle especial, emitidos
pela autoridade sanitaria local competente, conforme disposto no artigo 15, § 42 e artigo
18 da RDC n? 16/2014.

Ministério do Trabalho e Previdéncia

GABINETE DO MINISTRO
PORTARIA MTP 895, DE 7 DE DEZEMBRO DE 2021

Altera a Portaria n? 671, de 8 de novembro de 2021,
que regulamenta disposi¢cGes relativas a legislagdo
trabalhista, a inspegdo do trabalho, as politicas publicas
e as relagoes de trabalho.

O MINISTRO DE ESTADO DO TRABALHO E PREVIDENCIA, no uso da atribuicdo que
Ilhe confere o art. 87, caput, paragrafo Unico, inciso Il da Constituicao Federal, resolve:

Art. 12 A Portaria n? 671, de 8 de novembro de 2021, passa a vigorar com as
seguintes alteragGes:

PAIT. B2 i

§ 292 A CTPS devera ser utilizada, em carater excepcional, pelos empregados das
pessoas juridicas de direito publico da administragdo direta, autdrquica e fundacional, que
adotem o regime juridico previsto no Decreto-Lei n? 5.452, de 1943 - CLT, bem como das
organizagOes internacionais, das fundagOes publicas de direito privado, dos consércios
publicos, dos fundos publicos e das comissGes polinacionais enquanto estes entes ndo forem
obrigadas ao envio de eventos periddicos ao eSocial.

§ 72 A prestacdo das informagdes previstas na alinea "a" dos incisos V e VI do caput,
somente serd exigivel a partir do inicio da obrigatoriedade do envio dos eventos de seguranca
e saude do trabalho ao eSocial.

§ 82 A prestagdo das informagdes previstas nas alineas "f" e "g" do inciso Ill do
caput somente sera exigivel a partir da data de substituicdo do Perfil Profissiografico
Previdencidrio - PPP, de que trata o § 42 do art. 58 da Lei 8.213, de 24 de julho de 1991, em
meio fisico pelo PPP em meio eletrdnico.

Art. 19. As pessoas juridicas de direito publico da administragdo direta, autarquica
e fundacional, que adotem o regime juridico previsto no Decreto-Lei n2 5.452, de 1943 - CLT,
bem como as organizagBes internacionais, as fundagGes publicas de direito privado, os
consorcios publicos, os fundos publicos e as comissGes polinacionais terdo prazo até a data de
inicio do envio dos eventos periddicos ao eSocial para enviar ao referido sistema as
informacdes relativas:

| - aos contratos de trabalho em vigor na data de 22 de novembro de2021, inclusive
0s suspensos ou interrompidos;

Il - aos eventos de desligamentos ocorridos entre a data de 22 de novembro de
2021 e a data de inicio da obrigatoriedade do envio dos eventos periddicos ao eSocial; e

Il - a situagdo cadastral e contratual do vinculo na data do inicio da obrigatoriedade
do envio dos eventos periddicos ao eSocial.

§12 As pessoas e entes descritos no caput estdo dispensados de enviar ao eSocial as
atualizagBes cadastrais e contratuais do vinculo ocorridas entre a data de 22 de novembro de
2021 e a data do inicio da obrigatoriedade do envio dos eventos periddicos ao eSocial,
ressalvado o disposto nos incisos Il e lll do caput.

§22 As pessoas e entes descritos no caput poderdo optar pelo registro eletronico de
empregados por meio do eSocial a partir do inicio da obrigatoriedade do envio de eventos
periédicos ao eSocial.

(...)

Y o S SRR

§12 A substituicdo da obrigagdo contida no caput para as pessoas juridicas de
direito publico da administragdo direta, autarquica e fundacional, que adotem o regime juridico
previsto no Decreto-Lei n2 5.452, de 1943 - CLT, bem como as organizagdes internacionais, as
fundagGes publicas de direito privado, os consdrcios publicos, os fundos publicos e as
comissdes polinacionais, ocorrerd na data de inicio da obrigatoriedade de envio dos eventos
periddicos ao eSocial.

§22 As pessoas e entidades descritas no §19, até que estejam obrigadas a prestar as
informag0es previstas no caput ao eSocial, deverao prestar as informag&es por meio do sistema
CAGED, conforme Manual de Orientagdo do CAGED publicado no portal gov.br.

Art. 145. ...

§12 Para as demais pessoas juridicas de direito privado e de direito publico, bem
como pessoas fisicas equiparadas a empresas, a substituicdo de que trata o caput ocorrerd no
ano-base em que estiverem obrigadas, durante todos os meses do referido ano, ao envio dos
eventos periédicos ao eSocial.

§22 Até que ocorra a substituicdo de que trata o § 19, as pessoas e entidades nele
descritas deverdo prestar as informagGes por meio do GDRAIS, atendido o disposto no Manual
de Orientagdo do correspondente ano-base, que serd publicado no portal gov.br."

Art. 22 Esta Portaria entra em vigor no dia 10 de dezembro de 2021.

ONYX DORNELLES LORENZONI

Este documento pode ser verificado no enderego eletrénico
http://www.in.gov.br/autenticidade.html, pelo cédigo 05152021120900418
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SECRETARIA DE TRABALHO
COORDENAGAO-GERAL DE RECURSOS

DESPACHOS DE 8 DE DEZEMBRO DE 2021

O Coordenador-Geral de Recursos da Secretaria de Trabalho/MTP, no uso de
sua competéncia, prevista no Art. 32, inciso |, alineas "a", "b" e "f", anexo IX, da Portaria
N¢ 1.153, de 30 de outubro de 2017, com Amparo no Art. 50, §19, da Lei 9.784/99, decidiu
os processos de auto de Infragdo ou notificagdo de débito nos seguintes termos:

1) Em apreciagdo de recurso voluntario:

1.1 Pela procedéncia de auto infragdo ou da notificagdo de débito.

N2 | Processo Al Empresa UF
1 46281.000941/2017-91 | 212244892 Ativacoop - Cooperativa de Trabalho de Atividades Gerais da Bahia BA
2 46778.000981/2017-51 | 212150201 Banco Bradesco Sa BA
3 46783.000165/2018-50 | 214361586 Real Energy Ltda BA
4 46783.000167/2018-49 | 214361608 Real Energy Ltda BA
5 46783.000168/2018-93 | 214361616 Real Energy Ltda BA
6 46783.000169/2018-38 | 214361624 Real Energy Ltda BA
7 46783.000170/2018-62 | 214361632 Real Energy Ltda BA
8 46782.000694/2018-63 | 215463510 Rubens Barros BA

1.2 Pela improcedéncia de auto infragdo ou da notificagdo de débito.

N2 | Processo Al Empresa UF
1 | 46778.001245/2017-11 | 212613821 Banco do Brasil S.A BA
2 | 46204.012621/2015-35 | 208537864 Empresa de Transportes Uniao Ltda BA
3 | 46281.002743/2018-43 | 216114870 Zalcbergas Injecao de Termoplasticos Ltda BA

2- Em Apreciagdo de Recurso de Oficio.
2.1 Pela procedéncia parcial de auto Infragdo ou da notificagdo de débito.

N2 | Processo Al Empresa UF
1 | 46778.000566/2018-89 | 214329453 Xavier Transportes Urbanos Ltda BA
2 | 46778.000187/2019-70 | 216881935 Pioneiro Pedras Naturais Marmores e Granitos Ltda BA
3 | 46281.000145/2018-30 | 213922011 G. A. L. Rios & Cia Ltda BA
4 | 46778.001118/2018-01 | 215244788 R. de C.S. Santana BA

N¢ | PROCESSO NOTIFICAGAO DE | EMPRESA UF

DEBITO DE FGTS
1 | 46783.000029/2014-36 | 200.227.246 - TAD n? | Veracel Celulose S.A. BA
201.613.786

3- Arquivamento:
3.1 - Incidéncia da prescrigdo prevista no art. 114, VIII, da Lei n® 13.043/2014
e Art. 12-A da Lei n2 9.873/1999.

7N

N2 | PROCESSO Al EMPRESA UF
1 46205.005299/2015-88 | 206498420 A B Dos Santos Moveis - Me CE
2 46205.009793/2015-11 | 25563238 A&B Engenharia S/A CE
3 46205.007290/2015-10 | 25569201 A. E De Castelo Branco CE
4 46285.001563/2014-81 | 200578022 A. Serafim Da Silva - Me CE
5 46205.022304/2014-36 | 205509258 Adenilto Raimundo Da Silva - Me CE
6 46205.022305/2014-81 | 205509266 Adenilto Raimundo Da Silva - Me CE
7 46205.022306/2014-25 | 205509274 Adenilto Raimundo Da Silva - Me CE
8 46205.001579/2014-36 | 202713300 Agropaulo Agroindustrial S.A CE
9 46205.004878/2015-11 | 206424027 Airton Fernandes Consultoria Imobiliaria Ltda. CE
10 | 46205.004879/2015-58 | 206424001 Airton Fernandes Consultoria Imobiliaria Ltda. CE
11 | 46205.004880/2015-82 | 206423993 Airton Fernandes Consultoria Imobiliaria Ltda. CE
12 | 46205.000651/2015-99 | 205717411 Alimentaria Industria e Comercio de Alimentos Ltda - Me CE
13 | 46205.006266/2015-55 | 206681895 All Just Benefiamento Textil Ltda - Me CE
14 | 46205.018266/2014-17 | 204948789 Alves Sampaio & Cia Ltda CE
15 | 46205.018267/2014-61 | 204949114 Alves Sampaio & Cia Ltda CE
16 | 46205.018268/2014-14 | 204949203 Alves Sampaio & Cia Ltda CE
17 | 46205.003376/2015-65 | 206175248 Am Distribuidora De Glp Ltda - Me CE
18 46205.007721/2015-30 | 206930917 Ana Magda Alves Do Nascimento - Me CE
19 | 46205.011883/2014-91 | 204008506 Andre Fernando Da Silva Ramos - Me CE
20 | 46205.022936/2014-08 | 205606679 Antonio Djalma De Paula - Me CE
21 | 46205.020888/2014-13 | 205339697 Antonio Januario Do Nascimento - Me CE
22 46205.003504/2015-71 | 206187858 Areis Julio Da Silva Amorim Junior - Me CE
23 | 46205.018859/2014-83 | 205021662 Arm Magquinas E Empreendimentos Eireli - Me CE
24 46205.005196/2014-37 | 203122836 Associacao Dos Ferroviarios Aposentados Do Ceara CE
25 | 46205.005197/2014-81 | 203122852 Associacao Dos Ferroviarios Aposentados Do Ceara CE
26 | 46205.003192/2015-03 | 206150750 Audrey Viturino Farias Martins - Me CE
27 46205.003940/2015-40 | 206159536 Auto Padrao Som E Acessorios Ltda - Me CE
28 | 46205.004006/2015-45 | 206262566 Autopecas Cidade Ltda Me CE
29 46205.004735/2014-11 | 203072456 Boticario Agropecuaria E Industrial S/A CE
30 | 46205.006671/2015-73 | 206757620 Brist Servicos de Restaurantes Ltda CE
31 46205.001266/2010-54 | 7779488 C P A - Centro de Pinturas Automotivas Ltda Me CE
32 | 46284.000423/2014-03 | 203462912 C. M. de Arruda Frota Flores E Perfume - Me CE
33 | 46205.022129/2014-87 | 205473172 C. M. Gomes de Melo Confeccoes - Me CE
34 | 46205.007926/2015-15 | 206880243 Camila Leite Dos Santos Moreira Veras - Me CE
35 | 46205.004902/2014-23 | 203108779 Cantinho Do Portuga Restaurantes Ltda - Me CE
36 | 46205.014806/2015-74 | 208115102 Carlos Wilson Veras 03148700325 CE
37 | 46284.000116/2015-03 | 25563769 Cecy's Comercio De Alimentos Ltda - Me CE
38 | 46205.011116/2015-63 | 207552851 Centro Educacional Snoopy S/C Ltda - Me CE
39 46205.004427/2015-76 | 206336373 Cet Comercio De Automoveis E Servicos Ltda - Epp CE
40 | 46205.009990/2015-31 | 207300208 Cilene Valdivino De Souza Castro - Me CE
41 | 46205.003147/2015-41 | 206141661 Cintia Do Carmo Oliveira - Me CE
42 | 46205.016124/2014-15 | 204617839 Claudia Regia da Silva Sampaio - Me CE
43 | 46205.016125/2014-60 | 204617791 Claudia Regia da Silva Sampaio - Me CE
44 | 46205.016126/2014-12 | 204617758 Claudia Regia da Silva Sampaio - Me CE
45 | 46205.001591/2015-21 | 205838031 Claudio J. V. Coutinho - Me CE
46 | 46205.009632/2015-28 | 207218757 Cleomar Alves Aristides - Me CE
47 | 46205.016971/2014-80 | 204744521 Comercial De Petroleo Sao Jose Ltda - Epp CE
48 46205.016315/2015-68 | 208329064 Comercio Varejista De Pecas E Acessorio Para Games Ltda CE
49 | 46205.002922/2014-60 | 202852881 Condominio Edificio Francisca Leonidas CE
50 | 46205.004162/2014-25 | 203006577 Construtora Colgate Ltda - Epp CE
51 | 46205.004164/2014-14 | 203006585 Construtora Colgate Ltda - Epp CE
52 | 46205.009641/2015-19 | 207218595 Cooperservice - Cooperativa de Prestacao de Servicos do CE
53 | 46205.020547/2014-30 | 205303561 Cristal Agropecuaria Ltda - Epp CE
54 46205.001450/2013-47 | 200103733 Cristiana Castro Do Nascimento CE
55 | 46285.001233/2014-95 | 204149541 Cristiano Madalena Da Silva CE
56 46205.013961/2014-92 | 204300851 D De Freitas Ribeiro Locacoes - Me CE
57 | 46205.007496/2015-31 | 206896522 D L C Industria De Confeccao Ltda - Me CE
58 46205.019409/2014-16 | 205140262 Daniella Feitosa Assuncao - Me CE
59 | 46205.012027/2014-53 | 204024366 Denise Maria Santana Santos - Me CE
60 | 46205.014706/2015-48 | 208108858 Deposito Tres Pinheiros Ltda - Me CE
61 | 46205.012403/2015-91 | 207787221 Deverre Servicos De Reformas Ltda - Me CE
Documento assinado digitalmente conforme MP n2 2.200-2 de 24/08/2001, ICP

que institui a Infraestrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP-Brasil.

O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por SAMANTHA MANARO SILVA, em quinta-feira, 16 de dezembro de 2021 18:26:05 GMT-03:00, CNS: 07.351-0 - 1° Oficio de Notas - CARTORIO ANDRADE LIMA/PE, nos termos da medida proviséria N. 2.200-2 de 24 de

agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no endereco eletrénico www.cenad.org.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacéo no Tabelionato de Notas. Provimento n°® 100/2020 CNJ - artigo 22.
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O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por AMANDA DIOMERY BARBOSA FERREIRA, em quinta-feira, 12 de janeiro de 2023 16:31:46 GMT-03:00, CNS: 07.351-0 - 1° Oficio de

Notas - CARTORIO ANDRADE LIMA/PE, nos termos da medida proviséria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no endereco eletrénico www.cgnad.org.br/autenticidade. O

presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacdo no Tabelionato de Notas: Provimento n® 100/2020 CNJ - artigo 22.
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ALVARA DE LOCALIZAGCAO E FUNCIONAMENTO
LEI MUNICIPAL N° 4511, DE 19 DE DEZEMERO DE 2014

DIRETORIA DE CONTROLE URBANO 2962/2023

(PROVIS()RIO)
Em face ao despacho exarado no PROTOCOLO N° 2962/2022 - SEDURTMA, datade de
10/01/2023, fica concedida a LICENGA DE LOCALIZAGAO E FUNCIONAMENTO para a
EMPRESA: DROGAFONTE LTDA.

DOCUMENTAGAO APRESENTADA:

Cartdo CNPJ N°: 08.778.201/0001-26

Inscrigdo Imobiliaria: 3.4240.431.01.1876.0001

Sequencial do Cadastro N°- 1089595.7

Inscrigao Municipal N°: 51:3,059-0,

Atividade Econdmica Priricipal: COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS
E DROGAS DE USQ HUMANGO.

i1

] O referido. imével esta localizado: ROD BR 101 NORTE, S/N, KM 56 6 GALPAQ 01
GALPAO 02, JARDIN PAULISTA - PA!J.IJﬁIA- PE.

Atividade Sonora: ( ) sim ( )nae Atividade Secundaria; (X) sim ( } ndo -

J " O presente Alvara “tera validade ATE O DIA 10/07/2023 e devera ser MANTIDO
. NO LOCAL DOE ESTABELECIMENTO acima.citado, para efeito de fiscalizacao.
|} A‘LVARA EMI'I.’I..O DE FOBMA.?ROVISORIA DE ACORDO COM O DECRETO N© 126, s

MB[\"O DE 2022

E OBRIGATORIA A EXP@SIGAO em local visivel ao pubilco, no
t estabelecimento, de acordo com a Lei-4511/2014 - Art. 12.

e e e B T o e e T . e s P T

PAULISTA, 10 de janeire de 2022.

gl

ﬁUIZLl‘ih'EE_BfEQ \LVES DE LIMFiL_ElQJ
Dir. de-Lice agiame.mm,mgr cantit

VANDEL SON FRANEISCS DOS SANTOS
S,eoret‘acu;i‘D sgnu,@hs?lmento Urbario

299 do Cadige-Penal f Decretoilier 2

140 Falsificar. no kodo. ou ent parte, décuments publicg,g

Comprovantes:de mjﬂ%@w q;tgmutgd éﬁiﬂig/ W ardosAnSantos.
Impresso p(‘J!r? convidado em 02/08/2023 21:0 Vallda(;ao A9CA.7497.18AF. 4D4%B6A AAB% 33 C 4AES.
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A a firma indicada de: i
MARE ANDERSON BEZERRA DE OLIVEIRA FALCAO F SA
e confere com o padrdn mg. nesta Serventia. Dou 6,
ecife, 10 de junho de 2021, 08:45:00, {1763853253658) 2

Em 7 da verdad

il Willes Malo da Silva (Escrovente Auwtori i
Y Sak: 0076240 YEE0B20210102374 i A . 5
1 Emol:R$ 383 TENR RS 0.06 FERM RS 0,04 FUN SEG R$0.09 FERC RS 0.47 (S8 RS 0.22 Tomi RS

o %(54.66{‘?@

OLINDA

PREFEITURA MUNICIPAL

MAIS CONQUISTAS PARA TODOS

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos que a DROGAFONTE LTDA, inscrita no CNPJ sob n°
08.778.201/0001-26, Inscricdo Estadual n°® 009682260, com sede na Rua Bardo de
Bonito n° 408 — Bairro: Varzea na cidade de Recife, Estado de Pernambuco, & nossa
fornecedora de medicamentos e Material Médico Hospitalar e que vem conduzindo de
modo satisfatorio o atendimento a nossa Administracao, obedecendo os prazos
previamente determinados e especificados, ndo constando em nossos arquivos fatos

que desabonem sua conduta moral e técnica.

Pregdo Eletronico n° 002/2021 - Ata de Registro de Pregos n° 014/2021

“AGUA BIDESTILADA ESTERIL AMPOLA 10ML ' 540.000
AGUA BIDESTILADA ESTERIL FRASCO 500ML 36.000 |
AMOXICILINA 500MG COMP 450.000
CETOCONAZOL 20MG/G, CREME TOPCO BISNADA 30G 53.000 |
CLORETO DE SODIO 0,9% INJETAVEL FRASCO SISTEMA FECHADO 36.000
250ML
CLORETO DE SODIO 0,9% INJETAVEL FRASCO SISTEMA FECHADO 54.000
500ML
DEXAMETASONA 0,1% CREME BISNAGA 10G - 81.000
DIMETICONA, 75MG/ML SUSPENCAO ORAL GOTAS FRASCO 10ML 90.000
ESTRIOL, 1MG/ML CREME VAGINAL BISNAGA 50G 27.000
FLUCONAZOL 150MG CAPSULA | 540.000
IBUPROFENO50MG, SOLUCAO ORAL FRASCO 20ML : 64800
IBUPROFENO 600MG, COMPRIMIDO 3 720.000
LIDOCAINA, CLORIDRATO GELEIA 2% BISNAGA COM 30G 22.500
NISTATINA 25.000U1/G CREME VAGINAL BISNAGA 60G 90.000
OMEPRAZOL, 20MG COMPRIMIDO = 1.620.000

"" LR, ~_ Olinda, 08 de junho de 2021

o

P
Dalmare Anderson Bezerra De Oliveira Falcdo e Sa
CPF 028.425.735-44/RG 11062560 SDS/PE

ua do Sol, 311 - Carmo / CEP: 53120-010 / Olinda - PE ||
one : (081 ) 3305-1100 /3305-1104 a1
Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/07581006212111613208

9 Autenticagio Digital Codigo: 07581006212111613208-1 ) \ 5 Cartério Azevédo Bastos
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®EGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS E TABELIONATO DE NOTAS/PB, nos termos da medida proviséria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no enderego eletrénico
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www.cenad.org.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacdo no Tabelionato de Notas. Provimento n°® 100/2020 CNJ - artigo 22.
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Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/07581006212111613208
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O LiN DA SECRETARIA DE

B ke kgl Ll 5 AﬁﬁE DE OLINDA

ATA DE REGISTRO DE PRECOS

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° \Y 021
PREGAO ELETRONICO N° 002/2021
PROCESSO LICITATORIO N° 002/2021 — FMS

ATA DE REGISTRO DE PRECOS QUE ENTRE SI
CELEBRAM O MUNICIPIO DE OLINDA, E A
EMPRESA ABAIXO RELACIONADA, PARA REGISTRO
FORMAL DE PRECOS PARA EVENTUAL E FUTURA
AQUISICAO DE MEDICAMENTOS, PARA FINS DE
ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE, CONFORME CONDICOES,
QUANTIDADES E EXIGENCIAS ESTABELECIDAS NO
EDITAL DO PREGAO ELETRONICO N° 002/2021,
" PROCESSO LICITATORIO N° 002/2021-FMS, E SEUS
ANEXOS.

() MUNICIPIO DE OLINDA, inscrito no CNPJ sob o n° 10.404.184/0001-09, por intermédio da
Qecretaria de SaGde de Olinda, com sede na Rua do Sol, n° 311 - Carme - Olinda/PE — CEP §3.120-
010, Olinda, Pernambuco, neste ato representado pelo (a) seu/sua Seeretario (a) LUCIANA LOPES
DE MELLO DO REGO BARROS, brasileira, casada, Enfermeira, inscrita no CPF/MF sob o n°
(023.739.004-32 ¢ portadora da cédula de identidade n® 5.279.216 SDS/PE, residente e domiciliada na
cidade de Olinda, por forga do Ato n® 011/2020 de 13.01.2020, nos termos do que dispdem as Leis
Federais n% R.666/93 ¢ 10.520/02 e face ao resultado obtido no Pregio Eletrénico n® 002/2021 ¢
Processo Licitatério n® 002/2021 referenciado, resolve REGISTRAR OS PREGOS ofertados pela
empresa vencedora do certame: DROGAFONTE LTDA, pessoa juridica de direito privado, inscrita
o ONPI/MF sob n° 08,778.201/0001-26, com sede na Rua Barfio de Bonito, n® 408, Bairro da Varzea,
Recife-PE, m:ste‘ ato representada pela senhora FERNANDA LONGA DA FONTE, portadora da
Cédula de Identidade n° 6.442.192/SDS-PE ¢ inscrita no CPF/MF n°® 574.693.181-00, casada, com
endelgeg:o profissional na Rua Baro de Bonito. n® 408, Bairro da Vérzea, Recife-PE, doravante

denominado FORNECEDOR, mediante clausulas e condigdes seguintes:
CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1. Registro formal de pregos para eventual e futura aquisicio de MEDICAMENTOS, para fins de

atender as necessidades da Secretaria de Salde, conforme condigdes, quantitativos e exigéncias

- piamieil
_ Aﬁi} il DROGAFONTE Aesac et i s
wi' 1 i) LTDAOBTTB2010001 [iowa mmoerooatas
26 w202 10413 D94 728 QL 00

Autenticagio Digital Codigo: 07581006212111613208-2 (&~ 5ri &
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estabelecidas no Edital do Pregdo Eletrénico n® 002/2021, Processo Licitatorio n® 002/2021-FMS,

documentos gue integram este instrumento.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VALIDADE DA ATA

2.1. A presente Ata de Registro de Precos tera validade por 12 (doze) meses, a partir da data de sua
assinatura.

2.2. O Registro dos Pregos sera formalizado mediante a convocagdio do adjudicatario para a assinatura
desta ATA de REGISTRO DE PRECOS, no prazo de 05 (cinco) dias Oteis, a partir da convocagio, nos

termos da legislagio em vigor.

CLAUSULA TERCEIRA ~ DO FUNDAMENTO

3.1. A contratacio em tela tem amparo legal na Lei Federal n® 10,520, de 17 de julho de 2002, no
Decreto Municipal n® 042, 07 de abril de 2020, da Lei Complementar n° 123, de 14 de dezembro de
2006, ¢ suas alteragdes, do Decreto Municipal n® 177, de 29 de setembro de 2014, do Decreto
Municipal 1-097, de 18 de maio de 2013, do Decreto n’ 024/2018, aplicando-se, subsidiariamente, a
Lei n° 8,666, de 21 de junho de 1993, de 21 de junho de 1993,

CLAUSULA QUARTA — DOS PRECOS, ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS

4.1. O prego registrado, as especificagdes do objeto, a quantidade, fornecedor e as demais condigdes

ofertadas na proposta s#o as que seguem.

AMPOLA

45 mms'l'n m'\ F‘R'I‘M{IL ‘! 0.00 M1 540,000 SAMTEC(EP) RS 0.25 RS 135.000.00
APIROGENICA B
AGUA DESTILADA, .

U6 BIDESTILADA, ESTERIL, ;;‘z:(‘:fl 36.000 FRESENIUS(CE) RS 253 RS 91.080.00
APIROGENICA ery St

= PRATI

. } SO . 16 RS 72.060,00

AMOXICILINA, S00MG CoMP 450,000 DONAD(PR) RS 0,1 5

19 f:riz:'rocr.}f@zi%.zon Hze BISNAGA | . o EMS(SP) RS 360 | RS 226.800.00
MGG, CREME TOPICO 0,006
CLORETO DE SODIO,

& ]o% SOLUCAO | FRASCO | .. | FRESENIUS(CE) | R$219 | RS78.840,00

INJETAVEL, FRASCO | 250,00 ML
SISTEMA FECHADO

CLORETO DE SODIO,

23 | %% SOLUCAO | FRASCO | . .00 | FRESENIUS(CE) | RS$257 | R$ 13878000
INJETAVEL,  FRASCO |  S00ML
SISTEMA FECHADO

e e : e GREENFARMA.-
36 | PEXAMETASONA, 0.1% | BISNAGA | o oo : R$0E6 | RS 69.660.00
CREME 10,060 G (GO)
DIMETICONA, 75 FRASCO HIPOLABOR-
28 MG/ML., SUSPENSAO : 90.000 : R%0.78 RS 70.200,00
g e 10.00 ML, M{MG}
ORAL - GOEAS a1
RN ak
v ) DROGAFONTE i
Fod ai LTDAOB7 7201000126 [EAmemmseay o

Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/07581006212111613208
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— . | BISNAGA ~ )
33 | ESTRIOL, 1 MO | " o (J; 7600 SANVAL(SP) RS 10,06 | RS 270.000,00
CREME VAGINAL L
_ MEDQUIMICA-
35 | FLUCONAZOL, 150MG | CAPSULA | 540.000 MG} R§042 | RS 226.800,00
33 | IBUPROFENO 50MGSOL. | FRASCO | oo MULTLAD- RS096 | RS 6220800
’ ORAL 20 ML g RS(RS) |
MULTILAB-
39 | IBUPROFEND 600MG COMP 720.000 . R$0,15 | R$ 108,000,00
RS(RS)
LIDOCAINA = PHARLAB-
BISNAGA
“ e " / R$230 | RS S1L750.00
3 | CLORIDRATO, 2% | “30006 22,500 .
GELEIA
SR b P GREENFARMA- -
49 NISTATINA  25.00000G Bl&NAQr’\ 90.000 2 ) R% 3.43 RE 308, 700,60
600G CREVE VAGINAL 60G (GO)
1 CIFARMA-
51 OMEPRAZOL, 20 MG COMP 1.620.000 g R$ 007 | RS 11340000
GOIGO)

Valor global: RS 2.023.218,00 (dois milhdes, vinte ¢ trés mil ¢ duzentos e dezoito reais).
CLAUSULA QUINTA - DAS CONDICOES GERAIS

5.1. As condicdes gerais de execugdo, tais como 0s prazos para entrega e recebimento do objeto, as
obrigagdes do Orgio Gerenciador e do Fornecedor registrado, penalidades, fiscalizagio ¢ demais
condicdes do ajuste, encontram-se definidos no Termo de Referéncia e no Edital.

5.2. E vedado efetuar acréscimos nos quantitativos fixados nesta Ata de Registro de Pregos, inciusive
o acréscimo de que trata o § 1° do Art. 65 da Lei federal n” 8.666.1993.

£ para firmeza e como prova de assim haverem entre si ajustado ¢ contratado, foi lavrado o presente
instrumento em 04 (quatro} vias de igual teor de forma, uma das quais se destina & fornecedora, o qual.

depois de lido ¢ achado conforme, vai assinado pelas partes contratantes.

Olinda, de de 2021.

DROGAFONTE Ao s e g
AFONTE lYD\ﬂ”!Wl a1

LTDADBT 78201000126  Saion 262108 13004752 23001

LUCIANA LOPES DE MELLO DROGAFONTE LTDA
ORGAQ GERENCIADOR FORNECEDOR

Testemunha: Testemunha:
CPE/MFE N® CPF/MFEN®

Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/07581006212111613208
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGCOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO
PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGCAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigdes e Tutelas
com atribuicdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranca juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagéo obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos de
notas e registro, composto de um cédigo unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa
Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, enderego
https://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticacéo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa DROGAFONTE LTDA tinha posse de um
documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na cépia autenticada, sendo da empresa DROGAFONTE LTDA a responsabilidade,
Unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

Nesse sentido, declaro que a DROGAFONTE LTDA assumiu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n° 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3°, inciso
X, da Lei Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalizagdo dos documentos fisicos,
garantindo perante este Cartorio e terceiros, a sua autoria e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7°, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Cadigo de
Autenticacéo Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.

Esta DECLARACAO foi emitida em 10/06/2021 16:53:45 (hora local) através do sistema de autenticagdo digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do
Cartorio Azevédo Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa DROGAFONTE LTDA ou ao Cartério pelo endereco de e-mail
autentica@azevedobastos.not.br Para informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cédigo de
Autenticagdo Digital

Esta Declaragéo ¢ valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

1Cédigo de Autenticagdo Digital: 07581006212111613208-1 a 07581006212111613208-4

2Legislagoes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Proviséria n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n°®
8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013, Provimento CGJ N° 003/2014 e Provimento CNJ N° 100/2020.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bcO5bbdf6ed4fbe36eadf4f280ef68e418f2e705¢c7c9ed8fcf14b2aea5¢33eb0b72130402¢fd7b165402afcbfc763¢278b43bbf627
68ca46b6c3b5bead515d1a1fc45

ICP

Presidéncia da Republica

Casa Civil Brasil
Madida Provisdria Ne2,200-2,
de 24 deagosto de 2001, 2%
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VALOR TOTAL: 225500.00 DATA IMPRESSAO: 13/04/2021 - 18:08

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAQ: 13/04/2021

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
000.334.260
SERIE 1

i2) DROGAFONTE

DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECI FE - PE
FONE: (81) 2102-1819

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3342 6015 1620 2390

CHAVE DE ACESSO

1-SAIDA

000.334.260
SERIE 1
FOLHA 1/2

O0-ENTRADA

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

ou no siteda

Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE

AUTORIZAGAO DE USO

126210027166075 13/04/2021 18:08:29

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO /REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE OLINDA - SSO (18575) 10.404.184/0001-09 13/04/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA SAO BENTO, 123 VARADOURO 53020-080 13/04/2021
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
OLINDA PE (81) 3305-1109 18:05:53

FATURA / DUPLICATA

|431432/001 13/05/2021 225.500,00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALCICMS VALORICMS BASE CALC ICMS ST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 225.500,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, \ ) | ) 0,00 225.500,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEIC |JUF | CNPJ/CPF
DROGAFONTE LTDA )>-REMETENTE 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 2.189,646 2.189,646
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGCOS
cODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/sH | csT| cFoP [ UNID| QUANT | VALOR | VALOR |B.CALC|VALOR]|ALIQ.
PRODUTO UNIT TOTAL | IcMs | IcMs | IcMs
10591 | AMOXICILINA 500MG GEN C/500 CAPS 30041012 060| 5403| CAP| 46.000| 0,1600( 7.360,00( 0,00 0,00
UNICHEM
Lote=BACM 20023 V al=30/06/2022 Qtd=46000.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cdd. Barras: 7898912189349
10591 | AMOXICILINA 500MG GEN C/500 CAPS 30041012| 060| 5403| CAP| 66.000| 0,1600(10.560,00( 0,00 0,00
UNICHEM
Lote=BACM20024 Va=30/06/2022 Qtd=66000.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cdd. Barras: 7898912189349
8099 BR0308736 - CETOCONAZOL 20MG/G CREME TOP. BISN. C/30GR. | 30049077 060(5403| BIS| 7.300( 3,6000]26.280,00 0,00| 0,00
(EMS)
Lote=1U2406 Val=30/08/2023 Qtd=7300.000
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cdd. Barras; 7896004718460
8099 BR0308736 - CETOCONAZOL 20MG/G CREME TOP. BISN. C/30GR. | 30049077| 060(5403| BIS| 4.284( 3,6000|15.422,40| 0,00| 0,00
(EMS)
Lote=1U2407 Val=30/08/2023 Qtd=4284.000
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7896004718460
8099 BR0308736 - CETOCONAZOL 20MG/G CREME TOP. BISN. C/30GR. |30049077(060|5403( BIS| 4.116( 3,6000|14.817,60| 0,00/ 0,00
(EMS)
Lote=1Y 8185 Val=30/10/2023 Qtd=4116.000
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7896004718460
2861 BR0267643 - DEXAMETASONA 0,1% CREME BIS. C/10 GR - APRES.| 30043999 060| 5403 BIS| 6.200( 0,8600| 5.332,00| 0,00/ 0,00
CX. C/50 BISN. (GREENFARMA-GO)

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

DAS8AS 14 HORAS

Pedido: 577424;Trib aprox R$30.329,75 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT;Res. Listas(151.820,00 Pos, 73.680,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00
Out);Fantasia=OLINDA - 260960;Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL ;Agencia/Conta=3433-9/13705-7;Cod.Operador=2829;0P.LIVRE DA COBRANCA
DE ICMSNORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10;PE 0002/2021 PEDIDO CLIENTE OF -088/2021 EM P. N 550 OF 088/2021
10.303.3037.4.070.3390.30.00.00 CONTAT 2021 LIC 007/2021 FONTE 214PARC. N 1 CONT SETOR COMPRAS ( ( LOCAL DE ENTREGA >
CENTRAL DE ABASRTECIMENTO FARMACEUTICO SSMO . AV BRASIL SN ( VILA OLIMPICA ) 3 ETAPA RIO DOCE OLINDA /PE HORARIO

RESERVADO AO FISCO

www.artnew.com.br

Gerado em 13/0472021 &s 18:08 pelo UNDANFE 3.6.30 Plus [ www.unidante.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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i) DROGAFONTE

L MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECI FE - PE
FONE: (81) 2102-1819

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

0-ENTRADA

000.334.260
SERIE 1
FOLHA 2/2

1-SAIDA

CHAVE DE ACESSO
2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3342 6015 1620 2390

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

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126210027166075 13/04/2021 18:08:29

INSCRICAO ESTADUAL

0.096.822-60

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CNPJ

08.778.201/0001-26

DADOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS

CODIGO
PRODUTO

DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO

NCM/SH

CST | CFOP | UNID| QUANT | VALOR VALOR B.CALC| VALOR
UNIT TOTAL ICMS ICMS

ALIQ.
ICMS

Lote=018920 Val=30/06/2023 Qtd=6200.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 742832304948

2861

BR0267643 - DEXAMETASONA 0,1% CREME BIS. C/10 GR - APRES.

CX. C/50 BISN. (GREENFARMA-GO)
Lote=019020 Val=30/06/2023 Qtd=9000.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 742832304948

30043999

060]| 5403 BIS| 9.000( 0,8600| 7.740,00| 0,00 0,00

2861

BR0267643 - DEXAMETASONA 0,1% CREME BIS. C/10 GR - APRES.

CX. C/50 BISN. (GREENFARMA-GO)
Lote=020420 Val=30/06/2023 Qtd=2400.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 742832304948

30043999

060(5403( BIS| 2.400| 0,8600| 2.064,00( 0,00 0,00

2861

BR0267643 - DEXAMETASONA 0,1% CREME BIS. C/10 GR - APRES.

CX. C/50 BISN. (GREENFARMA-GO)
Lote=021620 Val=30/06/2023 Qtd=2400.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras. 742832304948

30043999

060(5403( BIS| 2.400| 0,8600| 2.064,00( 0,00 0,00

344

BR0392118 - DIMETICONA GTS 75MG/ML SUSP. ORAL FR. C/10 ML

- APRES. CX. C/200 FR. (HIPOLABOR-MG)
Lote=1269/20 Val=30/09/2022 Qtd=8000.000
Lista(Neg) Desc.0,00%

Cdd. Barras: 7898123908074

30049099

060|5403| FR 8.000| 0,7800( 6.240,00| 0,00 0,00

344

BR0392118 - DIMETICONA GTS 75MG/ML SUSP. ORAL FR. C/10 ML,

- APRES. CX. C/200 FR. (HIPOLABOR-MG)
Lote=1273/20 Val=30/10/2022 Qtd=14000.000
Lista(Neg) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7898123908074

30049099

060(5403| FR | 14.000( 0,7800]10.920,00| 0,00| 0,00

4938

BR0267208 - ESTRIOL 1 MG/G CREME VAG. BIS. C/50G + APLIC.

(SANVAL)

Lote=AX873 Val=28/02/2022 Qtd=3200.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7896137113873

30043933

060] 5403 BIS| 3.200(10,0000|32.000,00| 0,00 0,00

4938

BR0267208 - ESTRIOL 1 MG/G CREME VAG. BIS. C/50G + APLIC.

(SANVAL)
Lote=AX874 Val=28/02/2022 Qtd=1650.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7896137113873

30043933

0605403 BIS| 1.650|10,000016.500,00( 0,00 0,00

4938

BR0267208 - ESTRIOL 1 MG/G CREME VAG. BIS. C/50G + APLIC.

(SANVAL)
Lote=AX 921 Val=30/05/2022 Qtd=1150.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras. 7896137113873

30043933

0605403 BIS| 1.150|10,0000(11.500,00( 0,00 0,00

4857

BR0267662 - FLUCONAZOL 150 MG - APRES. CX. C/100 CAP

(MEDQUIMICA-MG)

Lote=003287 Val=30/09/2022 Qtd=135000.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7896862970581

30039089

060| 5403 | CAP|135.000( 0,4200|56.700,00| 0,00| 0,00

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 12/05/2021 NF-e
VALOR TOTAL: 18.78 DATA IMPRESSAO: 12/05/2021 - 15:41
000.336.508
DATA DO RECEBIMENTO TDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR ,
SERIE 1

N MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA

DROGAFONTE LTDA 1-SAIDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 000.336.508
50740-080 RECIFE - PE SERIE 1
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA /1

DANFE
| ) [N
) DROGAFONTE NOTA FISCAL

CHAVE DE ACESSO

www.hfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

0-ENTRADA 2621 0508 7782 0100 0126 5500 1000 3365 0819 3333 4238
Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126210035087957 12/05/2021 15:41:28

Lista(Neg) Desc.0,00%

Lote=033221 Val=30/04/2023 Qtd=100.000

Cad. Barras: 0742832304856

INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPI/ CPF DATA DA EMISSAO
FERNANDO SANTANA E SILVA (20527) 464.884.054-20 12/05/2021
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA DO PATROCINIO, 290 - CASA VARZEA 50740-210 12/05/2021
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 8333-4005 15:41:39
FATURA / DUPLICATA
| 433806/001 11/06/2021 18,78 |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALORICMS BASE CALC ICMSST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
. 0,00 0,00 0,00 18,78
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, , , | , 0,00 18,78
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEIC |UF |CNPJ/CPF
DROGAFONTE LTDA )>-REMETENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIFIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 0,088 0,088
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NCM/SH | CST | CFOP [ UNID [ QUANT[ VALOR [ VALOR] B.CALC[ VALOR[ ALIQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL | IcMs | IcMs | icms
7805 DIPIRONA 500 MG C/500 CPR (GREENFARMA-GO) 30049069 060| 5403 CPR| 100|0,1878| 18,78 0,00| 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Pedido: 580840

Res. Listas(0,00 Pos, 18,78 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)
Fantasia=FERNANDO SANTANA E SILVA
Ag.Cobrador=DEBITO FOLHA - FUNCIONARI
Cod.Operador=2798

Trib aprox R$2,53 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10

RESERVADO AO FISCO

www.artnew.com.br

Gerado em 12/05/2021 as 15:41 pelo UNDANFE 3.6.30 Plus T www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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VALOR TOTAL: 53460.00 DATA IMPRESSAOQ: 13/04/2021 - 16:52

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAQ: 13/04/2021

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
000.334.232
SERIE 1

i) DROGAFONTE

DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECI FE - PE
FONE: (81) 2102-1819

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

O-ENTRADA

1-SAIDA

000.334.232
SERIE 1
FOLHA V1

CHAVE DE ACESSO

2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3342 3214 1755 2967

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126210027139757 13/04/2021 16:52:18

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO /REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPE DATA DA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE OLINDA - SSO (18575) 10.404.184/0001-09 13/04/2021
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA SAO BENTO, 123 VARADOURO 53020-080 13/04/2021
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
OLINDA PE (81) 3305-1109 16:49:36

FATURA / DUPLICATA

|431405/001 13/05/2021 53.460,00

CALCULO DO IMPOSTO

FECHADO - APRES. CX. C/48 FR. (FRESENIUS)
Lote=74PE1826 \al=30/04/2022 Qtd=9000.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7897947706484

BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMSST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 53.460,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTOQ OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, \ , | , 0,00 53.460,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DOVEIC |UF | CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA )-REMETENTE 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 4.566,263 4.566,263
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NCM/SH | csT[ cFoP| UNID [ QUANT [ VALOR] VALOR | B.CALC[ VALOR| ALiQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL | icMs | icms | icMms
5453 BR0315056 - AGUA DESTILADA -AMP. 10ML (SAMTEC) 30049099 [ 060 | 5403| AMP| 3.600 |0,2500 900,00 0,00| 0,00
Lote=OEG Val=28/02/2023 Qtd=3600.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 17898415821019
5453 BR0315056 - AGUA DESTILADA -AMP. 10ML (SAMTEC) 30049099 [ 060 | 5403| AMP|69.400 |0,2500 |17.350,00 0,00| 0,00
Lote=OEH Val=28/02/2023 Qtd=69400.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 17898415821019
5453 BR0315056 - AGUA DESTILADA -AMP. 10ML (SAMTEC) 30049099 060 | 5403 AMP|62.000 |0,2500 | 15.500,00| 0,00( 0,00
Lote=OEl Val=28/02/2023 Qtd=62000.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 17898415821019
164 BR0268236 - SORO FISIOLOGICO 0,9% SOL. INJ. FR. C/250ML SIST. |30049099|060| 5403 FR | 9.000|2,1900|19.710,00| 0,00| 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

BRASIL (VILA OLIMPICA 3 ETAPA DE RIO DOCE OLINDA /PE HORARIO DAS 8 AS 14 HORAS

Pedido: 577418;Trib aprox R$7.190,37 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT;Res. Listas(53.460,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out);Fantasia=OLINDA
- 260960;Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL ;Agencia/Conta=3433-9/13705-7;Cod.Operador=2829;0P.LI1VRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL,
CONF. DECRETO 35.346/10;PE 0002/2021 OF 088/2021 EMP. N 549 PROC 10.303.3037.4.070.3390.30.000.00 CONTRT 2021 LIC 007/2021 FONE
214 PARC. N 1 CONTATO SETOR COMPRAS. ( LOCAL DE ENTREGA > CENTRAL DE ABASTECIMENTO FARMACEUTICO SSMO . AV

RESERVADO AO FISCO

www.artnew.com.br

Gerado em 13/04/2021 as 16:52 pelo UNDANFE 3.6.30 Plus T www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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VALOR TOTAL: 33410.00 DATA IMPRESSAOQ: 13/04/2021 - 16:21

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAQ: 13/04/2021

NF-e
000.334.224

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

SERIE 1

D)) DROGAFONTE

e MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECI FE - PE
FONE: (81) 2102-1819

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

O-ENTRADA

1-SAIDA
000.334

.334.224
SERIE 1
FOLHA U1

CHAVE DE ACESSO
2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3342 2418 9454 9040

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126210027126666 13/04/2021 16:21:30

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPI/ CPF DATA DA EMISSAO

PREFEITURA MUNICIPAL DE OLINDA - SSO (18575)

10.404.184/0001-09

13/04/2021

ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA SAO BENTO, 123 VARADOURO 53020-080 13/04/2021
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
OLINDA PE (81) 3305-1109 16:18:46

FATURA / DUPLICATA

|431397/001 13/05/2021 33.410,00

CALCULO DO IMPOSTO

FECH. - APRES. CX. C/30 FR. (FRESENIUS)
Lote=74QA0337 Val=30/12/2022 Qtd=11910.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras. 7897947706491

BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 33.410,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALORIPI TOTAL DA NOTA
, \ , | , 0,00 33.410,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEIC |UF |CNPJ/CPF
DROGAFONTE LTDA )-REMETENTE 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 7.626,667 7.626,667
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NCM/SH | csT| cFOP [UNID| QUANT [ VALOR| VALOR [B.CALC|VALOR][ALIQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL | IcMs | icMs | icums
157 BR0268236 - SORO FISIOLOGICO 0,9% SOL. INJ. FR. C/500ML SIST. 30049099| 060 5403 | FR 10|2,5700 25,701 0,00| 0,00
FECH. - APRES. CX. C/30 FR. (FRESENIUS)
Lote=74QA0107 Val=30/12/2022 Qtd=10.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras. 7897947706491
157 BR0268236 - SORO FISIOLOGICO 0,9% SOL. INJ. FR. C/500ML SIST. 30049099| 060 5403| FR [ 1.080]2,5700| 2.775,60| 0,00| 0,00
FECH. - APRES. CX. C/30 FR. (FRESENIUS)
Lote=74QA0329 Val=30/12/2022 Qtd=1080.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras. 7897947706491
157 BR0268236 - SORO FISIOLOGICO 0,9% SOL. INJ. FR. C/500ML SIST. 30049099 060| 5403 FR [11.910|2,5700|30.608,70( 0,00| 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Pedido: 577410;Trib aprox R$4.493,65 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT;Res. Listas(33.410,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out);Fantasia=OLINDA
- 260960;Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL ;Agencia/Conta=3433-9/13705-7;Cod.Operador=2829;0P.LI1VRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL,
CONF. DECRETO 35.346/10; PE 0002/2021 OF N 088/2021 EMP. N 549/0000/2021 CONT SETOR COMPRAS ( LOCAL DE ENTREGA > CENTRAL
DE ABASTECIMENTO FARMACEUTICO SSMO, AV BRASIL SN VILA OLIMPICA 3 ETAPA RIO DOCE OLINDA PE HORARIO DAS 8 AS 14

RESERVADO AO FISCO

www.artnew.com.br

Gerado em 13/04/2021 as 16:21 pelo UNDANFE 3.6.30 Plus T www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAQ: 26/04/2021
VALOR TOTAL: 22770.00 DATA IMPRESSAQ: 27/04/2021 - 07:32

DATA DO RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
000.335.109
SERIE 1

D)) DROGAFONTE

e MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECI FE - PE
FONE: (81) 2102-1819

1-SAIDA

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

000.335.109
SERIE 1
FOLHA V1

CHAVE DE ACESSO

0-ENTRADA 2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3351 0918 0511 1233
Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126210030436292 26/04/2021 16:59:47

INSCRIQAO ESTADUAL INSCRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26

DESTINATARIO /REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE OLINDA - SSO (18575) 10.404.184/0001-09 26/04/2021
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA

RUA SAO BENTO, 123 VARADOURO 53020-080 |  26/04/2021
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
OLINDA PE|  (81) 3305-1109 16:58:56
FATURA / DUPLICATA
[432310/001 26/05/2021 22.770,00 |
CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS

, 0,00 ) 0,00 22.770,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, , : | , 0,00 22.770,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA )-REMETENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL

RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

CAIXA 5.280,000 5.280,000

DADOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS

B.CALC[ VALOR[ ALIQ.

Lote=74QC1004 Va=28/02/2023 Qtd=5700.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7897947706699

CODIGO DESCRICAODOPRODUTO/SERVIQO NCM/SH CST | CFOP | UNID | QUANT | VALOR VALOR
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
1142 | BRO315056 - AGUA BI-DESTILADA FR. C/500ML (FRESENIUS) 30049099 060| 5403 | AMP| 3.300|2,5300 | 8.349,00| 0,00| 0,00
Lote=74QA0014 Val=30/12/2022 Qtd=3300.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras. 7897947706699
1142 | BRO315056 - AGUA BI-DESTILADA FR. C/500ML (FRESENIUS) 30049099 060| 5403| AMP| 5.700 |2,5300 [14.421,00| 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS

Pedido: 578705

Fantasia=OLINDA - 260960
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL
Agencia/Conta=3433-9/13705-7
Cod.Operador=2835

8HSAS 14HS.

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Trib aprox R$3.062,57 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT
Res. Listas(22.770,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
PE0002/2021. PARCELA 1. EMPENHO 2021. OF 088/2021. LOCAL: AV. BRASIL, SIN (VILA OLIMPICA) 3 ETAPA RIO DOCE - OLINDA/PE. DE

RESERVADO AO FISCO

www.artnew.com.br

Gerado em 2770472021 as 07:32 pelo UnNIDANFE 3.6.30 Plus T www.unidanfe.com.br
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Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



Estado do Rio Grande do Norte

16-10-134% PADFTITURA 0O

CANTT UNIDA, CIDADT FORTE

Prefeitura Municipal do Assu
» ¢ ASSU ASSU - TERRADA POESIA

i FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA
CNPJ: 11.642.164/0001-39

1361

A
Drogafonte Ltda
A/c: Sr Eugénio da Fonte Filho

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 044/2020

PREGAO ELETRONICO N° 013/2020

Atestamos para os devidos fins, que a empresa DROGAFONTE LTDA, inscrita
no CNPJ/MF n°: 08.778.201/0001-26, inscricdo Estadual n®: 009682260, sediada na
Rua Barao de Bonito n® 408 - Bairro: Vdrzea na cidade de Recife, Estado de
Pernambuco, forneceu os MEDICAMENTOS abaixo descrito, proveniente do Pregdo
Eletrénico n® 001 /2020, de forma satisfatéria, ndo existindo em nossos registros, fatos
que desabonem a conduta e a responsabilidade com a obrigagdo assumida.

NOTA FISCAL 000320593 - 05/10/2020 - R$ 25.894,10

DESCRICAO QUANTIDADE UNID
ACIDO VALPROICO 250MG CAP 8.250 UND
BIPERIDENO 2MG COMP 20.000 UND
BROMAZEPAM 6MG COMP 1.980 UND
BUPROPIONA 150MG COMP 7.980 UND
CARBAMAZEPINA 2% 100ML 100 UND
CARBAMAZEPINA 200MG COMP 19.980 UND
CITALOPRAM 20MG COMP 18.000 UND
CLOMIPRAMINA 25MG COMP 500 UND
CLORPROMAZINA 100MG COMP 15.000 UND
CLORPROMAZINA 25MG COMP 1,000 UND
FLUOXETINA 20MG CAP 18.000 UND
HALOPERIDOL 2MG/ML GOTAS 100 UND
HALOPERIDOL 5MG COMP 16.000 UND
NORTRIPTILINA 25MG CAP 1.980 UND
NOTA FISCAL 000320955._- 09/10/2020 - R$ 10.800,00
DESCRICAO QUANTIDADE UNID
LEVOMEPROMAZINA 100MG COMP 15.000 UND
NOTA FISCAL 000321107_— 13/10/2020 - R$ 2.509,20
[ DESCRICAO QUANTIDADE | UNID
[ ESCITALOPRAM 10MG COMP 7.380 UND
NOTA FISCAL 000321757_— 21/10/2020 - R$ 11.500,00
[ DESCRICAO QUANTIDADE UNID
| AMITRIPTILINA 25MG COMP 30.000 UND
i_»CARBONATO DE LITIO 300MG COMP 20.000 UND
| DIAZEPAN 10MG COMP 15.000 UND
NOTA FISCAL 000322133 - 23/10/2020 - R$ 3.066,00
Rua Dr. Luiz Carlos, N® 100, Balrro: Dom Elizeu, Ass/RN, CEP: 59.650-000 - Telefone: (84)3331-2218
ASSU - TERRA DA POESIA/ATENAS POTIGUAR - Lei Estadual n® 10.926 de 10/06/2021

@ presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por SAMANTHA MANARO SILVA, em quinta-feira, 10 de margo de 2022 17:04:54 GMT-03:00, CNS: 07.351-0 - 1° Oficio de

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.

iNotas - CARTORIO ANDRADE LIMA/PE, nos termos da medida provisoria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no endereco eletrénico

=
(@]

www.cenad.orqg.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacdo no Tabelionato de Notas. Provimento n°® 100/2020 CNJ - artigo 22.



16-10-1845 PRESHITURA CO g

Ssu

CANTL UIWIDA, CIOADE FomTL,

e
Estado do Rio Grande do Norte fﬁ' %
Prefeitura Municipal do Assi - E
ASSU - TERRA DA POESIA s
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA  ~— gbriea

CNP): 11.642.164/0001-39

1 DESCRICAO QUANTIDADE UNID
| OXCARBAZEPINA 300MG COMP 4.380 UND
NOTA FISCAL 000322499 - 27/10/2020 - R$ 4.800,00
DESCRICAQ QUANTIDADE UNID
| CARBAMAZEPINA 400MG COMP 12.000 UND
NOTA FISCAL 000326554 - 14/12/2020 - R$ 94.902,00
DESCRICAO QUANTIDADE UNID
ACIDO VALPROICO 250MG CAP 40.000 UND
AMITRIPTILINA 25MG COMP 60.000 UND
BIPERIDENO 2MG COMP 50.000 UND
CARBONATO DE LITIO 300MG COMP 70.000 UND
CLOMIPRAMINA 25MG COMP 500 UND
CLONAZEPAM 2,5MG/ML GTS 5.000 UND
CLORPROMAZINA 100MG COMP 30.000 UND
CLORPROMAZINA 25MG COMP 30.000 UND
DIAZEPAN 10MG COMP 20.000 UND
FLUOXETINA 20MG CAP 60.000 UND
HALOPERIDOL 5MG COMP 30.000 UND
NORTRIPTILINA 25MG CAP 19.980 UND
NOTA FISCAL 000326717 - 15/12/2020 - R$ 27.370,00
DESCRICAO QUANTIDADE UNID
ALPRAZOLAM 0,5MG COMP 4.980 UND
CLONAZEPAM 0,5MG COMP 4.800 UND
CLONAZEPAM 2MG COMP 39.840 UND
LEVOMEPROMAZINA 100MG COMP 15.000 UND
OXCARBAZEPINA 600MG COMP 9.960 UND
NOTA FISCAL 000334498 - 15/04/2021 - R$ 20.805,00
___DESCRICAO QUANTIDADE UNID
ACIDO VALPROICO 250MG CAP 5.700 UND
NOTA FISCAL 000334749 - 20/04/2021 - R$ 186,00
DESCRICAO QUANTIDADE UNID
CLOMIPRAMINA 25MG COMP 300 UND
NOTA FISCAL 000334752 - 20/04/2021 - R$ 24.387,00
DESCRICAO QUANTIDADE UNID
ALPRAZOLAM 0,5MG COMP 3.000 UND
LEVOMEPROMAZINA 100MG COMP 20.000 UND
LEVOMEPROMAZINA 25MG COMP 20.000 UND
OXCARBAZEPINA 300MG COMP 3.000 UND
TIORIDAZINA 50MG COMP 900 UND
NOTA FISCAL 000335271 - 27/04/2021 - R$ 2.646,00
DESCRICAO QUANTIDADE UNID
| BUPROPIONA 150MG COMP 6.300 UND

Rua Dr. Luiz Carlos, N 100, Bairro: Dom Elizeu, Assi/RN, CEP: 59.650-000 - Telefone: (84)3331-2218
ASSU - TERRA DA POESIA/ATENAS POTIGUAR - Let Estadual n® 10.926 de 10/06/2021.

—
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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@ presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por SAMANTHA MANARO SILVA, em quinta-feira, 10 de margo de 2022 17:04:54 GMT-03:00, CNS: 07.351-0 - 1° Oficio de
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MNotas - CARTORIO ANDRADE LIMA/PE, nos termos da medida provisoria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no endereco eletrénico

www.cenad.orqg.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacdo no Tabelionato de Notas. Provimento n°® 100/2020 CNJ - artigo 22.



16-10-1845

22| Assu

CANTE UNIDA, CIOADE TONTL

Estado do Rio Grande do Norte
Prefeitura Municipal do Asst
ASSU - TERRA DA POESIA ;
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA ™ pubrica
CNPJ: 11.642.164/0001-39

1363

7]
2
g f

NOTA FISCAL 000337196 - 20/05/2021 - R$ 9.604,80

DESCRICAO QUANTIDADE | UNID |
| OXCARBAZEPINA 600MG COMP 6.960 UND .
NOTA FISCAL 000339480 ~ 14/06/2021 - R$ 9.756,00
DESCRICAO QUANTIDADE UNID
ALPRAZOLAM 2MG COMP 24.000 ng
CITALOPRAM 20MG COMP 15.000 UND
CLONAZEPAM 0,5MG COMP 4.800 .
CLONAZEPAM 2MG COMP 36.000 UND
OXCARBAZEPINA 300MG COMP 3.000
OTA FISCAL 000342264 — 14/07/2021 - R$ 6.130,80 L
= DESCRICAO QUANTIDADE UNID
ALPRAZOLAM 0,5MG COMP 32.000000 Bzg
ALPRAZOLAM 1MG COMP 12. UND
ESCITALOPRAM 10MG COMP 13.620
CAL 000342661- 19/07/2021 - R$ 2.520,00 e
S DESCRICAO QUANTIDADE UNID
FLUOXETINA 20MG COMP 36.000 UND

Assi/RN, 16 de fevereiro de 2022.
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Rua Dr. Luiz Carlos, N® 100, Bairro: Dom Elizeu, Assii/RN, CEP: 59.650-000 - Telefone: (84)3331-2218
ASSU - TERRA DA POESIA/ATENAS POTIGUAR - Lei Estadual n® 10.926 de 10/06/2021

@ presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por SAMANTHA MANARO SILVA, em quinta-feira, 10 de margo de 2022 17:04:54 GMT-03:00, CNS: 07.351-0 - 1° Oficio de

=
(o]
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otas - CARTORIO ANDRADE LIMA/PE, nos termos da medida provisoria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no endereco eletrénico

www.cenad.orqg.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacdo no Tabelionato de Notas. Provimento n°® 100/2020 CNJ - artigo 22.
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Estado do Rio Grande do Norte
PREFEITURA MUNICIPAL DO ASSU
CNPJ N2 08.294.662/0001-23
Comissdo Permanente de Licitagdo

ATA DE REGISTRO DE PRECOS 044/2020

0%:351-0 - 19 Oficio de Notas -

O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DO ASSU/RN, estabelecido & Rua Dr. Luiz Carlos, n? 100, Bairro Dom Elizew,
CEP 59650-000 - AssU/RN, inscrita no CNPJ sob o n? 11.642.164/0001-39, neste ato representada pelg
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, a Senhora LILLIAN FAGUNDES DOS SANTOS, portadora da Carteira d&
Identidade n® 002.327.432 e CPF n2 088.249.284-55, considerando o julgamento da licitagdo na modalidade d3
pregdo, na forma eletrénica, para REGISTRO DE PRECOS n® 013/2020, publicada no Diario Oficial do Municipig
de 18/08/2020, processo administrativo n2 7588/2020, RESOLVE registrar os pregos da(s) empresa(s) indicada(?
e qualificada(s) nesta ATA, de acordo com a classificagdo por ela(s) alcangada(s) e na(s) quantidade(s) cotada(s

atendendo as condicdes previstas no edital, sujeitando-se as partes as normas constantes na Lei n? 8.666, de Zg

de junho de 1993 e suas alterages, no Decreto n.2 7.892, de 23 de jar qjmfﬂis'-" W L %mﬁﬁg
disposicoes a seguir: PROC.: - “ . j
4829

FLS.. s
1. DO OBJETO - ASS.: Cc;up MAT.:3387.5

b

1.1. A presente Ata tem por objeto o registro de pregos para a eventual Aﬁuisiqéo de medicamentcy
controlados para atender os pacientes assistidos pelo Centro de Atengdo Psicossocial — CAPS, Unidade d%
Pronto Atendimento e pacientes do Municipio portadores de doengas psiquicas com transtorno mental, parﬁ
atendimento durante o exercicio de 2020, especificado(s) no Termo de Referéncia, anexo | do edital de Preg@

margo de 2022 £/

4

Eletronico n® 013/2020, que € parte integrante desta Ata, assim como a proposta vencedor®
independentemente de transcrigdo.

2,

2.1. O prego registrado, as especificacbes do objeto, a quantidade, fornecedor(es) e as demais condicd
ofertadas na(s) proposta(s) sdo as que seguem:

DOS PREGOS, ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS

otas. Provimento n® 100/2020 CNJ - artigo 22.

EMPRESA: DROGAFONTE LTDA

CNPJ: 08.778.201/0001-26

ENDERECO: Rua Bardo de Bonito, 408 — Varzea — Recife/PE — CEP 50.740-080.

REPRESENTANTE: Eugénio José Gusmao da Fonte Filho, CPF n? 293.247.854-00 e RG n2 1622040-SSP/PE

mente por SAMANTHA MANARO SILVA, em

ro-TFabealionato-de- N
10—+ apeHoNato-Ge—

E-MAIL: pregaceletronico@drogafonte.com.br TEL.: (81) 2102-1821

ITENS DESCRICAO MARCA QUANT. | unip. |SARANTIA/| VALOR | VALGRY §
i e VALIDADE | UNIT. | TOTAL; §
0001 |Acido Valproico 250mg BIOLAB SANU(SP) | 70.000 |Comprimido| 24 meses | 0,26 | 18.280805
0002 | Acido Valproico 250mg/5ml | HIPOLABOR-M(MG) | 6.000 Frasco 24 meses 3,65 | 21.980,20%
0005 | Amitriptilina 25mg BRAINFARMA/(GO) | 160.000 | Comprimido| 24 meses 0,09 14.4&0,@0"3
0007 |Biperideno2mg CRISTALIA-S(SP) | 150.000 | Comprimido | 24 meses | 0,18 27.080 208
0008 | Bupropiona 150mg NOVA QUIMIC(SP) 20.000 |Comprimido| 24 meses 0,42 8.450,%03
0009 | Carbamazepina 2% _ SANVAL(SP) 12.000 | Frasco | 24meses | 10,59 | 127.08080%
0010 |Carbamazepina200mg | __UNIAO QUIMI(DF) | 150.000 | Comprimido | 24 meses 0,13 | 19.5@0,@C§
| 0011 Carbamazepina 400mg | CRISTALIA-5(SP) 100.000 | Comprimido | 24 meses | 0,610__'_____61_0,_0'60&)02
0012 | Carbonato de Litio 300mg | HIPOLABOR-M(MG) | 200.000 | Comprimido | 24 meses | 0,38 | 76.0808(S
0013 |Citalopram 20mg ZYDUS/NIKKH(RJ) | 200.000 | Comprimido | 24 meses | 0,16 32.0g0f02
0014 | Clomipramina 25mg | NOVARTIS(SP) 5.000 | Comprimido| 24 meses | 0,62 3.180802
— o= @
0015 | Clonazepam 2,5mg/ml | HIPOLABOR-M(MG) | 7.000 Frasco 24 meses 2,10 14.?§0;@0§
0016 | Clorpromazina 100mg | UNIAC QUIMI(DF) 80.000 | Comprimido| 24 meses 0,21 | 16.8@0%0?
0017 | Clorpromazina 25mg CRISTALIA-S(SP) | 70.000 |Comprimido | 24meses | 0,22 | 15.4B000g
£l iriiee e} 4 | 1 i e i 5 O Z =
| 0019 | Diazepan 10mg | LEGRAND/GER(SP) | 180.000 | Comprimido| 24 meses | 0,08 | 14.480805
ﬂ 2ec
0 5 2 3
L@! 1864 S
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70024 |Fluoxetina20mg | MEDQUIMICA-(MG) | 200.000 | Comprimido | 24 meses 0,07 14.,000,8
0025 | Haloperidol 2% UNIAO QUIMI(DF) | 4.000 Frasco 24 meses | 2,44 9.76L,@
0026 | Haloperidol 5mg CRISTALIA-S(SP) | 200.000 | Comprimido | 24 meses 0,20 40.0@,%) |
0028 | Nortriptilina 25mg RANBAXY FAR(RJ) | 25.000 |Comprimido| 24 meses | 0,40 10.009,80 |
0029 |Nortriptilina 50mg RANBAXY FAR(RJ) 5.000 |Comprimido| 24 meses 0,50 2.5@,80
0031 |Clorpromazina 25mg/5ml Inj | HYPOFARMA-M(MG) | 2.800 Ampola 24 meses 1,10 3.08&@
0041 |Flumazenil 0,5mg/ml HIPOLABOR-M(MG) 1.200 Ampola 24 meses 7,37 8.6@1@)!
ogaz, | PRlopEridol Decanoato |\ a0 quimi(or) | 600 Ampola | 24 meses | 5,79 345,80 |
50mg/! St b
0043 |Naloxona 0,4mg/1ml CRISTALIA-S(SP) 800 Ampola 24 meses | 6,56 5.2@,@0;
0044 | Alprazolam 0,5mg EMS(SP) 15.000 | Comprimido| 24 meses 0,10 15@:@@5 |
0045 | Alprazolam 1mg - GERMED(SP) 120.000 | Comprimido | 24 meses 0,10 12.[)@),@0“|
0046 | Alprazolam 2mg ~ EMS(SP) 150.000 | Comprimido | 24 meses | 0,13 19.589,80 |
0049 |Bromazepam émg EERMED(SP} 120.000 | Comprimido| 24 meses 0,12 14.4@,@0
0050 | Clonazepam 0,5mg GEOLAB-GO(GO) 120.000 | Comprimido | 24 meses 0,07 8.4@,15{}(4
0051 | Clonazepam 2mg EMS(SP) 400.000 | Comprimido | 24 meses | 0,05 20.0%,80
0066 |Escitalopram10mg | GEOLAB-GO(GO) | 60.000 |Comprimido| 24 meses | 0,34 20.40,80%
0071 |Imipramina 25mg | CRISTALIA-5(SP) 2,000 | Comprimido 24 meses 0,32 6@,‘@02
0073 |Levomepromazina 100mg ' CRISTALIA-S(SP) 180.000 | Comprimido | 24 meses 0,72 129.6@),%02
0074 |Levomepromazina 25mg CRISTALIA-S(SP) 100.000 | Comprimido | 24 meses 0,36 36.0@,} g
0078 |Midazolam 15mg CRISTALIA-S(SP) 12.000 | Comprimido| 24 meses 1.37 16.4@0@(-%
0080 | Oxcarbazepina 300mg UNIAO QUIMI(DF) | 150.000 | Comprimido | 24 meses 0,70 105.0@,@%
| 0081 | Oxcarbazepina 6% "UNIAO QUIMI(DF) | 7.000 | Frasco 24 meses | 28,40 | 198.8¢h.8ct
| 0082 | Oxcarbazepina 600mg _Ul\_l__IJ_E\Q_QUIMt{DF]_ | 150.000 | Comprimido | 24 meses | 1,38 207.080,90-5
| 0084 |Paroxetina 20mg GERMED(SP) r 200.000 | Comprimido | 24 meses | 0,17 34.0@,30:5
0091 |Sertralina 50mg CIMED(MG) | 10.000 |Comprimido| 24 meses | 0,15 1.580,80 8
0092 | Tioridazina 100mg UNIAO QUIMI(DF) | 3.000 |Comprimido| 24 meses | 0,74 2,250,602
0094 | Tioridazina 50mg UNIAO QUIMI(DF) | 6.000 |Comprimido| 24 meses | 043 2.5%3, b
0104 | Petidina 50mg/ml| UNIAO QUIMI(DF) | 1.000 | Ampola | 24 meses | 1,90 1.9¢0,80
TOTAL DO VENCEDOR | 1.377.426,80
£
3. DA ADESAO A ATA DE REGISTRO DE PRECOS g
©
3

3.1. A ata de registro de pregos, durante sua validade, podera ser utilizada por qualquer 6rgdo ou entidade
administragdo publica que ndo tenha participado do certame licitatorio, mediante anuéncia do orgac\gg
gerenciador, desde que devidamente justificada a vantagem e respeitadas, no que couber, as condigbes e af

regras estabelecidas na Lei n? 8.666, de 1993 e no Decreto n? 7.892, de 2013.

3.2. Caberd ao fornecedor beneficidrio da Ata de Registro de Pregos,

estabelecidas, optar pela aceitagdo ou ndo do fornecimento, desde que este fornecimento nio prejudique a§

obrigacBes anteriormente assumidas com o 6rgdo gerenciador e 6rgdos participantes.

3.3. As aquisi¢bes ou contratagdes adicionais a que se refere este item nio poderdo exceder, por érgdo o

entidade, a 50% (cinquenta por cento) dos quantitativos dos itens do instrumento convocatario.

3.4. As adesOes a ata de registro de precos ndo poderdo exceder, na totalidade, ao quintuplo do quantitativo dé

cada item registrado na ata de registro de pregos para 0 orgao gerenaador e orgdos |:1art|C|par1tt=:s§'J
independente do numero de 6rgdos ndo participantes &1 q ;

(D
| \ J h
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3.5. Ao 6rgdo ndo participante que aderir & ata competem os atos relativos a cobranca do cumprimento pe
fornecedor das obrigacdes contratualmente assumidas e a aplicagdo, observada a ampla defesa e
contraditdrio, de eventuais penalidades decorrentes do descumprimento de clausulas contratuais, em relag
as suas proprias contratacdes, informando as ocorréncias ao orgdo gerenciador.

35120 210 Oficio de Notas -

m:

3.6. Apds a autorizagio do érgdo gerenciador, o 6rgdo ndo participante deverd efetivar a contratagdo soiu:!tad
em até noventa dias, observado o prazo de validade da Ata de Registro de Pregos.

3.7. Cabera ao 6rgdo gerenciador autorizar, excepcional e justificadamente, a prorrogacdo do prazo par
efetivacdo da contratacdo, respeitado o prazo de vigéncia da ata, desde que solicitada pelo orgdo n
participante.

LD5RAGMT-03:089, CNS: 07

o

4. VALIDADE DA ATA

4.1. A validade da Ata de Registro de Precos sera de 12 meses, a partir da sua assinatura, ndo podendo s
prorrogada.

5. REVISAO E CANCELAMENTO

5.1. A Administracdo realizara pesquisa de mercado periodicamente, em intervalos ndo superiores a 180 (cent:
e oitenta) dias, a fim de verificar a vantajosidade dos pregos registrados nesta Ata.

,em qﬁnta—feira, 10 de m&go de 2022 17:0

VA

5.2. Os pregos registrados poderdo ser revistos em decorréncia de eventual redugdo dos precos praticados ng
mercado ou de fato que eleve o custo do objeto registrado, cabendo @ Administracdo promover as negociacéas
junto ao(s) fornecedor(es).

S

HA MANAR

5.3. Quando o preco registrado se tornar superior ao preco praticado no mercado por motivo superveniente,
Administracao convocara o(s) fornecedor(es) para negociar(em) a reducdo dos precos aos valores praticadds
pelo mercado.

@or SAMA

5.4. O fornecedor que ndo aceitar reduzir seu preco ao valor praticado pelo mercado serd liberado d
compromisso assumido, sem aplicacdo de penalidade.

talmente

lio]}

5.4.1. A ordem de classificagdo dos fornecedores que aceitarem reduzir seus precos aos valores de mercad
observara a classificagdo original.

5.5. Quando o prego de mercado se tornar superior aos pregos registrados e o fornecedor ndo puder cumprir
compromisso, o orgdo gerenciador podera:

original e assinado d

5.5.1. ;

fornecimento, e sem aplicagdo da penalidade se confirmada a veracidade dos motivos e comprovantes
apresentados; e

 om
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5.5.2. Convocar os demais fornecedores para assegurar igual oportunidade de negociagéo.

5.6. Ndo havendo éxito nas negocia¢des, o 6rgdo gerenciador devera proceder a revogacdo desta ata d
registro de pregos, adotando as medidas cabiveis para obtencdo da contratagdo mais vantajosa.

g %‘@”?WB

FLS.:

( ASS.: MAL: 3387-5
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5.7.1. Descumprir as condicdes da ata de registro de pregos;

10351-0 - 1° Oficio de Notas -

i

5.7.2. Nio retirar a nota de empenho ou instrumento equivalente no prazo estabelecido pela Administrag
sem justificativa aceitavel,

5.7.3. Nio aceitar reduzir o seu prego registrado, na hipdtese deste se tornar superior aqueles praticados ng
mercado; ou

-03:00, CNS: 0

5.7.4. Sofrer sancdo administrativa cujo efeito torne-o proibido de celebrar contrato administrativ
alcangando o orgdo gerenciador e orgdo(s) participante(s).

5.8. O cancelamento de registros nas hipoteses previstas nos itens 5.7.1, 5.7.2 e 5.7.4 sera formalizado p
despacho do 6rgdo gerenciador, assegurado o contraditorio e a ampla defesa.

marco de 2022 17:04:58GMT

5.9. O CANCELAMENTO DO REGISTRO DE PREGCOS PODERA OCORRER POR FATO SUPERVENIENTE, DECORRENT
DE CASO FORTUITO OU FORCA MAIOR, QUE PREJUDIQUE O CUMPRIMENTO DA ATA, DEVIDAMENT.
COMPROVADOS E JUSTIFICADOS:

den

5.9.1. Por razdo de interesse publico; ou
5.9.2. A pedido do fornecedor.

6. DAS PENALIDADES

6.1. O descumprimento da Ata de Registro de Precgos ensejara aplicacdo das penalidades estabelecidas
Termo de Referéncia.

HA MAN%RO SILVA, em quinta-feira, 10

6.2. E da competéncia do 6rgdo gerenciador a aplicacdo das penalidades decorrentes do descumprimento da
pactuado nesta ata de registro de prego (art. 59, inciso X, do Decreto n? 7.892/2013), exceto nas hipoteses e%
que o descumprimento disser respeito as contratagdes dos orgdos participantes, caso no qual cabera a@
respectivo orgdo participante a aplicagdo da penalidade (art. 62, Paragrafo Unico, do Decreto n2 7.892/2013).

ANT

aiMmente port

6.3. O orgdo participante devera comunicar ao 6rgdo gerenciador qualquer das ocorréncias previstas no art.
do Decreto n® 7.892/2013, dada a necessidade de instauragdo de procedimento para cancelamento do registr
do fornecedor.

diit

7. CONDICOES GERAIS

7.1. As condigbes gerais do fornecimento, tais como os prazos para entrega e recebimento do objeto,
obrigacdes da Administragdo e do fornecedor registrado e pagamento, encontram-se definidos no Termo
Referéncia, ANEXO AQ EDITAL.

7.2. E vedado efetuar acréscimos nos quantitativos fixados nesta ata de registro de precos, inclusive
acrescimo de que trata o § 12 do art. 65 da Lei n? 8,666/93, nos termos do art. 12, §12 do Decreto n? 7892/13.

7.3. A ata de realizagdo da sessdo publica do pregio, contendo a relagio dos licitantes que aceitarem cotar

bens ou servigos com pregos iguais ao do licitante vencedor do certame, sera anexada a esta Ata de Registro dg
Pregos, nos termos do art. 11, §49 do Decreto n. 7.892, de 2014.

Para firmeza e validade do pactuado, a presen] ?U%W
Wi

f\ A
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lida e achada em ordem, vai assinada pelas partes.

—-

Asst/RN, 40 de JCL%@.")TC&- de 202

NE_M MARGARETH DE MORAIS
te doSistema de Registro regos da
Prefeitura Municipal do Assu/RN

1 N . ./.-:. — Y NEPS I \
000 ooty Cuo\ ool
LILLIAN FAGUNDES DOS SANTOS
Representante legal do orgdo gerenciador

Fundo Municipal de Saude/RN

EUGENIO JOSE GUSMAO DA FONTE FILHO
CPF n? 293.247.854-00 — RG n? 1622040-SSP/PE
DROGAFONTE LTDA
CNPJ n2 08.778.201/0001-26

Assinado de forma digital por

DROGAFONTE DROGAFONTE

LTDA:08778201000126 LTDA:08778201000126
Dados: 2020.08.27 07:17:59 -03'00

COMISSE; P N ”%) %mcw
s “r's* rf Z

1AsS.:

Mai. 3387-5

presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por SAMANTHA MANARO SILVA, em quinta-feira, 10 de mar¢o de 2022 17:04:54 GMT-03:00, cN§707.351-0 - 1° Oficio de Notas -
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 05/10/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 25.894,10 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000320593
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

CHAVE DE ACESSO

2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3205 9315

0783 3694

N° 000320593 FL.1 /2

SERIE 001

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126200072462248 05/10/2020 19:14:38

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRICAO

ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 05/10/2020
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 05/10/2020
MUNICIPIO FONE/ FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 19:13:21
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR
001 04/11/2020 25.894,10

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 25.894,10
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 25.894,10
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIPEIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
48 CAIXA 15 191,942 191,942
DADOS DO PRODUTO/ SERVIGOS
CODIGO DO ~ VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR [ ALIQUOTAS
PROD. / SERV. DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVICO NCM / SH CST | CFOP | UNID. QUANT. UNITARIO DESCONTO LiQuIDO CALC. ICMS I.CM.S. 1P 1CMS P
1742 ACIDO VALPROICO 250 MG CAPS *(C-1) 30049029 060 |6108 |CAP 200 0,2600 0,00 52,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(BIOLAB SANUS-SP) - Lista(Pos) Desc.0,00%
- LOTE: 1051795 - QTD: 200,00 - FAB:
30/05/2020 - VAL: 30/05/2022 -
C.AGREGAGAOQ: -
1742 ACIDO VALPROICO 250 MG CAPS.*(C-1) 30049029 060 |6108 |CAP 7.800 0,2600 0,00| 2.028,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
(BIOLAB SANUS-SP) - Lista(Pos) Desc.0,00%
- LOTE: 1051800 - QTD: 7.800,00 - FAB:
30/06/2020 - VAL: 30/06/2022 -
C.AGREGACAOQ: -
8645 ACIDO VALPROICO 250 MG/5ML 100ML 30049099 060 |6108 |FR 250 3,6500 0,00 912,50 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00
*(C-1) (HIPOLABOR-MG) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 0852/20 - QTD: 250,00 -
FAB: 30/07/2020 - VAL: 30/06/2022 -
C.AGREGAGAOQ: -
282 BIPERIDENO 2MG COMP (CRISTALIA-SP) - 30049069 040 [6108 |CPR 19.200 0,1800 0,00| 3.456,00 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00
Lista(Pos) - Valor do produto R$ 0,2195
Desconto ICMS ref. Conv 87/02 de R$ 0,0395
Valor Lig. R$ 0,1800 - LOTE: 20020279 - QTD:
19.200,00 - FAB: 28/02/2020 - VAL: 28/02/2023 -
C.AGREGAGAO: -
282 BIPERIDENO 2MG COMP (CRISTALIA-SP) - 30049069 040 |6108 |CPR 800 0,1800 0,00 144,00 0,00 0,00 0,00 [ 0,00( 0,00
Lista(Pos) - Valor do produto R$ 0,2195
Desconto ICMS ref. Conv 87/02 de R$ 0,0395
Valor Lig. R$ 0,1800 - LOTE: 20030076 - QTD:
800,00 - FAB: 30/03/2020 - VAL: 30/03/2023 -
C.AGREGACAOQ: -
DADOSADICIONAIS
INFORMAGCOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 557702
Trib aprox R$3.482,76 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

| CMB | nt erestadual ,
para UF renetente: 0,00. Valor
Val or | CM5 FCP da UF desti no:
Res. Listas(25.894,10 Pos, 0,0
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =2829

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or

I CMS i nt er est adual
0, 00
0 Neg,

0,00 Neu, 0,0

para UF destino: 1337, 65.

0 out)

| CVB i nt er est adual

Projeto ACBr

- www.proje\oacbr.comlbld b
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAO: 05/10/2020 - DEST./ REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 25.894,10 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000320593
SERIE 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DA N F E
an NOTA FISCAL ELETRONICA
[ ¥ ] CHAVE DE ACESSO
. _'D R A F I E 0- ENTRADA 1 2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3205 9315 0783 3694
1T 1- SAIDA
MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLtar | N© 000320593 FL.2 /2 Consuita de atenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DEAUTOR|ZACAO DE USO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200072462248 05/10/2020 19:14:38
|NSCR|QAO ESTADUAL |N9::R|QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
CONTINUAGAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO x VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR ALIQUOTAS
PROD. / SERV. DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO NCM / SH CST | CFOP | UNID. QUANT. UNITARIO DESCONTO LiQU|DO CALC. ICMS 1.CM.S. = 1CMS ]
7965 BROMAZEPAM 6 MG CPRS *(B-1) GEN - 30049064 060 |6108 [cPR 1.980 0,1200 000| 23760 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
Lista(Pos) - LOTE: 1D7993 - QTD: 1.980,00 -
FAB: 28/02/2019 - VAL: 28/02/2021 -
C.AGREGACAOQ: -
5003 BUPROPIONA 150MG GEN *(C-1CPRS - 3004903d 060 |6108 [CPR 7.980 0,4200 0,00| 335160 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
Lista(Pos) - LOTE: 1W1231 - QTD: 7.980,00 -
FAB: 30/08/2020 - VAL: 30/08/2022 -
C.AGREGAGAO: -
5706 CARBAMAZEPINA 2 % 100 ML FR (SANVAL) 30049029 060 |6108 [vD 100| 10,5900 0,00| 1.059,00 0,00 0,00 0,00| 0,00] 0,00
- Lista(Pos) - LOTE: AY304 - QTD: 100,00 -
FAB: 30/07/2020 - VAL: 30/06/2022 -
C.AGREGAGAO: -
8726 CARBAMAZEPINA 200MG GEN CX/30 CPRS 30049064 060 |6108 [cPR 19.980 0,1300 000| 259740 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
(UNIAO QUIMICA) - Lista(Pos) - LOTE:
2021180 - QTD: 19.980,00 - FAB: 30/05/2020 -
VAL: 30/05/2022 - C.AGREGACAO: -
4918 CITALOPRAM 20MG *(C1) GEN CX/30 CPR 30049059 060 |6108 [cPR 18.000 0,1600 000| 2.880,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
(ZYDUSINIKKHO) - Lista(Pos) - LOTE:
M004523 - QTD: 18.000,00 - FAB: 30/04/2020 -
VAL: 30/03/2023 - CAGREGACAO: -
7349 CLOMIPRAMINA 25MG CPRS; (NOVARTIS) - | 30049069 060 6108 |CPR 500 0,6200 000| 31000 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
Lista(Pos) - LOTE: 2026158 - QTD: 500,00 -
FAB: 30/07/2020 - VAL: 30/12/2021 -
C.AGREGAGAO: -
482 CLORPROMAZINA 100MG CPR (UNIAO 30049079 060 |6108 [CPR 15.000 0,2100 000| 3.150,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
QUIMICA) - Lista(Pos) - LOTE: 2018337 -
QTD: 15.000,00 - FAB: 30/05/2020 - VAL:
30/05/2022 - C.AGREGACAO: -
313 CLORPROMAZINA 25MG CPR 30049079 060 |6108 [cPR 1.000 0,2200 000| 22000 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
(CRISTALIA-SP) - Lista(Pos) - LOTE:
19090722 - QTD: 1.000,00 - FAB: 30/09/2019 -
VAL: 30/09/2022 - C.AGREGACAO: -
8325 FLUOXETINA 20 MG (C1) GEN CX/300 CAPS | 3004903d 060 |6108 [cAP 18.000 0,0700 0,00| 1.260,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
(MEDQUIMICA-MG) - Lista(Pos) - LOTE:
002405 - QTD: 18.000,00 - FAB: 30/07/2020 -
VAL: 30/07/2022 - CAGREGACAO: -
494 HALOPERIDOL 2MG/ML GOTAS (G) 20 ML 30049064 060 |6108 |FR 10 2,4400 0,00 24,40 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
*(C-1) (UNIAO QUIMICA,) - Lista(Pos) - LOTE:
2017318 - QTD: 10,00 - FAB: 30/05/2020 - VAL:
30/05/2022 - CAGREGAGAO: -
494 HALOPERIDOL 2MG/ML GOTAS (G) 20 ML 30049064 060 |6108 |FR 90 2,4400 000| 21960 0,00 0,00 0,00| 0,00] 0,00
*(C-1) (UNIAO QUIMICA,) - Lista(Pos) - LOTE:
2021820 - QTD: 90,00 - FAB: 30/06/2020 - VAL:
30/06/2022 - C.AGREGACAO: -
322 HALOPERIDOL 5MG CPR *(C-1) - Lista(Pos) 30049064 060 |6108 [cPR 16.000 0,2000 0,00| 320000 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
- LOTE: 20030676 - QTD: 16.000,00 - FAB:
30/03/2020 - VAL: 30/03/2022 -
C.AGREGAGAO: -
4015 NORTRIPTILINA 25MG CAPS (RANBAXY 30049034 060 6108 |cAP 1.980 0,4000 000| 792,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
FARMACEUTICA LTDA) - Lista(Pos) - LOTE:
ABO7279 - QTD: 1.980,00 - FAB: 30/12/2019 -
VAL: 30/11/2022 - CAGREGACAO: -
CONTI NUACAO DASI NFORMACOES COMPLEMENTARES
OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
E .
PE 0013/2020 OF N 00058/2020 PARC. N 1 CONT CLEONEI DE 84-3331-2218 ARP N 44/2020 CODI GO 582 CONTROLDOS ( LOCAL DE ENTREGA > RUA
VEREADOR JOSE BEZERRA DE SA 588 CENTRO ADM NI STRATI VO BELAVI STA ASSU / RN ALMOXARI FADO CENTRAL
CONVENI O | CVB 87/ 2002 DECRETO 44. 650/ 2017. ANEXO 78 (DEC. 43.901/2016) OPERACCES E PRESTACCES BENEFI Cl ADAS COM | SENCAO DO
| MPOSTO NOS TERMOS DO ART. 9 -A e ART 61

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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NOTA FISCAL ELETRONICA

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAO: 09/10/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 10.800,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000320955
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

CHAVE DE ACESSO
2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3209 5518 5769 5089

=) DROGAFONTE | &85> [t
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N° 000320955 FL.1 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126200073770215 09/10/2020 11:53:12

|NSCR|QAO ESTADUAL |N93R|QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNRJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 09/10/2020
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SATDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 09/10/2020
MUNICIPIO FONE/FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 11:52:01
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 08/11/2020 10.800,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 10.800,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 10.800,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULO | UF CNPI/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO 3 INSCRICAO ESTADUAL
AV BARAODE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;AO PESO BRUTO PESO LiQU| DO
4 CAIXA 1 20,850 20,850
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
298 LEVOMEPROMAZINA 100MG CPR (;;) - 30049079 060 [6108 |CPR 15.000 0,7200 0,00 | 10.800,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 19030614 -
QTD: 15.000,00 - FAB: 30/03/2019 - VAL:
30/03/2021 - C.AGREGAGAO: -
DADOSADICIONAIS
| NFORMA(;@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 558183
Trib aprox R$1.452,60 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or
0,00. Valor ICMS interestadual para UF destino:
0, 00

0, 00 Neg,

| CMB | nt erestadual ,
para UF renetente:
| CM5 FCP da UF desti no:
Res. Listas(10.800, 00 Pos,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =2829

648, 00.

0,00 Neu, 0,00 Qut)

| CVB i nt er est adual

Val or

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbfj { J-

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO

> NF-e
EMISSAQ: 09/10/2020 - DEST./ REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 10.800,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000320955
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA
L] NOTA FISCAL ELETRONICA

CHAVE DE ACESSO
D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3209 5518 5769 5089

MEDICAMENTOS € MATERIAL HospiTaLar | N© 000320955 FL.2 /2 Consuita de atenticidade no portal nacional daNF-e

s www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERA(;AO PROTOCOLO DE AUTORIZAQ&O DEUSO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200073770215 09/10/2020 11:53:12
INSCRI(ZAO ESTADUAL IN&'ZRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
CONTI NUAQAO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS
=) DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO [nowrs [ st [oror] uwo | ovane | oy | ovsio | a0 | caiBus | VAZ | Voo [laopemes

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
IE .

PENDENCI A . PE 0013/2020 OF N 10059/2020 PARC. N 1 CONT CLEONEI DE 84-3331-2218. ( LOCAL DE ENTREGA . RUA VEREADOR JOSE BEZERRA
DE SA 588 CENTRO ADM NI STRATI VO BELA VI STA - ASSU / RN ALMOXARI FADO CENTRAL

1372
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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NOTA FISCAL ELETRONICA

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 13/10/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 2.509,20 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000321107
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

CHAVE DE ACESSO
2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3211 0715 8024 0350

=) DROGAFONTE | &85> [t
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N° 000321;.07 FL.1 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126200074486541 13/10/2020 15:24:55

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

009682260

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619)

DATA DA EMISSAO

13/10/2020

CNPJ/ CPF

11.642.164/0001-39

ENDERECO

AV.DR.LUIZ CARLOS, 100

BAIRRO/DISTRITO

DOM ELIZEU

DATA SAIDA / ENTRADA

13/10/2020

CEP

59650-000

FONE/ FAX

(84)3331-2218

MUNICIPIO

ASSU

HORA DA SAIDA

15:23:38

UF INSCRICAO ESTADUAL

RN

DUPLICATAS

N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA

VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR

12/11/2020

001 2.509,20

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS BASE CALC. ICMS SUBST.

VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00

0,00 2.509,20

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS.

0,00

0,00 0,00

VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 2.509,20

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

FRETE POR CONTA

0- REMETENTE

RAZAO SOCIAL

TRANSPORTADORA ZIPEIRELI

CODIGOANTT

CNPJ/ CPF

16.851.217/0001-45

PLACA DO VEICULO

MUNICIPIO

RECIFE

ENDERECO

AV BARAO DE BONITO

INSCRIGAO ESTADUAL

050128990

UF

PE

NUMERAGAO

1

QUANTIDADE ESPECIE MARCA

5 CAIXA

PESO BRUTO PESO LIQUIDO

5,756 5,756

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

CODIGO DO VA

PROD. / SERV.

DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST |CFOP| UNID. QUANT.

UNITARIO

ALIQUOTAS
icvs| 1Pl

VALOR
I.CM.S.

VALOR
12,

VALOR
DESCONTO

VALOR
LIQUIDO

LOR

BASE
CALC.ICMS

ESCITALOPRAM 10MG CX/30 CPR (G) - 060 |6108 |CPR 7.380

Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 1W8251 - QTD:
7.380,00 - FAB: 30/08/2020 - VAL: 30/08/2022 -
C.AGREGAGAO: -

8744 30049059

0,3400 0,00 2.509,20 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00

DADOSADICIONAIS

INFORMA(;@ESCOMPLEMENTARES

Pedi do: 558395

Trib aprox R$337,49 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

| CMB I nterestadual, confornme convenio do | CMs 93/2015: Val or
para UF renetente: 0,00. Valor |ICMS interestadual para UF destino:
| CMB FCP da UF destino: 0,00

Res. Listas(2.509,20 Pos, 0,00 Neg,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L

Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =2835

150, 56.

0,00 Neu, 0,00 Cut)

| CVB i nt er est adual

RESERVADO AO FISCO

Val or

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbfj {

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 13/10/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 2.509,20 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000321107
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

) DROGAFONTE | &> 12

CHAVE DE ACESSO

2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3211 0715 8024 0350

MEDICAMENTOS € MATERIAL HospiTaLar | N© 000321107 FL.2 /2

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal

SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERA(;AO PROTOCOLO DEAUTORIZAQ&O DEUSO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200074486541 13/10/2020 15:24:55
INSCRI(:AO ESTADUAL INSCRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
CONTI NUAQAO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS
=) DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO [nowrs [ st [oror] uwo | ovane | oy | ovsio | a0 | caiBus | VAZ | Voo [laopemes

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
IE .

PE0013/2020. PARCELA 1. OF 10059/2020. LOCAL: RUA VEREADCR JOSE BEZERRA DE SA, 588- CENTRO ADM NI STRATI VO BELA VI STA - ASSU RN.

1374

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 21/10/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 11.500,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000321757
SERIE 001

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE
DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
]
Ly}
(L] 3

D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3217 5716 1504 4890

MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLtar | N© 000321757 FL.1 /2 Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERA(;AO PROTOCOLO DE AUTORIZAQAO DEUSO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200076838846 21/10/2020 13:55:27
INSCRI(:AO ESTADUAL INSCRI QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 21/10/2020
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 21/10/2020
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRI(;/'\O ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 13:54:10
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 20/11/2020 11.500,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 11.500,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRASDESP. ACESS. VALORDO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 11.500,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULO [ UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;AO PESO BRUTO PESO LiQUI DO
9 CAIXA 3 28,372 28,372
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO = VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR [ ALIQUOTAS
oo [ S, DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVICO NCM/SH | cST |CFOP| UNID. | QUANT. UNITARIO DESCONTO Liouibo | CALC Icms LCMS LI SR
7577 AMITRIPTILINA 25 MG CPR (G) *(C1) 30049099 060 |6108 |CPR 30.000 0,0900 0,00 2.700,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
(BRAINFARMA/NEO QUIMICA) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: B20F1389 - QTD:
30.000,00 - FAB: 30/07/2020 - VAL: 30/07/2022 -
C.AGREGACAO: -
7955 CARBONATO LITIO 300 MG - Lista(Pos) 30049099 060 [6108 |CPR 20.000 0,3800 0,00 7.600,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
Desc.0,00% - LOTE: 1054202 - QTD: 20.000,00
- FAB: 30/09/2020 - VAL: 30/09/2022 -
C.AGREGACAO: -
506 106032 - DIAZEPAN 10MG CPR (;;) - 30039074 060 |6108 |CPR 15.000 0,0800 0,00 1.200,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 30403920 -
QTD: 15.000,00 - FAB: 30/09/2020 - VAL:
30/09/2022 - CAGREGAGAO: -

DADOSADICIONAIS
INFORMA(;@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 559271
Trib aprox R$1.546,75 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT
| CMB I nterestadual, confornme convenio do | CMS 93/2015: Val or | CVS i nterestadual
para UF renetente: 0,00. Valor |ICMS interestadual para UF destino: 690, 00. Valor
| CMB FCP da UF destino: 0,00
Res. Listas(11.500,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Qut)
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =2926

ojeto I - WWWw.projetoact r.comlbhjl
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsével: Edugrgo/%. Sanptcl)e%. "
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 21/10/2020 - DEST./ REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 11.500,00 o
DATA DE RECEBIMENTO |DENT|F|CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000321757
SERIE 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DA N F E
e NOTA FISCAL ELETRONICA
[ ¥ ] CHAVE DE ACESSO
e ) D R OG A FO N T E 0- ENTRADA 1 2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3217 5716 1504 4890
1T 1- SAIDA
MEDICAMENTOS € MATERIAL HospiTaLar | N© 000321757 FL.2 /2 Consuita de atenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DEAUTORlZACAO DE USO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200076838846 21/10/2020 13:55:27
|NSCR|QAO ESTADUAL |N9:ZRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
CONTI NUACAO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS
=) DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO [nowrs [ st [oror] uwo | ovane | oy | ovsio | a0 | caiBus | VAZ | Voo [laopemes
CONTI NUACAO DASINFORM AQC)ES COMPLEMENTARES
OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
=
** PENDENCI A** PE- 0013/ 2020, OF: 10058/ 2020, PARCE: 01, PAGA POR NOTA, CONT: CLEONEI DE, TEL(84)3331-2218, LOCAL DE ENTREGA/. RUA
VEREADO JOSE BEZERRA DE SA , 588, CENTRO ADM NI STRATI VO BELA VI STA - ASSU RN ALMOXARI FADO

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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NOTA FISCAL ELETRONICA

1377
RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 23/10/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 3.066,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000322133
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

CHAVE DE ACESSO
2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3221 3312 6441 7479

=) DROGAFONTE | &85> [t
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N° 000322;.33 FL.1 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126200077666852 23/10/2020 18:05:09

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

009682260
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNRJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 23/10/2020
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 23/10/2020
MUNICIPIO FONE/FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 18:03:47
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 22/11/2020 3.066,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 3.066,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.066,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULO | UF CNPI/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO 3 INSCRICAO ESTADUAL
AV BARAODE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LiQUl DO
1 CAIXA 1 5,606 5,606
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
5039 OXCARBAZEPINA 300MG C/60 CPR 30049069 060 [6108 |CPR 4.380 0,7000 0,00 3.066,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
OXCARB(*C1) (UNIAO QUIMICA) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 2009364 - QTD: 4.380,00 -
FAB: 30/03/2020 - VAL: 30/03/2022 -
C.AGREGACAOZ -
DADOSADICIONAIS
| NFORMAC@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 559787
Trib aprox R$412,38 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or
0,00. Valor ICMS interestadual para UF destino:

| CMB | nt erestadual ,
para UF renetente:
| CMB FCP da UF destino: 0,00

Res. Listas(3.066,00 Pos, 0,00 Neg,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L

Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =2835

183, 96.

0,00 Neu, 0,00 Cut)

| CVB i nt er est adual

Val or

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbfj {

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 23/10/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 3.066,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000322133
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

o,

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

CHAVE DE ACESSO
2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3221 3312 6441 7479

N° 000322133 FL.2 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERACAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126200077666852 23/10/2020 18:05:09

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.

009682260 08.778.201/0001-26
CONTI NUACKO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS

=) DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO [nowrs [ st [oror] uwo | ovane | oy | ovsio | a0 | caiBus | VAZ | Voo [laopemes
CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CVMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

IE .

PE0013/ 2020. PARCELA 1. OF 10059/2020. LOCAL: RUA VEREADOR JOSE BEZERRA DE SA, 588- CENTRO ADM NI STRATI VO DE BELA VI STA-

ASSU RN.
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NOTA FISCAL ELETRONICA

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 27/10/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 4.800,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000322499
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

CHAVE DE ACESSO
2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3224 9913 4187 1530

=) DROGAFONTE | &85> [t
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N° 000322499 FL.1 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126200078566025 27/10/2020 16:02:15

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

009682260

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 27/10/2020
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 27/10/2020
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 16:00:53
DUPLICATAS
N° DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR
001 26/11/2020 4.800,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 4.800,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.800,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
2 CAIXA 1 12,516 12,516
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO 5 VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR [ ALIQUOTAS
=l DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST |CFOP| UNID. | QUANT. UNITARIO DESCONTO LioUIDO CALC. ICMS ave \PL. CHEIRIE
291 CARBAMAZEPINA 400 MG C/200CPR C/1 30049069 060 |6108 |CPR 12.000 0,4000 0,00 4.800,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
CPR (CRISTALIA-SP) - Lista(Pos) Desc.0,00%
- LOTE: 19080323 - QTD: 12.000,00 - FAB:
30/08/2019 - VAL: 30/08/2022 -
C.AGREGACAO: -
DADOSADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 560244
Trib aprox R$645,60 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or
0,00. Valor ICMS interestadual para UF destino:

| CMB | nt erestadual ,
para UF renetente:
| CMB FCP da UF destino: 0,00

Res. Listas(4.800,00 Pos, 0,00 Neg,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L

Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =2926

288, 00.

0,00 Neu, 0,00 Cut)

| CVB i nt er est adual

Val or

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbfj {

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 27/10/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 4.800,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000322499
SERIE 001

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE
DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
]
Ly}
(L] 3

D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2620 1008 7782 0100 0126 5500 1000 3224 9913 4187 1530

MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLar | N© 000322499 FL.2 /2 Consuita de atenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAQ&O DE USO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200078566025 27/10/2020 16:02:15

INSCRIQAO ESTADUAL INSCRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
CONTINUAGAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS

=) DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO [nowrs [ st [oror] uwo | ovane | oy | ovsio | a0 | caiBus | VAZ | Voo [laopemes

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

IE .

*** PENDENCI A** PE- 0013/ 2020. OF

10058/ 2020. PARCE: 1, ARP: 44/2020. LOCAL DE ENTREGA: RUA VEREADOR JOSE BEZERRA DE SA. 588- CENTRO ADM NI STRATI VO BELA VI STA-
ASSU/ RN ALMOXARI FADO CENTRAL

1380
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 14/12/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 94.902,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000326554
SERIE 001

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE
DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO

D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2620 1208 7782 0100 0126 5500 1000 3265 5416 3627 1206

MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLar | N© 000326554 FL.1 /2 Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERA(;AO PROTOCOLO DE AUTORIZAQAO DEUSO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200093764048 14/12/2020 14:48:13
INSCRI(:AO ESTADUAL INSCRI QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 14/12/2020
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 14/12/2020
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRI(;/'\O ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 14.:46:28
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 13/01/2021 94.902,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 94.902,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRASDESP. ACESS. VALORDO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 94.902,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULO | UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDEREGCO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;AO PESO BRUTO PESO LiQUIDO
150 CAIXA 12 539,318 539,318
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO = VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR [ ALIQUOTAS
ot [, DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | cST |CFOP| UNID. | QUANT. UNITARIO DESCONTO Liouibo | CALC Icms LCMS el MowsT
1742 ACIDO VALPROICO 250 MG CAPS.*(C-1) 30049029 060 |6108 [CAP 40.000 0,2600 0,00 10.400,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
(BIOLAB SANUS-SP) - Lista(Pos) Desc.0,00%
- LOTE: 1055117 - QTD: 40.000,00 - FAB:
30/08/2020 - VAL: 30/08/2022 -
C.AGREGACAO: -
7577 AMITRIPTILINA 25 MG CPR (G) *(C1) 30049039 060 (6108 [CPR 60.000 0,0900 0,00| 5.400,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00| 0,00
(BRAINFARMA/NEO QUIMICA) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: B20J1777 - QTD:
60.000,00 - FAB: 30/09/2020 - VAL: 30/09/2022 -
C.AGREGACAOQ: -
282 BIPERIDENO 2MG CX.C/200 COMP 30049069 040 [6108 |CPR 50.000 0,1800 0,00 9.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
CINETOL(*C-1 (CRISTALIA-SP) - Lista(Pos) -
Valor do produto R$ 0,2195 Desconto ICMS ref.
Conv 87/02 de R$ 0,0395 Valor Lig. R$ 0,1800 -
LOTE: 20030076 - QTD: 50.000,00 - FAB:
30/03/2020 - VAL: 30/03/2023 -
C.AGREGACAOQ: -
4427 CARBONATO LITIO 300MG COMP 30049099 060 |6108 |CPR 70.000 0,3800 0,00 26.600,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
(HIPOLABOR-MG) - Lista(Pos) - LOTE:
1196/20 - QTD: 70.000,00 - FAB: 02/11/2020 -
VAL: 30/10/2022 - C. AGREGAGAO: -
7349 CLOMIPRAMINA 25MG CPRS; (NOVARTIS) - 30049069 060 |6108 |[CPR 500 0,6200 0,00 310,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
Lista(Pos) - LOTE: 2031712 - QTD: 500,00 -
FAB: 30/07/2020 - VAL: 30/12/2021 -
C.AGREGACAO: -

DADOSADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Pedi do: 565645

Trib aprox R$12.764,32 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

| CMB I nterestadual, confornme convenio do | CMS 93/2015: Val or | CVS i nterestadual
para UF renetente: 0,00. Valor |ICMS interestadual para UF destino: 5154, 12.

Val or | CMS FCP da UF destino: 0,00

Res. Listas(94.902,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Qut)

Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L

Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =2889

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbldts J-

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO

EMISSAQ: 14/12/2020 - DEST./REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 94.902,00

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000326554

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

o,

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

SERIE 001

CHAVE DE ACESSO
2620 1208 7782 0100 0126 5500 1000 3265 5416 3627 1206

N° 000326554 FL.2 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126200093764048 14/12/2020 14:48:13

INSCRIGAO ESTADUAL

009682260

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

CONTINUAGAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS

CODIGO DO

PROD. / SERV. DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVICO

NCM / SH CST | CFOP | UNID. QUANT.

VALOR
UNITARIO

VALOR
DESCONTO

ALIQUOTAS
ICMS| IPI

VALOR
LIQUIDO

VALOR VALOR
1.CM.S. IS

 BASE
CALC.ICMS

CLONAZEPAM 2,5MG/ML GTS 20ML G
(B1)CX/200 (HIPOLABOR-MG) - Lista(Pos) -
LOTE: 1238/20 - QTD: 5.000,00 - FAB:
30/10/2020 - VAL: 30/09/2022 -
C.AGREGAGAO: -

3480

30049069 060 (6108 [FR 5.000

2,1000

0,00 10.500,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00

482 CLORPROMAZINA 100MG CPR (UNIAO
QUIMICA) - Lista(Pos) - LOTE: 2021384 -
QTD: 30.000,00 - FAB: 30/06/2020 - VAL:
30/06/2022 - C.AGREGAGAO: -

30049079 060 [6108 [CPR 30.000

0,2100

0,00 6.300,00 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00

313 CLORPROMAZINA 25MG CPR
(CRISTALIA-SP) - Lista(Pos) - LOTE:
20040086 - QTD: 30.000,00 - FAB: 30/04/2020 -
VAL: 30/04/2023 - C.AGREGAGAO: -

30049079 060 |6108 |CPR 30.000

0,2200

0,00 6.600,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00

506 106032 - DIAZEPAN 10MG CPR (;;) -

Lista(Pos) - LOTE: 30404920 - QTD: 17.000,00 -
FAB: 30/08/2020 - VAL: 30/08/2022 -
C.AGREGACAOQ: -

30039074 060 (6108 [CPR 17.000

0,0800

0,00 1.360,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00

506 106032 - DIAZEPAN 10MG CPR (;;) -
Lista(Pos) - LOTE: 30405020 - QTD: 3.000,00 -
FAB: 30/10/2020 - VAL: 30/10/2022 -
C.AGREGAGAO: -

30039074 060 [6108 [CPR 3.000

0,0800

0,00 240,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00

8325 FLUOXETINA 20 MG (C1) GEN CX/300 CAPS
(MEDQUIMICA-MG) - Lista(Pos) - LOTE:
003085 - QTD: 60.000,00 - FAB: 30/09/2020 -

VAL: 30/09/2022 - C.AGREGACAO: -

30049039 060 [6108 [CAP 60.000

0,0700

0,00 4.200,00 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00

322 HALOPERIDOL 5MG CPR *(C-1) - Lista(Pos)
- LOTE: 20050061 - QTD: 30.000,00 - FAB:
30/05/2020 - VAL: 30/05/2022 -
C.AGREGAGAO: -

30049069 060 16108 |CPR 30.000

0,2000

0,00 6.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00

4015 NORTRIPTILINA 25MG CAPS (RANBAXY
FARMACEUTICA LTDA) - Lista(Pos) - LOTE:
ABO07637 - QTD: 19.980,00 - FAB: 30/12/2019 -

VAL: 30/11/2022 - C. AGREGAGAO: -

30049039 060 (6108 [CAP 19.980

0,4000

0,00 7.992,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CM5 NORVAL, CONF.
IE .

**ENVI AR JOGO DE CERTI DOES** PE: 013/ 2020, OF:
ENTREGA: RUA VEREADOR JOSE BEZERRA DE SA, N

CONVENI O | CM5 87/ 2002 DECRETO 44. 650/ 2017.
| MPOSTO NOS TERMOS DO ART. 9 -A e ART 61

DECRETO 35. 346/ 10

10170/ 2020, ARP: 44/ 2020, MEMO: 3611/ 2020, PARC: 3, CONT: CLEONEI DE, TEL( 84) 3331- 2218, LOCAL DE
BELA VI STA -

588 - CENTRO ADM NI STRATI VO -

ANEXO 78 (DEC. 43.901/2016) OPERACCES E PRESTACCES BENEFI Cl ADAS COM | SENCAO DO

ASSU RN
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Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 15/12/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 27.370,80 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000326717
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA
1- SAIDA

1

CHAVE DE ACESSO

2620 1208 7782 0100 0126 5500 1000 3267 1713 3953 6334

N° 000326717 FL.1 /2

SERIE 001

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126200094286839 15/12/2020 18:55:43

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 15/12/2020
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 15/12/2020
MUNICIPIO FONE/ FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 18:53:59
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR
001 14/01/2021 27.370,80

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 27.370,80
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRASDESP. ACESS. VALORDO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 27.370,80
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULO | UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDEREGCO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;AO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
18 CAIXA 5 56,575 56,575
DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
CODIGO DO = VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR [ ALIQUOTAS
ot [, DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | csT [cFop| UNID. [ QUANT. UNITARIO DESCONTO Liouibo | CALC Icms LCMS el MowsT
5210 ALPRAZOLAM 0,5MG CX/30 CPR (*B1) 30049064 060 (6108 [CPR 4.980 0,1000 0,00 498,00 0,00 0,00 0,00| 0,00| 0,00
(EMS) - Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE:
1W3282 - QTD: 4.980,00 - FAB: 30/07/2020 -
VAL: 30/07/2022 - C.AGREGAGAO: -
7255 CLONAZEPAM 0,5 MG CPR (GEOLAB-GO) - 30049069 060 [6108 [CPR 4.800 0,0700 0,00 336,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00| 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 2006093 - QTD:
4.800,00 - FAB: 30/05/2020 - VAL: 30/05/2022 -
C.AGREGAGAO: -
9521 CLONAZEPAM 2 MG CPR (G) (B1) (EMS) - 30049069 060 (6108 [CPR 39.840 0,0500 0,00 1.992,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00| 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 1U7057 - QTD:
39.840,00 - FAB: 30/05/2020 - VAL: 30/05/2022 -
C.AGREGAGAO: -
7846 LEVOMEPROMAZINA 100MG (*C-1) COMP - 30049079 060 (6108 [CPR 13.500 0,7200 0,00| 9.720,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00| 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 1215/20 - QTD:
13.500,00 - FAB: 30/10/2020 - VAL: 30/09/2022 -
C.AGREGACAOQ: -
7846 LEVOMEPROMAZINA 100MG (*C-1) COMP - 30049079 060 |6108 |CPR 1.500 0,7200 0,00 1.080,00 0,00 0,00 0,00 [ 0,00( 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 1218/20 - QTD:
1.500,00 - FAB: 30/10/2020 - VAL: 30/09/2022 -
C.AGREGAGAO: -
3681 OXCARBAZEPINA 600MG C/60 CPR 30049069 060 [6108 [CPR 9.960 1,3800 0,00 | 13.744,80 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
OXCARB (*C1) (UNIAO QUIMICA) -
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 2020181 - QTD:
9.960,00 - FAB: 30/03/2020 - VAL: 30/03/2022 -
C.AGREGAGAO: -
DADOSADICIONAIS
INFORMA(;@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 565942
Trib aprox R$3.681,37 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

| CMB | nt erestadual ,

para UF renetente: 0,00. Valor
Val or | CMS FCP da UF destino: 0,00
Res. Listas(27.370,80 Pos, 0,00 Neg,

Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =2829

0, 00 Neu,

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or
I CMS i nt er est adual

para UF destino:

0,00 Qut)

| CVB i nt er est adual
1642, 24.

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbldts

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 15/12/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 27.370,80 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000326717
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

o,

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

CHAVE DE ACESSO
2620 1208 7782 0100 0126 5500 1000 3267 1713 3953 6334

N° 000326717 FL.2 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERACAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126200094286839 15/12/2020 18:55:43

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
CONTI NUAQAO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS

CODIGO DO . VALOR VALOR VALOR BASE VALOR | VALOR [ALIQUOTAS
T, DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO |NCM/SH | csT |cr:op| UNID. | QUANT. | UM | B | LioUIDO | D S | aha | ol TR

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

IE .

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

PE 0013/2020 OF 10162/ 2020 ARP 44/ 2020 PARC. N 4 CONTROLADOS CONT CLEONEI DE 84-3331-2218 .
JOSE BEZERRA DE SA , 588 BELA VI STA -ASSU /RN

( LOCAL DE ENTREGA > RUA VEREADOR

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAO: 30/12/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$3.610,80 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTI F|CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000327527
SERIE 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DA N F E
7] NOTA FISCAL ELETRONICA
[ ¥ ] CHAVE DE ACESSO
b _D D R OG A FO N T E 0- ENTRADA 1 2620 1208 7782 0100 0126 5500 1000 3275 2713 3980 9713
T 1- SAIDA
MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLar | N© 000327527 FL.1 /2 Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
S www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTOR|ZAQAO DE USO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200098482165 30/12/2020 15:56:19
|NSCR|QAO ESTADUAL INSCRI QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 30/12/2020
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 30/12/2020
MUNICIPIO FONE/FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 15:56:33
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 29/01/2021 3.610,80
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 3.610,80
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.610,80
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRI QAO ESTADUAL
AV BARAODE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;AO PESO BRUTO PESO LiQU|DO
2 CAIXA 1 0,177 0,177
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
10052 ESCITALOPRAM 10MG CX/60 CPR - 30049059 060 [6108 |cPR 4.440 0,3400 0,00| 1.509,60 0,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 1T6869 - QTD:
4.440,00 - FAB: 30/06/2020 - VAL: 30/06/2022 -
C.AGREGAGAO: -
10052 ESCITALOPRAM 10MG CX/60 CPR - 30049059 060 [6108 |cPR 6.180 0,3400 0,00| 2.101,20 0,00 0,00 0,00| 0,00| 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 1X2280 - QTD:
6.180,00 - FAB: 30/09/2020 - VAL: 30/09/2022 -
C.AGREGAGAQ: -
DADOSADICIONAIS
|NFORMA(;6ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 567034
Trib aprox R$485,65 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or
0,00. Valor ICMS interestadual para UF destino:

| CMB | nt erestadual ,
para UF renetente:
| CMB FCP da UF destino: 0,00

Res. Listas(3.610,80 Pos, 0,00 Neg,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L

Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =3052

216, 66.

0,00 Neu, 0,00 Cut)

| CVB i nt er est adual

Val or

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbldts

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 30/12/2020 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 3.610,80 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000327527
SERIE 001

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE
DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO

D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2620 1208 7782 0100 0126 5500 1000 3275 2713 3980 9713

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

o,

[o]
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N 000327527 FL.2 /2 www.nfefazendagov.br/porta
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
PROTOCOLO DEAUTORlZAQAO DE USO

NATUREZA DE OPERACAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200098482165 30/12/2020 15:56:19

CNPJ/ CPF

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

08.778.201/0001-26

009682260
CONTI NUAQAO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS

CODIGO DO . VALOR VALOR VALOR BASE VALOR | VALOR [ALIQUOTAS
T, DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO |NCM/SH | csT |cr:op| UNID.| QUANT. | UM | B | LioUIDO | D S | aha | ol TR

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES
OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CM5 NORVAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

IE .
*** PENDENCI A*** PE 0013/ 2020, 1 PARCELA ORDEM DE FORNECI MENTO N 10059/2020, ARP N 44/2020, CODI GO REDUZI DO 582. MEDI CAMVENTCS

CONTROLADOS PARA ATENDER OS PACI ENTES DO MUNI Cl Pl O REMUME LOCAL DE ENTREGA: RUA VEREADOR JOSE BEZERRA DE SA. 588- CENTRO
ADM NI STRATI VO BELA VI STA- ASSU RN ALMOXARI FADO CENTRAL Contat o: CLEONEI DE Fone: (84) 3331-2218

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAO: 15/04/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 20.805,00 o
DATA DE RECEBIMENTO |DENT|F|CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000334498
SERIE 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DA N F E
7] NOTA FISCAL ELETRONICA
[ ¥ ] CHAVE DE ACESSO
e ) D R OG A FO N T E 0- ENTRADA 1 2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3344 9816 3086 8197
T 1- SAIDA
MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLar | N© 000334498 FL.1 /2 Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DEAUTOR|ZAQAO DE USO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126210027840122 15/04/2021 17:24:28
|NSCR|QAO ESTADUAL |N9::R|QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 15/04/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 15/04/2021
MUNICIPIO FONE/ FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 17:21:56
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 15/05/2021 20.805,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 20.805,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 20.805,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF |NSCR|QAO ESTADUAL
AV BARAODE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LiQU|DO
114 CAIXA 1 957,600 957,600
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
5645 ACIDO VALPROICO 250 MG/5ML 100ML 30049004 060 |6108 [FR 5.700 3,6500 0,00| 20.805,00 0,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00
*(C-1) (HIPOLABOR-MG) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 0188/21 - QTD: 5.700,00 -
FAB: 30/03/2021 - VAL: 28/02/2023 -
C.AGREGACAQ: -
DADOSADICIONAIS
|NFORMA(;6ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 577840
Trib aprox R$2.798,27 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

| CMB I nterestadual, confornme convenio do | CMs 93/2015: Val or
para UF renetente: 0,00. Valor |ICMS interestadual para UF destino:
Val or | CMS FCP da UF destino: 0,00
Res. Listas(20.805,00 Pos, 0,00 Neg,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L

Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =2835

1248, 30.

0,00 Neu, 0,00 Qut)

| CVB i nt er est adual

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbfjtj

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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NOTA FISCAL ELETRONICA

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 15/04/2021 - DEST./ REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 20.805,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000334498
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

CHAVE DE ACESSO
2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3344 9816 3086 8197

=) DROGAFONTE | &85> [t
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N° 000334498 FL.2 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERACAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126210027840122 15/04/2021 17:24:28

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
CONTI NUACKO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS

=) DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO [nowrs [ st [oror] uwo | ovane | oy | ovsio | a0 | caiBus | VAZ | Voo [laopemes
CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CVMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

IE .

PE0013/2020. OF 10160/ 2020. LOCAL: RUA VEREADOR JOSE BEZERRA DE SA, 588 - BELA VI STA - ASSU RN

1388

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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NOTA FISCAL ELETRONICA

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 20/04/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 186,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000334749
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

CHAVE DE ACESSO
2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3347 4911 7064 2044

=) DROGAFONTE | &85> [t
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N° 000334749 FL.1 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126210028943613 20/04/2021 11:30:29

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

009682260
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 20/04/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 20/04/2021
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRI(;/'\O ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 11:27:47
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 20/05/2021 186,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 186,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRASDESP. ACESS. VALORDO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 186,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;AO PESO BRUTO PESO LiQUI DO
1 CAIXA 1 0,238 0,238
DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVICO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
3008 CLOMIPRAMINA 25MG CPR CLO *(C1) - 30049079 060 (6108 [CPR 300 0,6200 0,00 186,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 122227 - QTD:
300,00 - FAB: 30/09/2020 - VAL: 30/09/2022 -
C.AGREGAGAO: -
DADOSADICIONAIS
| NFORMA(;@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 578183
Trib aprox R$25,02 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or
0,00. Valor ICMS interestadual para UF destino:

| CMB | nt erestadual ,
para UF renetente:
| CMB FCP da UF destino: 0,00

Res. Listas(186,00 Pos, 0,00 Neg,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =2829

0,00 Neu, 0,00 Cut)

| CVB i nt er est adual
11, 16. Val or

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbfjtj

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 20/04/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 186,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000334749
SERIE 001

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE
DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
]
Ly}
(L] 3

D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3347 4911 7064 2044

MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLar | N© 000334749 FL.2 /2 Consuita de atenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAQ&O DE USO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126210028943613 20/04/2021 11:30:29
INSCRIQAO ESTADUAL INSCRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26

CONTINUAGAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
5 ~ ALIQUOTAS

EDIEIbY DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO [nowrsn | ost [crop| uwo. | ouanr | yabon, | uaior, | ALR) | o BE,s | VanR | vaor [Angyom

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

IE .

PE 0013/2020 124 2021 ARP 44/2020 PARC. N 6 CONT CLEONEI DE 84-9-9903-0350 . PEDI DO CONF POR 84-9-9903- 0350 OD COVPRA 124/221
MEMO 0685/ 2021 ( LOCAL DE ENTREGA > RUA VEREADOR JOSE BEZERRA DE SA N 588 CENTRO ADM NI STRATI VA BELA VI STA - ASSU - RN
ALMOXARI FADO CENTRAL

1390
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 20/04/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 24.387,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000334752
SERIE 001

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE
DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO

D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3347 5214 6731 6060

[o] Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N 000334752 FL.1 /2 www.nfefazendagov.br/porta
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERA(;Z\O PROTOCOLO DE AUTORIZAQAO DEUSO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126210028949596 20/04/2021 11:47:30
INSCRI(:AO ESTADUAL INSCRI QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 20/04/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 20/04/2021
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRI(;/'\O ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 11:44.49
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 20/05/2021 24.387,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 24.387,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRASDESP. ACESS. VALORDO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 24.387,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;i\O PESO BRUTO PESO LiQUI DO
11 CAIXA 5 48,340 48,340
DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVICO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
5210 ALPRAZOLAM 0,5MG CX/30 CPR (*B1) 30049064 060 (6108 [CPR 3.000 0,1000 0,00 300,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

(EMS) - Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE:
1wW3282 - QTD: 3.000,00 - FAB: 30/07/2020 -
VAL: 30/07/2022 - C.AGREGA(;AO: -

298 LEVOMEPROMAZINA 100MG CPR 30049079 060 [6108 |CPR 20.000 0,7200 0,00 | 14.400,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00( 0,00
(CRISTALIA-SP) - Lista(Pos) Desc.0,00% -
LOTE: 20110342 - QTD: 20.000,00 - FAB:
30/11/2020 - VAL: 30/11/2022 -
C.AGREGAGAO: -

300 LEVOMEPROPAZINA 25MG CPR 30049079 060 (6108 |CPR 12.000 0,3600 0,00 4.320,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00( 0,00
(CRISTALIA-SP) - Lista(Pos) Desc.0,00% -
LOTE: 20030123 - QTD: 12.000,00 - FAB:
30/03/2020 - VAL: 30/03/2022 -
C.AGREGAGAO: -

300 LEVOMEPROPAZINA 25MG CPR 30049079 060 [6108 |CPR 8.000 0,3600 0,00 2.880,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00( 0,00
(CRISTALIA-SP) - Lista(Pos) Desc.0,00% -
LOTE: 20080471 - QTD: 8.000,00 - FAB:
30/08/2020 - VAL: 30/08/2022 -
C.AGREGAGAO: -

5039 OXCARBAZEPINA 300MG C/60 CPR 30049069 060 (6108 |CPR 3.000 0,7000 0,00 2.100,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00( 0,00
OXCARB(*C1) (UNIAO QUIMICA,) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 2019267 - QTD: 3.000,00 -
FAB: 30/03/2020 - VAL: 31/03/2022 -
C.AGREGAGAO: -

DADOSADICIONAIS
INFORMA(;@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 578180
Trib aprox R$3.280,05 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT
| CMB I nterestadual, confornme convenio do | CMS 93/2015: Val or | CVS i nterestadual
para UF renetente: 0,00. Valor |ICMS interestadual para UF destino: 1463, 22.
Val or | CMS FCP da UF destino: 0,00
Res. Listas(24.387,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Qut)
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =2829

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbldy J-

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO
EMISSAQ: 20/04/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 24.387,00

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
N° 000334752
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

=) DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

N° 000334752 FL.2 /2

CHAVE DE ACESSO

2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3347 5214 6731 6060

SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERACAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126210028949596 20/04/2021 11:47:30

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

QUIMICA) - Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE:
2025752 - QTD: 900,00 - FAB: 30/06/2020 - VAL:

30/06/2022 - CAGREGAGAO: -

CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
CONTINUAGAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
CODIGO DO X VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR [ ALIQUOTAS
PROD. / SERV. DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVICO NCM / SH CST | CFOP | UNID. QUANT. UNITARIO DESCONTO LiQUIDO CALC. ICMS 1.CM.S. = 1CMS ]
3166 TIORIDAZINA 50 MG CPRS (UNIAO 30049079 060 |6108 |CPR 900 0,4300 0,00 387,00 0,00 0,00 0,00 [ 0,00( 0,00

CONTINUACAO DAS INFORMACOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CM5 NORMAL, CONF.
IE .

DECRETO 35. 346/ 10

PE 0013/ 2020 PEDI DO CLI ENTE 123/2021 PARC. N 6 CONT CLEONEI DE 84-9-9903-0350 ARP. 44/2020 OF 123/2021 ( LOCAL DE ENTREGA , > RUA
VEREADOR JOSE BEZERRA DE SA N 588 CENTRO ADM NI STRATI VO .

BELAVI STA ASSU RN ALMOXARI FADO - CENTRAL

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.

1392

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAO: 27/04/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 2.646,00 o
DATA DE RECEBIMENTO |DENT|F|CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000335271
SERIE 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DA N F E
'] ] NOTA FISCAL ELETRONICA
[ ¥ ] CHAVE DE ACESSO
b _'D D R OG A FO N T E 0- ENTRADA 1 2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3352 7112 5457 7535
T 1- SAIDA
MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLaR | N© 000335271 FL.1 /2 Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DEAUTOR|ZAQAO DE USO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126210030773083 27/04/2021 17:07:35
|NSCR|QAO ESTADUAL |N93R|QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 27/04/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 27/04/2021
MUNICIPIO FONE/FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 17:06:45
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 27/05/2021 2.646,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 2.646,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.646,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF |NSCR|QAO ESTADUAL
AV BARAODE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;AO PESO BRUTO PESO LiQU|DO
4 CAIXA 1 7,238 7,238
DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
ACoDISOn0) DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO Nom/sH [ cs |cror| unip. | ouanT. | (VARSR) | pMALOR L | VASR) | caBiEns | VALGR | VALOR LALCLOTAS
6003 BUPROPIONA 150MG GEN *(C-1CPRS - 30049039 060 |6108 |cPR 60 0,4200 0,00 25,20 0,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 1Y8832 - QTD:
60,00 - FAB: 30/10/2020 - VAL: 30/10/2022 -
C.AGREGAGAO: -
6003 BUPROPIONA 150MG GEN *(C-1CPRS - 30049039 060 |6108 |cPR 6.240 0,4200 000| 262080 0,00 0,00 0,00| 0,00| 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 2B4956 - QTD:
6.240,00 - FAB: 30/12/2020 - VAL: 30/12/2022 -
C.AGREGAGAO: -
DADOS ADICIONAIS
|NFORMA(;6ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 578876
Trib aprox R$355,89 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or
0,00. Valor ICMS interestadual para UF destino:

| CMB | nt erestadual ,
para UF renetente:
| CMB FCP da UF destino: 0,00

Res. Listas(2.646,00 Pos, 0,00 Neg,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L

Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =2829

158, 76.

0,00 Neu, 0,00 Cut)

| CVB i nt er est adual

Val or

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbij

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 27/04/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 2.646,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000335271
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DROGAFONTE

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA 1

CHAVE DE ACESSO
2621 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3352 7112 5457 7535

| ]
- .'D 1- SAIDA
MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLtar | N© 000335271 FL.2 /2 Consulta de auttenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
PROTOCOLO DEAUTORlZAQAO DE USO

NATUREZA DE OPERACAO

126210030773083 27/04/2021 17:07:35

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO
TNSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
CONTI NUAQAO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO . VALOR VALOR VALOR BASE VALOR | VALOR [ALIQUOTAS
T, DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO |NCM/SH | csT |cr:op| UNID. | QUANT. | UM | B | LioUIDO | D S | aha | ol TR

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

IE .

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

PE 0013/2020 OF 10160/ 2020 PARC 7 CONT CLEONEI DE (84)3331-2218 (LOCAL DE ENTREGA ALMOXERI FADO DA SECRETARI A DE SAUDE) RUA
VEREADCR JOSE BEZERRA DE SA 588, CENTRO ADM NI STRATATI VO BELA VI STA - ASSU RN

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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NOTA FISCAL ELETRONICA

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 20/05/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 9.604,80 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000337196
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

CHAVE DE ACESSO
2621 0508 7782 0100 0126 5500 1000 3371 9614 5109 2255

=) DROGAFONTE | &85> [t
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N° 000337;.96 FL.1 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126210037214781 20/05/2021 11:28:37

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

009682260
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 20/05/2021
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CeP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 20/05/2021
MUNICIPIO FONE/FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 11:28:24
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 19/06/2021 9.604,80
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 9.604,80
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.604,80
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULO | UF CNPJ/ CPR
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF TNSCRIGAO ESTADUAL
AV BARAODE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LiQU| DO
2 CAIXA 1 10,022 10,022
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
3681 OXCARBAZEPINA 600MG C/60 CPR 30049069 060 [6108 |CPR 6.960 1,3800 0,00 9.604,80 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
OXCARB (*C1) (UNIAO QUIMICA) -
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 2020181 - QTD:
6.960,00 - FAB: 30/03/2020 - VAL: 30/03/2022 -
C.AGREGACAOZ -
DADOSADICIONAIS
| NFORMA(;@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 581735
Trib aprox R$1.291,85 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or
0,00. Valor ICMS interestadual para UF destino:

| CMB | nt erestadual ,
para UF renetente:

| CMB FCP da UF destino: 0,00

Res. Listas(9.604,80 Pos, 0,00 Neg,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L

Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =2947

576, 28.

0,00 Neu, 0,00 Cut)

| CVB i nt er est adual

Val or

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbij

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 20/05/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 9.604,80 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000337196
SERIE 001

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE
DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
]
Ly}
(L] 3

D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2621 0508 7782 0100 0126 5500 1000 3371 9614 5109 2255

MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLar | N© 000337196 FL.2 /2 Consuita de atenticidade no portal nacional daNF-e
; www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAQ&O DE USO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126210037214781 20/05/2021 11:28:37

INSCRIQAO ESTADUAL INSCRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
CONTINUAGAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS

=) DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO [nowrs [ st [oror] uwo | ovane | oy | ovsio | a0 | caiBus | VAZ | Voo [laopemes

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

IE .

PE- 013/ 2020, PARC: 6, ARP: 44/202, ORDEM DE FORNECI MENTO 123/2021. LOCAL DE ENTREGA: RUA VEREADOR JOSE BEZERRA DE SA, N 88,
CENTRO ADM NI STRATI VO BELA VI STA, ASSU RN. ALMOXARI FADO CENTRAL.

1396
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



v

139
RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 14/06/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 9.756,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000339480
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA
1- SAIDA
N° 000339480 FL.1 /2

1

CHAVE DE ACESSO

2621 0608 7782 0100 0126 5500 1000 3394 8013 8777 2946

SERIE 001

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126210044036531 14/06/2021 16:07:18

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 14/06/2021
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 14/06/2021
MUNICIPIO FONE/ FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 16:06:52
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR
001 14/07/2021 9.756,00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 9.756,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.756,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGOANTT PLACA DOVEICULO | UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
31 CAIXA 5 61,416 61,416
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO 5 VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR [ ALIQUOTAS
=l DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST |CFOP| UNID. | QUANT. UNITARIO DESCONTO LioUIDO CALC. ICMS ave \PL. CHEIRIE
7773 ALPRAZOLAM 2MG *(B1) CX/30 CPR - 30049064 060 |6108 |CPR 24.000 0,1300 0,00 3.120,00 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 1Y9723 - QTD:
24.000,00 - FAB: 30/09/2020 - VAL: 30/09/2022 -
C.AGREGAGAO: -
4918 CITALOPRAM 20MG *(C1) GEN CX/30 CPR 30049059 060 |6108 |[CPR 15.000 0,1600 0,00 2.400,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
(ZYDUS/NIKKHO) - Lista(Pos) Desc.0,00% -
LOTE: M009609 - QTD: 15.000,00 - FAB:
30/07/2020 - VAL: 30/06/2023 -
C.AGREGACAO: -
7255 CLONAZEPAM 0,5 MG CPR (GEOLAB-GO) - 30049069 060 |6108 |CPR 4.800 0,0700 0,00 336,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 2014529 - QTD:
4.800,00 - FAB: 30/10/2020 - VAL: 30/10/2022 -
C.AGREGACAOQ: -
10818 CLONAZEPAM 2 MG C/30 CPR (G) (B1) - 30049069 060 |6108 |CPR 36.000 0,0500 0,00 1.800,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 2C8696 - QTD:
36.000,00 - FAB: 30/11/2020 - VAL: 30/11/2022 -
C.AGREGAGAO: -
5039 OXCARBAZEPINA 300MG C/60 CPR 30049069 060 |6108 |[CPR 3.000 0,7000 0,00 2.100,00 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00
OXCARB(*C1) (UNIAO QUIMICA) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 2019267 - QTD: 3.000,00 -
FAB: 30/03/2020 - VAL: 31/03/2022 -
C.AGREGACAO: -
DADOSADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 584766
Trib aprox R$1.312,18 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

| CMB | nt erestadual ,

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or

para UF renetente: 0,00. Valor |ICMS interestadual para UF destino:
| CMB FCP da UF destino: 0,00
Res. Listas(9.756,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Qut)

Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =3102

| CVB i nt er est adual
585, 36. Val or

ojeto I - WWWw.projetoact r.comlbhjy
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsével: Edugrgo/%. Sanptcl)e%. "
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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NOTA FISCAL ELETRONICA

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 14/06/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 9.756,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000339480
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

CHAVE DE ACESSO
2621 0608 7782 0100 0126 5500 1000 3394 8013 8777 2946

=) DROGAFONTE | &85> [t
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N° 000339480 FL.2 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERACAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126210044036531 14/06/2021 16:07:18

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
CONTI NUAQAO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS

CODIGO DO . VALOR VALOR VALOR BASE VALOR | VALOR [ALIQUOTAS
T, DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO |NCM/SH | csT |cr:op| UNID. | QUANT. | UM | B | LioUIDO | D S | aha | ol TR

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

IE .

PE: 0013/ 2020, OF: 238/ 2021, PARC: 08, CONF: WLLKA, LIB:EUGENIA FONE: (84) 3331-2218 ( CLEONEI DE) LOCAL DE ENTREGA: ALMOXERI FADO DA
SECRETARI A DE SAUDE. RUA: VEREADOR JOSE BEZERRA DE SA N 588 - CENTRO ADM NI STRATI VO

1398
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAO: 14/07/2021 - DEST./ REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 6.130,80 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000342264
SERIE 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DA N F E
'] ] NOTA FISCAL ELETRONICA
r CHAVE DE ACESSO
b _'D D R OG A FO N T E 0- ENTRADA 1 2621 0708 7782 0100 0126 5500 1000 3422 6418 3045 0478
T 1- SAIDA
MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLar | N© 000342264 FL.1 /2 Consuita de atenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERA(;Z\O PROTOCOLO DEAUTORIZAQ&O DEUSO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126210052889711 14/07/2021 11:37:19
INSCRI(:AO ESTADUAL INSCRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) 11.642.164/0001-39 14/07/2021
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV.DR.LUIZ CARLOS, 100 DOM ELIZEU 59650-000 14/07/2021
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRI(;/'\O ESTADUAL HORA DA SAIDA
ASSU (84)3331-2218 RN 11:37:03
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 13/08/2021 6.130,80
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 6.130,80
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRASDESP. ACESS. VALORDO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.130,80
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0- REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 050128990
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;Z\O PESO BRUTO PESO LiQUIDO
16 CAIXA 3 24,879 24,879
DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVICO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
5210 ALPRAZOLAM 0,5MG CX/30 CPR (*B1) 30049064 060 (6108 [CPR 3.000 0,1000 0,00 300,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(EMS) - Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE:
1W3282 - QTD: 3.000,00 - FAB: 30/07/2020 -
VAL: 30/07/2022 - C.AGREGAGAO: -
4893 ALPRAZOLAM 1MG APRES. CX/30 CPR - 30049064 060 |6108 |CPR 12.000 0,1000 0,00 1.200,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 2A9858 - QTD:
12.000,00 - FAB: 30/11/2020 - VAL: 30/11/2022 -
C.AGREGAGAO: -
8744 ESCITALOPRAM 10MG CX/30 CPR (G) - 30049059 060 [6108 |CPR 13.620 0,3400 0,00 4.630,80 0,00 0,00 0,00 | 0,00| 0,00
Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: 2E1643 - QTD:
13.620,00 - FAB: 28/02/2021 - VAL: 28/02/2023 -
C.AGREGAGAO: -
DADOSADICIONAIS
INFORMA(;@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 588468
Trib aprox R$824,59 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

| CMB | nt erestadual ,
para UF renetente:
| CM5 FCP da UF desti no:
Res. Listas(6.130,80 Pos,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =3102

0, 00. Val or
0, 00

0,00 Neg,

conforme conveni o do | CMS 93/2015: Val or
I CMS i nt er est adual

0,00 Neu,

| CVB i nt er est adual

para UF destino: 367,84. Valor

0,00 Qut)

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlbij

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAOQ: 14/07/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 6.130,80 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000342264
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

o,

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

CHAVE DE ACESSO
2621 0708 7782 0100 0126 5500 1000 3422 6418 3045 0478

N° 000342264 FL.2 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERACAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126210052889711 14/07/2021 11:37:19

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
CONTI NUAQAO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS

CODIGO DO . VALOR VALOR VALOR BASE VALOR | VALOR [ALIQUOTAS
T, DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO |NCM/SH | csT |cr:op| UNID. | QUANT. | UM | B | LioUIDO | D S | aha | ol TR

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

IE .
PE: 0013/ 2020,

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

OF: 477/ 2021, PARC: 09, FONE(84) 9-9903-0350 (CLEONI CE) LOCAL DE ENTREGA: ALMOXARI FADO DA SECRETARI A DE SAUDE, RUA
VEREADCR JOSE BEZERRA DE SA N 588 CENTRO ADM SNTRATI VO- BELA VI STA

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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NOTA FISCAL ELETRONICA

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 19/07/2021 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 2.520,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000342661
SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE DA N F E

CHAVE DE ACESSO
2621 0708 7782 0100 0126 5500 1000 3426 6118 9407 4574

=) DROGAFONTE | &85> [t
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N° OOO342§61 FL.1 /2
SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126210054342167 19/07/2021 18:32:36

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

009682260

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619)

DATA DA EMISSAO

19/07/2021

CNPJ/ CPF

11.642.164/0001-39

ENDERECO

AV.DR.LUIZ CARLOS, 100

BAIRRO/DISTRITO

DOM ELIZEU

DATA SAIDA / ENTRADA

19/07/2021

CEP

59650-000

FONE/ FAX

(84)3331-2218

MUNICIPIO

ASSU

HORA DA SAIDA

18:32:21

UF INSCRICAO ESTADUAL

RN

DUPLICATAS

N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA

VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR

18/08/2021

001 2.520,00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS BASE CALC. ICMS SUBST.

VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00

0,00 2.520,00

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS.

0,00

0,00 0,00

VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 2.520,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

FRETE POR CONTA

0- REMETENTE

RAZAO SOCIAL

TRANSPORTADORA ZIPEIRELI

CODIGOANTT

CNPJ/ CPF

16.851.217/0001-45

PLACA DO VEICULO

MUNICIPIO

RECIFE

ENDERECO

AV BARAO DE BONITO

INSCRIGAO ESTADUAL

050128990

UF

PE

NUMERAGAO

1

QUANTIDADE ESPECIE MARCA

10 CAIXA

PESO BRUTO PESO LIQUIDO

18,000 18,000

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

CODIGO DO VA

PROD. / SERV.

DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST |CFOP| UNID. QUANT.

UNITARIO

ALIQUOTAS
icvs| 1Pl

VALOR
I.CM.S.

VALOR
12,

VALOR
DESCONTO

VALOR
LIQUIDO

LOR

BASE
CALC.ICMS

FLUOXETINA 20 MG (C1) GEN CX/300 CAPS 060 |6108 [caP 36.000
(MEDQUIMICA-MG) - Lista(Pos) Desc.0,00%
- LOTE: 012008 - QTD: 36.000,00 - FAB:
30/06/2021 - VAL: 30/06/2023 -

C.AGREGACAO: -

8325 30049039

0,0700 0,00 2.520,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00

DADOSADICIONAIS

INFORMA(;@ESCOMPLEMENTARES

Pedi do: 589038

Trib aprox R$338,94 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

| CMB I nterestadual, confornme convenio do | CMs 93/2015: Val or
para UF renetente: 0,00. Valor |ICMS interestadual para UF destino:
| CMB FCP da UF destino: 0,00

Res. Listas(2.520,00 Pos, 0,00 Neg,
Fant asi a=FM5 DE ASSU- 240020

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L

Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =2926

151, 20.

0,00 Neu, 0,00 Cut)

| CVB i nt er est adual

RESERVADO AO FISCO

Val or

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlb\"‘u J-

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO

A NF-e
EMISSAQ: 19/07/2021 - DEST./ REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - ASSU (18619) - VALOR TOTAL: R$ 2.520,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000342661
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA
L] NOTA FISCAL ELETRONICA

CHAVE DE ACESSO
D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2621 0708 7782 0100 0126 5500 1000 3426 6118 9407 4574

MEDICAMENTOS € MATERIAL HospiTaLar | N© 000342661 FL.2 /2 Consuita de atenticidade no portal nacional daNF-e

. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERA(;AO PROTOCOLO DEAUTORIZAQ&O DEUSO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126210054342167 19/07/2021 18:32:36
INSCRI(ZAO ESTADUAL IN&'ZRIQAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
CONTI NUAQAO DOSDADOSDO PRODUTO / SERVICOS
=) DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO [nowrs [ st [oror] uwo | ovane | oy | ovsio | a0 | caiBus | VAZ | Voo [laopemes

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
IE .

*** PENDENCI A** PE- 0013/ 2020, OF:.478/ 2021, PARCE: 9, LOCAL DE ENTREGA>: ALMOXARI FADO DA SECRETARI A DE SAUDE RUA VEREADOR JOSE
BEZERRA DE SA, 588- CENTRO ADM NI STRARTI VO BELA VI STA - ASSU - RN

1402
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



[EnY
N
o
w

CEARA

GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA ADMINISTRAGAG
PERITENCIARIA

Secretaria Executiva Administrativa ¢ Financeira
Coordenadoria Administrativa e Financeira
Célula de Gestiio de Logistica de Recursos Biomédicos

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos que a empresa DROGAFONTE LTDA, inscrita no CNPJ sob
n° 08.778.201/0001-26, Inscricdo Estadual n® 009682260, com sede na Rua
Bardo de Bonito n°® 408 — Bairro: Varzea na cidade de Recife, Estado de
Pernambuco, & nossa fornecedora de medicamentos e Material Médico
Hospitalar e que vem conduzindo de modo satisfatério o atendimento a nossa
Administragdo, obedecendo os prazos previamente determinados e
especificados, ndo constando em nossos arquivos fatos que desabonem sua
conduta moral e técnica.

Pregdo Eletrénico n® 0711/2020

Descrigao do ltem Quantidade

Acetilsisteina,600 mg, granulado env. 5g 98.900
Fluconazol 150mg Capsula 1.751.740
Insulina Glargina,100UI/ML Solucgao injetavel, carpule 3ml + sistema de 180.200
aplicacao

Levodopa 200mg + Benserazida, Cloridrato 50mg comprimido 2.500
Policresuleno 50mg/g + Cinhocaina, Cloridrato 10g/g pomada retal, 1.500
bisnaga 30g

Fortaleza/CE, 21 de junho de 2021

,-——-—,\ i0
Thiago/Lucianio Ayres @;ﬁo

Farmacéutico
RG: 98029028117 SDSI/ICE
CPF: 039.334.244-10

Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/07582806213190779658
A (=] g Autenticagao Digital Cédigo: 07582806213190779658-1 ‘A‘ \ Cartorio Azevédo Bastos

GEGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS E TABELIONATO DE NOTAS/PB, nos termos da medida proviséria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no endereco eletrénico

B presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por MARCELO TIMOTEO DE OLIVEIRA, em segunda-feira, 28 de junho de 2021 16:25:41 GMT-03:00, CNS: 06.870-0 - 1° OFICIO DE
www.cenad.org.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacdo no Tabelionato de Notas. Provimento n°® 100/2020 CNJ - artigo 22.
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DROGAFONTE Assinado de forma digital

por DROGAFONTE

LTDA:0877820 LTDA:08778201000126

Dados: 2020.09.14

1000126 10:35:15 -03'00"

(GOVERNO po "

#

ESTADO no CEARA

SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA
GESTOR DO SISTEMA REGISTRO DE PREGCO
ATA DE REGISTRO DE PRECO N° /2020

PREGAO ELETRONICO N° 0711/2020
PROCESSO N° 03421348/2020

Aos __ dias do més de de 20__, na sede da Secretaria da Saude, foi lavrada a presente
Ata de Registro de Pregos, conforme deliberagdo da Ata do Pregédo Eletrdnico n® 20200711-
SESA/CELULA DE EXECUCAO DE COMPRAS do respectivo resultado homologado, publicado no
Diario Oficial do Estado em / /20 , as fls __, do Processo n° 03421348/2020, que vai
assinada pelo Secretario da Secretaria da Saude, gestora do Registro de Pregos, pelos
representantes legais dos detentores do registro de pregos, todos qualificados e relacionados ao
final, a qual sera regida pelas clausulas e condigbes seguintes: CLAUSULA PRIMEIRA - DO
FUNDAMENTO LEGAL O presente instrumento fundamenta-se: I. No Pregdo Eletronico n°
20200711— SESA/CELULA DE EXECUCAO DE COMPRAS. II. Nos termos do Decreto Estadual n°
32.824, de 11/10/2018, publicado D.O.E de 11/10/2018.1ll. Na Lei Federal n.° 8.666 de 21/6/1993 e
suas alteracées. CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO A presente Ata tem por objeto o Registro
de Pregos para futuras e eventuais aquisigbes de medicamentos, cujas especificages e
quantitativos encontram-se detalhados no Anexo | — Termo de Referéncia do edital de Pregao
Eletrénico n°® 20200711-SESA/CELULA DE EXECUGAO DE COMPRAS, que passa a fazer parte
desta Ata, com as propostas de pregos apresentadas pelos fornecedores classificados em primeiro
lugar, conforme consta nos autos do Processo N° 03421348/2020. Subclausula Unica - Este
instrumento ndo obriga a Administragéo a firmar contratagdes, exclusivamente por seu intermédio,
podendo realizar licitagbes especificas, obedecida a legislagdo pertinente, sem que, desse fato,
caiba recurso ou indenizagdo de qualquer espécie aos detentores do registro de pregos, sendo-
lhes assegurado a preferéncia, em igualdade de condigdes. CLAUSULA TERCEIRA - DA
VALIDADE DA ATA DE REGISTRO DE PREGOS A presente Ata de Registro de Pregos tera
validade pelo prazo de 12 (doze) meses, contados a partir da data da sua publicagao. CLAUSULA
QUARTA — DA GERENCIA DA ATA DE REGISTRO DE PREGOS Caberd ao Orgéo Gestor o
gerenciamento deste instrumento, no seu aspecto operacional e nas questdes legais, em
conformidade com as normas do Decreto Estadual n° 32.824/2018, publicado no D.O.E de
11/10/2018. CLAUSULA QUINTA - DA UTILIZAGAO DA ATA DE REGISTRO DE PREGOS Em
decorréncia da publicagdo desta Ata, os participantes do SRP poderdo firmar contratos com os
fornecedores com precos registrados, devendo comunicar a Secretaria da Saude, a recusa do
detentor de registro de pregos em fornecer os medicamentos no prazo estabelecido pelos 6rgaos
participantes. Subclausula Primeira — O fornecedor teré o prazo de 5 (cinco) dias Uteis, contados
a partir da convocagao, para a assinatura do contrato. Este prazo podera ser prorrogado uma vez
por igual periodo, desde que solicitado durante o seu transcurso e, ainda assim, se devidamente
justificado e aceito. Subclausula Segunda - Na assinatura do contrato sera exigida a
comprovagéo das condigbes de habilitagéo exigidas no edital, as quais deverao ser mantidas pela
contratada durante todo o periodo da contratagdo. CLAUSULA SEXTA — DAS OBRIGAGOES E
RESPONSABILIDADES Os signatarios desta Ata de Registro de Pregos assumem as obrigagoes
e responsabilidades constantes no Decreto Estadual de Registro de Pregos n° 32.824/2018.
Subclausula Primeira — Competira a Secretaria da Salde o controle e administragdo do SRP, em
especial, as atribuigbes estabelecidas nos incisos | ao VII, do art. 17, do Decreto Estadual
n°32.824/2018. Subclausula Segunda — Cabera aos ¢rgaos participantes, as atribuigoes que Ihe
sdo0 conferidas nos termos dos incisos | a V, do art. 18, do Decreto Estadual n® 32.824/2018.
Subclausula Terceira — O detentor do registro de pregos, durante o prazo de validade desta Ata,
fica obrigado a: a) Atender aos pedidos efetuado(s) pela Secretaria da Saude e demais 6rgao(s) ou
entidade(s) participante(s) do SRP, bem como aqueles decorrentes de remanejamento de
quantitativos registrados nesta Ata, durante a sua vigéncia. b) Fornecer os medicamentos
ofertados, por prego unitério registrado, nas quantidades indicadas pelo participante do Sistema de
Registro de Pregos. c) Responder no prazo de até 5 (cinco) dias a consultas da Secretaria da
Saude sobre a pretensdo de érgéo/entidade nao participante. d) Cumprir, quando for o caso, as
condigdes de garantia do objeto, responsabilizando-se pelo periodo oferecido em sua proposta,

PREGAO ELETRONICO 20200711- SESA / CELULA DE EXECUGAO DE COMPRAS

Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/07582806213190779658
Ed H

23 S Autenticagao Digital Codigo: 07582806213190779658-2 . bri & (e
e 5 Data: 28/06/2021 16:21:03 4 Y Cifﬁ{;?e"ﬁi,ilﬁifgsﬁ?ﬁf? i o i

i z OBinpfotphrtciteldR aridade da contratada. Dgc. p) :Hy T2 Responsav uardo APSH )

SREE § Selo DigiiplrEngdiporat 6ndicRidBeRPVR/08/2023 23: . %%gﬁ%ﬁ%gg%mh%ﬁ%sp&? 8BACHRES. iy :

REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS E TABELIONATO DE NOTAS/PB, nos termos da medida proviséria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no enderego eletrénico

B presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por MARCELO TIMOTEO DE OLIVEIRA, em segunda-feira, 28 de junho de 2021 16:25:41 GMT-03:00, CNS: 06.870-0 - 1° OFICIO DE
www.cenad.org.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacdo no Tabelionato de Notas. Provimento n°® 100/2020 CNJ - artigo 22.

=
o




DROGAFONTE 8

LTDA:0877820 LTDA:08778201000126

Dados: 2020.09.14

1000126 1

observando o prazo minimo exigido pela Administraggo. CLAUSULA SETIMA - DOS PREGOS
REGISTRADOS Os pregos registrados s@o os pregos unitarios ofertados nas propostas dos
detentores de precos desta Ata, os quais estéo relacionados no Mapa de Pregos dos itens, anexo a
este instrumento e servirdo de base para futuras aquisigdes, observadas as condigdes de mercado.
CLAUSULA OITAVA — DA REVISAO DOS PREGCOS REGISTRADOS Os precos registrados SO
poderdo ser revistos nos casos previstos no art. 23, do Decreto Estadual n°32.824/2018.
CLAUSULA NONA - DO CANCELAMENTO DO REGISTRO DE PREGOS Os pregos registrados

na presente

forma do art. 26, ambos do Decreto Estadual n® 32.824/2018. CLAUSULA DECIMA - DAS
CONDICOES PARA A AQUISIGAO As aquisigdes dos medicamentos que poderao advir desta Ata

de Registro
equivalente

participante/interessados e o fornecedor. Subclausula Primeira — Caso o fornecedor classificado

em primeiro

participantes, ou se recuse a efetuar o fornecimento, tera o seu registro de prego cancelado, sem
prejuizo das demais sangoes previstas em lei € no instrumento contratual. Subclausula Segunda
— Neste caso, o 6rgao participante comunicara a Secretaria da Saude, competindo a esta convocar
sucessivamente por ordem de classificagdo, os demais fornecedores. CLAUSULA DECIMA
PRIMEIRA — DA ENTREGA E DO RECEBIMENTO Subclausula Primeira — Quanto a entrega: a)
O objeto contratual devera ser entregue em conformidade com as especificagbes, prazos e locais
estabelecidos no Anexo | — Termo de Referéncia do edital. b) Os medicamentos deverdo ser
entregues, com prazo de validade equivalente a no minimo 75% da validade total, contados da
data de fabricagdo. No caso de absoluta impossibilidade do cumprimento dessa condicdo, a
licitante ganhadora devera solicitar formalmente a autorizagao para o recebimento, mediante
apresentagdo de Carta de Comprometimento de troca. A carta devera ser em papel timbrado,
assinada pelo representante legal da empresa caso acatado, o referido documento devera
acompanhara nota fiscal de recebimento conforme Anexo V do edital. c) Os medicamentos deveréo
conter externamente em suas embalagens originais, a identificagdo do n° do lote, data de
fabricagdo e data de validade nos termos da alinea b desta Subclausula Primeira, e em posigao de
destaque, a seguinte frase: “VENDA PROIBIDA". d) Os atrasos ocasionados por motivo de forga
maior ou caso fortuito, desde que justificados até 02 (dois) dias Uteis antes do término do prazo de

entrega, e

Subclausula Segunda - Quanto ao recebimento: a) PROVISORIAMENTE, mediante recibo, para
efeito de posterior verificagdo da conformidade do objeto com as especificagdes, devendo ser feito
por pessoa credenciada pela contratante. a.1) Os medicamentos sé serdo recebidos se
transportados de acordo com as normas adequadas relativas a embalagem, volume, controle de
temperatura, etc. 2) O ato de recebimento dos medicamentos, ndo importa em aceitagdo. A
Secretaria da Salde e os demais 6rgdos participantes, poderao recusa-los no momento em que
constatar irregularidades, especificagbes incorretas ou estejam contrariando os padroes
determinados pela legislagao oficial vigente. b) DEFINITIVAMENTE, sendo expedido termo de
recebimento definitivo, apos verificagdo da qualidade e da quantidade do objeto, certificando-se de
que todas as condigbes estabelecidas foram atendidas e, consequente aceitagdo das notas fiscais
pelo gestor da contratag@o, devendo haver rejeigdo no caso de desconformidade. CLAUSULA
DECIMA SEGUNDA - DO PAGAMENTO O pagamento advindo do objeto desta Ata de Registro

de Pregos

dias, contados da data da apresentagdo da nota fiscal/fatura devidamente atestada pelo gestor da
contratagdo, mediante crédito em conta-corrente em nome da contratada, exclusivamente no
Banco Bradesco S/A, conforme Lei n® 15.241, de 06 de dezembro de 2012. Subclausula Primeira
- A nota fiscal/fatura que apresente incorrecdes sera devolvida a contratada para as devidas

PREGAO ELETRONICO 20200711~ SESA / CELULA DE EXECUGAO DE COMPRAS

Confira os dados do ato em: https://selodigital.tj
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ssinado de forma digital
or DROGAFONTE

0:35:31 -03'00" (GOVERNO po
EsTADO po CEARA '
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA
GESTOR DO SISTEMA REGISTRO DE PRECO
ATA DE REGISTRO DE PREGO N° 12020

PREGAO ELETRONICO N° 0711/2020
PROCESSO N° 03421348/2020

Ata, podero ser cancelados de pleno direito, nas situagbes previstas no art. 25, e na

de Precos serdo formalizadas por meio de instrumento contratual ou instrumento
de contrato a ser celebrado entre a Secretaria da Saude/ 0rgao

lugar, ndo cumpra o prazo estabelecido pela Secretaria da Saude e demais 6rgaos

aceitos pela contratante, ndo serdo considerados como inadimplemento contratual.

sera proveniente dos recursos dos orgéos participantes e sera efetuado até 30 (trinta)

pb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/07582806213190779658
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corregdes. Nesse caso, o prazo de que trata o subitem anterior comegcara a fluir a partir da data de
apresentagdo da nota fiscal/fatura corrigida. Subclausula Segunda — N&o sera efetuado qualquer
pagamento & contratada, em caso de descumprimento das condigdes de habilitagdo e qualificagao
exigidas na licitago. Subclausula Terceira - E vedada a realizagdo de pagamento antes da
execugdo do objeto ou se 0 mesmo n&o estiver de acordo com as especificagdes do Anexo | —
Termo de Referéncia do edital do Preg&o Eletrénico n® 202007 11— SESA/CELULA DE EXECUGAO
DE COMPRAS. Subclausula Quarta — No caso de atraso de pagamento, desde que a contratada
n3o tenha concorrido de alguma forma para tanto, serdao devidos pela contratante encargos
moratérios & taxa nominal de 6%a.a. (seis por cento ao ano), capitalizados diariamente em regime
de juros simples. Subclausula Quinta — O valor dos encargos sera calculado pela formula: EM = |
x N x VP, onde: EM =Encargos moratérios devidos, N = Numeros de dias entre a data prevista para
o pagamento e a do efetivo pagamento, | = indice de compensagéo financeira = 0,00016438 e VP
= Valor da prestagdo em atraso. Subclausula Sexta — Os pagamentos encontram-se ainda
condicionados & apresentagdo dos seguintes comprovantes: a) Certiddo Conjunta Negativa de
Débitos relativos aos Tributos Federais e & Divida Ativa da Unido, Certiddo Negativa de Débitos
Estaduais, Certiddo Negativa de Débitos Municipais, Certificado de Regularidade do FGTS — CRF,
Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT. Subclausula Sétima — Toda a
documentagao exigida devera ser apresentada em original ou por qualquer processo de
reprografia, autenticada em cartorio competente ou por servidor da Administragdo, ou publicagéo
em o6rgdo da imprensa oficial. Caso a documentagao tenha sido emitida pela Internet, s6 sera
aceita apos a confirmagdo de sua autenticidade. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DAS
SANGOES ADMINISTRATIVAS Subclausula Primeira - O fornecedor que praticar quaisquer das
condutas previstas no art. 37, do Decreto Estadual n° 33.326/2019, sem prejuizo das sangdes
legais nas esferas civil e criminal, estara sujeito as seguintes penalidades: a) Multa de 10% (dez
por cento) sobre o prego total do (s) item (ns) registrado(s).b) Impedimento de licitar e contratar
com a Administragdo, sendo, entdo, descredenciado no cadastro de fornecedores da Secretaria do
Planejamento e Gestdo (SEPLAG), do Estado do Ceara, pelo prazo de até 5 (cinco) anos,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitagdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, sem prejuizo da multa prevista
neste instrumento e das demais cominagbes legais. Subclausula Segunda - O fornecedor
recolhera a multa por meio de Documento de Arrecadagao Estadual (DAE), podendo ser
substituido por outro instrumento legal, em nome do 6rgao contratante. Sendo o fizer, sera cobrada
em processo de execugdo. Subclausula Terceira - Nenhuma sangdo sera aplicada sem garantia
da ampla defesa e contraditorio, na forma da lei. CLAUSULA DECIMA QUARTA — DA FRAUDE E
DA CORRUPGAO O detentor de pregos registrado deve observar e fazer observar, por seus
fornecedores e subcontratados, se admitida subcontratagdo, o mais alto padréo de ética durante
todo o processo de licitagdo, de contratagdo e de execucdo do objeto contratual. Para os
propositos desta clausula, definem-se as seguintes praticas: a) “pratica corrupta™: oferecer, dar,
receber ou solicitar, direta ou indiretamente, qualquer vantagem como objetivo de influenciar a
acdo de servidor publico no processo de licitagdo ou na execugdo de contrato. b) “pratica
fraudulenta™ a falsificagdo ou omissdo dos fatos, com o objetivo de influenciar o processo de
licitagdo ou de execugdo de contrato. c) “pratica conluiada™ esquematizar ou estabelecer um
acordo entre duas ou mais licitantes, com ousem o conhecimento de representantes ou prepostos
do orgdo licitador, visando estabelecer pregos em niveis artificiais e nao-competitivos. d) “pratica
coercitiva” causar dano ou ameagar causar dano, direta ou indiretamente, as pessoas ou sua
propriedade, visando a influenciar sua participagao em um processo licitatorio ou afetar a execugao
do contrato. e) “pratica obstrutiva™ (1) Destruir, falsificar, alterar ou ocultar provas em inspegdes ou
fazer declaragoes falsas aos representantes do organismo financeiro multilateral, com o objetivo de
impedir materialmente a apuragéo de alegagdes de pratica prevista nesta clausula. (2) Atos cuja
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intengd@o seja impedir materialmente o exercicio do direito de o organismo financeiro multilateral
promover inspegdo. Subclausula Primeira - Na hipotese de financiamento, parcial ou integral,
por organismo financeiro multilateral, mediante adiantamento ou reembolso, este organismo impora
sancdo sobre uma empresa ou pessoa fisica, para a outorga de contratos financiados pelo
organismo se, em qualquer momento, constatar o envolvimento da empresa, diretamente ou por
meio de um agente, em praticas corruptas, fraudulentas, conluiadas, coercitivas ou obstrutivas ao
participar da licitagdo ou da execugdo um contrato financiado pelo organismo. Subclausula
Segunda - Considerando os propdsitos dos itens acima, a licitante vencedora como condigéo
para a contratagdo, devera concordar e autorizar que, na hipétese de o contrato vir a ser
financiado, em parte ou integralmente, por organismo financeiro multilateral, mediante
adiantamento ou reembolso, permitird que o organismo financeiro e/ou pessoas por ele
formalmente indicadas possam inspecionar o local de execugéo do contrato e todos os documentos
e registros relacionados a licitagdo e a execugdo do contrato. Subclausula Terceira = O
contratante, garantida a prévia defesa, aplicard as sangdes administrativas pertinentes, previstas
na Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993, se comprovar o envolvimento de representante
da empresa ou da pessoa fisica contratada em praticas corruptas, fraudulentas, conluiadas ou
coercitivas, no decorrer da licitagdo ou na execugdo do contrato financiado por organismo
financeiro multilateral, sem prejuizo das demais medidas administrativas, criminais e civeis.
CLAUSULA DECIMA QUINTA — DO FORO Fica eleito o foro do municipio de Fortaleza, Capital do
Estado do Ceara, para conhecer das questdes relacionadas com a presente Ata que ndc possam
ser resolvidas pelos meios administrativos. Assinam esta Ata, os signatarios relacionados e
qualificados a seguir, os quais firmam o compromisso de zelar pelo fiel cumprimento das suas

clausulas e condigdes.

CLAUDIO VASCONCELOS FROTA
Secretario Executivo Administrativo Financeiro

Orgao Gestor do SRP
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Este documento é parte integrante da Ata de Registro de Pregos acima referenciada, celebrada
entre a Secretaria da Saude do Estado do Ceard — SESA e a empresa COMERCIAL VALFARMA
EIRELI, cujos pregos estdo a seguir registrados por item, em face da realizagdo do Pregéo
Eletrénico N° 0711/2020.

VALOR | VALOR
UNIT. : TOTAL

RS
103.845,00
R$

ITEM I ESPECIFICAGAO UNID.  QTD

ACETILCISTEINA, 600 MG, GRANULADO,

|
ENVELOPE 5G ENV 98.900,00 #R$ 1,05 |

VALOR TOTAL

COMERCIAL VALFARMA EIRELI
CNPJ N° 02.600.770/0001-08

RICARDO LIRA PIMENTEL
RG: 90002056840
CPF: 245.806.943-68
Representante Legal
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Este documento é parte integrante da Ata de Registro de Pregos acima referenciada, celebrada
entre a Secretaria da Salude do Estado do Ceara — SESA e a empresa DROGAFONT!E !_TDA,
cujos pregos estdo a seguir registrados por item, em face da realizagéo do Pregdo Eletrénico N°

0711/2020. ]
| ]
EM | ESPECIFICAGAO ' UNID. QTD VORIR | vaLOR TOTAL
" FLUCONAZOL 150 MG A; | '
. 42 R$735.730,80
el  CAPSULA 1.751.740,00 RS 0 ‘__$
| VALOR TOTAL | RS 735.730,80

DROGAFONTE Assinado de forma digital por

DROGAFONTE LTDA:08778201000126

LTDA:08778201000126 Dpados: 2020.09.14 10:36:23 -03'00'

DROGAFONTE LTDA.
CNPJ N° 08.778.201/0001-26

FERNANDA LONGA DA FONTE
RG: 6.442.192 SDS/PE
CPF: 574.693.181-00
Representante Legal
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Este documento é parte integrante da Ata de Registro de Pregos acima referenciada, celebrada
entre a Secretaria da Saude do Estado do Ceara — SESA e a empresa SANOFI MEDLEY
FARMACEUTICA LTDA, cujos precos estdo a seguir registrados por item, em face da realizagao
do Pregédo Eletronico N° 0711/2020.

ITEM ESPECIFICAGAO - unp. | am | YRR | vaLOR TOTAL

INSULINA  GLARGINA, 100 UI/ML,

7 SOLUCAO INJETAVEL, CARPULE 3 ML cappyie (180200 |RS$ 23,80 RS$4.288.760,0C

+ SISTEMA OU CANETA DE
APLICAGAO.

VALOR TOTAL 'R$ 4.288.760,0(

SANOFI MEDLEY FARMACEUTICA LTDA.
CNPJ N° 10.588.595/0010-92

BRUNA DOS SANTOS SOARES OMENA
RG: 36.563.338-0
CPF: 363.011.568-38
Representante Legal

Assinado de forma digital por
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Este documento é parte integrante da Ata de Registro de Pregos acima referenciada, celebrada
entre a Secretaria da Saude do Estado do Ceara — SESA e a empresa UNI HOSPITALAR CEARA
LTDA, cujos pregos estdo a seguir registrados por item, em face da realizagdo do Pregao
Eletrénico N° 0711/2020.

ITEM | ESPECIFICAGAO unp. oo | PRLPR VALOR TOTAL
| | | :
o |LEVODOPA 200MG + BENSERAZIDA,

COMP 2.500,00 R$0,99 R$2.475,00

| (CLORIDRATO), 50MG. COMPRIMIDO
VALOR TOTAL

'R$ 2.475,00

UNI HOSPITALAR CEARA LTDA.-EPP
CNPJ N° 21.695.464/0001-68

CHRISTIAN MENDES OLIVEIRA TAVARES
RG: 90013006830 SSP/CE
CPF: 484.301.613-68

DROGAFONTE Assinado de forma digital por

DROGAFONTE LTDA:08778201000126

LTDA:087782010001 26 Dados: 2020.09.14 10:37:04 -03'00'
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Este documento & parte integrante da Ata de Registro de Pregos acima referenciada, celebrada
entre a Secretaria da Saude do Estado do Ceara — SESA e a empresa PROFARMA SPECIALTY
S/A, cujos pregos estdo a seguir registrados por item, em face da realizacdo do Pregao Eletronico
N° 0711/2020.

VALOR

| | |
| ITEM | ESPECIFICAGAO UNID. QTD | VALOR UNIT, TOTAL

POLICRESULENO 50 MG/G+ |

| CINCHOCAINA (CLORIDRATO) 10G/G, 1500,0 |

" POMADA RETAL, BISNAGA 30G + 10 BISNAGA ¢ (PRALE000 | RYRZT0000

| APLICADORES |

VALOR TOTAL | R$ 62.700,00
PROFARMA SPECIALTY S/A

CNPJ N° 81.887.838/0007-36

ROSELEI KRASNIEVICZ
RG: 4647341 SPCT/GO
CPF: 851.856.861-00

DROGAFONTE Assinado de forma digital

por DROGAFONTE

LTDA:087782010 LTDA:08778201000126
Dados: 2020.09.14 10:37:17
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ESTADO po C :

SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA
GESTOR DO SISTEMA REGISTRO DE PRECO
ATA DE REGISTRO DE PRECO N° /2020

PREGAO ELETRONICO N° 0711/2020
PROCESSO N° 03421348/2020

EMPRESAS DETENTORAS DO REGISTRO DE PREGO E QUALIFICAGAO DOS
RESPONSAVEIS

© FORNECEDOR |  QUALIFICAGAO DO REPRESENTANTE.

RICARDO LIRA PIMENTEL
RG: 80002056840
CPF: 245.806.943-68

_____

COMERCIAL VALFARMA EIRELI |
CNPJ N° 02.600.770/0001-09

: FERNANDA LONGA DA FONTE
RHEGAPRNTE 101 RG: 6.442.192 SDS/PE

CNPJ N° 08.778.201/0001-26 CPF: 574 693 181-00

i ‘ BRUNA DOS SANTOS SOARES OMENA
SANOFI MEDLEY FARMACEUTICA LTDA. RG: 36.563.338-0

CNPJ N° 10.588.595/0010-92 5 CPF: 363.011.568-38

CHRISTIAN MENDES OLIVEIRA TAVARES
RG: 90013006830 SSP/CE
CPF: 484.301.613-68

UNI HOSPITALAR CEARA LTDA.-EPP
CNPJ N° 21.595.464/0001-68

i ” ROSELEI KRASNIE\‘HCZ
PROFARMA SPECIALTY S/A ! RG: 4647341 SPCT/GO

o -
CNPJ N° 81.887.838/0007-36 | CPF: 851 .855.861-00

DROGAFONTE Assinado de forma digital por

DROGAFONTE LTDA:08778201000126

LTDA:08778201000126 Dados: 2020.09.14 10:37:27 -03'00'

PREGAO ELETRONICO 20200711— SESA / CELULA DE EXECUCAO DE COMPRAS

Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/07582806213190779658
Autenticagao Digital Cédigo: 07582806213190779658-11

S y "\, 3 Cartério Azevédo Bastos

2 0[2;:;: ;8/::/;&;‘6;1:03 d d d d % Av..PresidemeEpitéci? Pessoa-114BS
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGCOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO
PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGCAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigdes e Tutelas
com atribuicdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranca juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagéo obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos de
notas e registro, composto de um cédigo unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa
Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, enderego
https://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticacéo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa DROGAFONTE LTDA tinha posse de um
documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na cépia autenticada, sendo da empresa DROGAFONTE LTDA a responsabilidade,
Unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

Nesse sentido, declaro que a DROGAFONTE LTDA assumiu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n° 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3°, inciso
X, da Lei Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalizagdo dos documentos fisicos,
garantindo perante este Cartorio e terceiros, a sua autoria e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7°, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Cadigo de
Autenticacéo Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.

Esta DECLARACAO foi emitida em 29/06/2021 09:56:42 (hora local) através do sistema de autenticagdo digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do
Cartorio Azevédo Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa DROGAFONTE LTDA ou ao Cartério pelo endereco de e-mail
autentica@azevedobastos.not.br Para informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cédigo de
Autenticagdo Digital

Esta Declaragéo ¢ valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

1Cédigo de Autenticagdo Digital: 07582806213190779658-1 a 07582806213190779658-11

2Legislagoes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Proviséria n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n°®
8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013, Provimento CGJ N° 003/2014 e Provimento CNJ N° 100/2020.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b6fd2d11a2bf3a06e40a8378c2162436decce78c3970191e8097e02196f6c481926adbbbce54601691adf030be3e9abbab
f62768ca46b6c3b5bead515d1a1fc45

ICP

Presidéncia da Republica

Casa Civil Brasil
Madida Provisdria Ne2,200-2,
de 24 deagosto de 2001, 2%
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA 05 PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELET \.I- ™ 14E
VALOR TOTAL: 630000 DATA IMPRESSAD: 31/05/2021 - 20:24 |
000.338.278
DATA DO RECEBIMENTO TOENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR ) |
SERIE 1 l
DANFE
- AUXILIAR DA
=) DROGAFONTE NOTA FISCAL
" MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA = TTAVE DEACESSO
0-ENTRADA 2621 0508 7782 0100 0126 5500 1000 3382 7810 7666 9534
DROGAFONTE LTDA 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 000.338.278
50740080 RECIFE - PE Srzeasl www.tffe.fazenglgxgov.br{portal
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126210040263946 31/05/2021 20:23:39
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRIGAQ ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CTF DATA DA EMISSAD
FUNDO ESTADUAL DE SAUDE (20054) 74.031.865/0001-51 31/05/2021
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
AV. ALMIRANTE BARROSO, 600 PRAIA DE IRACEMA 60060-440 31/05/2021
MUNICIPIO UF  |FONE | FAX TNSCRICAQD ESTADUAL HORA DA SAIDA
FORTALEZA CE (85) 3101-5150 06.932.857-9 20:23:24
FATURA / DUPLICATA
|7135720f001 30/06/2021 6.300,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 H 0,00 6.300,00
VALOR FRETE VALOR SEGUROD VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
; 4 i ; 0,00 6.300,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI )-REMETENTH 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRIGAQ ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.501.289-90
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 21,600 21,600
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAD DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | €sT | crFop | UNID| QUANT | VALOR | VALOR [B.CALC| VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT TOTAL | ICMS | ICMS | 1CMS
4857 FLUCONAZOL 150 MG C/100 CAPS (MEDQUIMICA-MG) 30039089 | 060 | 6108 | CPR[13.800 [0,4200 |5.796,00| 0.00| 0,00
Lote=003287 Val=30/09/2022 Qtd=13800.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7896862970581
4857 FLUCONAZOL 150 MG C/100 CAPS (MEDQUIMICA-MG) 30039089060 6108| CPR| 1.200]0,4200| 504,00 0,00] 0,00
Lote=003324 Val=30/09/2022 Qtd=1200.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Caod. Barras: 7896862970581
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedido: 583199
Trib aprox RS847,35 Fed. 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT
CMS Interestadual, conforme convenio do ICMS 93/2015: Valor |CMS interestadual parn UF remetente: 0,00, Valor ICMS interestudual pars UF destino:
378,00 Valor [CMS FCP da UF destino: 0,00
Res. Listast.300,00 Pus, 0,00 Neg, 0,00 Nea, 0,00 Out)
Fantasia=FUNDES
Ag Cobrador—=BANCO DO BRASIL
Agencia' Conta=3433-9/13705.7
Cod Operador 2926
OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
PE-00711/2020, OC: 1 7754/202 1, NE:G001 7136, PARCE:U8. 50 PAGA COMPLETO. CONT:COLFISE, TELI#5)3101-5150, LOCAL DE ENTREGA: RUA
GENTILANDLA N 203, LOJA-Y, JANGURUSSU-CE 60810-670
www.arinew,com,br Trerado cm 31703730271 s 20,29 pelo UnilTANFE 3.6.30 Plus | www.unidanie.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
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[RECEBEMOS DE DRUGAFONTE LTDA S PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAQ: 23/03/202 NF-e 1416
VALOR TOTAL: 6300.00 DATA IMPRESSAO: 23/03/2021 - 11116 o .
000.332.760
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAQO E ASSINATURA DO RECEBEDOR :
SERIE 1
DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
-.. DROGA FONTE NOTA FISCAL
MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR ELETRGN[CA T AW
0-ENTRADA 2621 0308 7782 0100 0126 5500 1000 3327 6017 3823 1811
DROGAFONTE LTDA 1-SAIDA m Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 000.332.760 :
50740-080 RECIFE - PE SERIE 1 www.nfg.fazenda.gov.br/portal
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126210021760508 23/03/2021 11:16:18
INSCRICAD ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL TNPI/ CPF DATA DA EMISSAQ
FUNDO ESTADUAL DE SAUDE (20054) 74.031.865/0001-51 23/03/2021
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEF DATA DA SAIDA
AV. ALMIRANTE BARROSQ, 600 PRAIA DE IRACEMA 60060-440 23/03/2021
[MUNICIPIO UF__ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
FORTALEZA CE (85)3101-5150 06.932.857-9 11:13:57
FATURA / DUPLICATA

429793/001 22/04/2021 6.300,00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 6.300,00
VALOR FRETE VALOR SEGURQO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IFI TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.300,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSFORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPI/CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI )-REMETENTE 16.851.217/0001-45
ENDEREGO ; MUNICIFIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.501.289-90
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAOD PESO BRUTO PESO LIQUIDD
. 1 21,600 21,600
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRIGAQ DO PRODUTO | SERVICO NCMisH | csT | cror | UNID| QUANT | vaLor [ vaLor |B.caLc| vaLor| acio.
PRODUTO UNIT | TOTAL | ICMs | 1cMs | 1cms
4857 FLUCONAZOL 150 MG C/100 CAPS (MEDQUIMICA-MG) 30039089 060| 6108 | CAP 200 (10,4200 84,00 0,001 000

Lote=002486 Val=30/07/2022 Qtd=200.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Coéd. Barras: 7896862970581

4857 FLUCONAZOL 150 MG C/100 CAPS (MEDQUIMICA-MG) 30039089 | 060 | 6108 | CAP| 14.800 |0,4200 [6.216,00| 0,00] 0,00
Lote=002922 Val=30/08/2022 Qtd=14800.000
Lista(Pos) Dese.0,00%

Cod. Barras: 7896862970581

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
Pedido; 574993;Trib aprox RS847,35 Fed, 0,00 Est & 0,00 Mun Fonte: IBPT:ICMS Interestadual, conforme convenio do ICMS 932015 Valor ICMS
interestadual para UF remetente: 0,00. Valoe ICMS interestadual para UF destino; 378,00. Valor LCMS FCP da UF destino: 0.00;Res. Listas(6.300,00 Pos.
0,00 Neg, 0.00 Neu, 0,00 Oul):Fantasia=FUNDES; Ag Cobrador=BANCO DO BRASIL:Agencia/Conta=3433-9/1 3705-7,Cod Operador=2829.:0P LIVRE
DA COBRANCA DE ICMS NURMAL, CUNF. DECRETO 35,346/ 10;PE 07112020 PEDIDO 0797 1/2021 EMP. N 00005434 CUNTRATO

OOO0000 | | 58635 PARC, N § ONT GLEISA §5-2101-5150 { LUCAL DE ENTREGA = RUA GENTILANDIA 203 LUJA -4 JANGURUSSU- FORTALEZA
CEP. 60.810-670

Us | Www inidanie com.or

1416

wwwartnew .conm.br Gerado em 230/

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
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1 A47
RECEBEMUS DE DROGAFONTE LTDA OS5 PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAQ: 03/05/202) NF 1417
VALOR TOTAL: 12306.00 DATA IMPRESSAQ: 03/05/2021 - 16:07 =t
000,335.763
DATA DD RECEBIMENTO [DENTIFICACAO E ASSINATURA DU RECEBEDOUR i
SERIE ‘

DANFE
- DOCUMENTO
H- AUXILIAR DA
.::": DROGA FONTE NOTA FISCAL
= MEDICAMENTOS €E MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA CHA?TE_DEACESSD
0-ENTRADA 2621 0508 7782 0100 0126 5500 1000 3357 6317 3585 8450
DROGAFONTE LTDA 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
AY BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 000.335.763
50740-080 RECIFE - PE o ebdigh B
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126210032374125 03/05/2021 16:07:02
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT, CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO /| REMETENTE
NOME [ RAZAG SOCIAL CNFPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ
FUNDO ESTADUAL DE SAUDE (20054) 74.031.865/0001-51 03/05/2021
[ENDERECO BAIRRO | DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
AV. ALMIRANTE BARROSO, 600 PRAIA DE IRACEMA 60060-440 03/05/2021
MUNICIPIO UF _ |FONE/ FAX TNSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
FORTALEZA CE (85)3101-5150 06.932.857-9 16:06:16
FATURA / DUPLICATA
|4330]7;’001 02/06/2021 12.306,00 |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR [CMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS 5T TOTAL DOS PRODUTOS
i 0,00 2 0,00 12.306,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR [P TOTAL DA NOTA
s s s 5 0,00 12.306,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[NOME / RAZAO SOCIAL FRETE FOR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC JUF  |CNPJ/CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI )-REMETENTH 16.851.217/0001-45
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.501.289-90
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
, CAIXA 42,192 42,192
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAQ DO PRODUTO / SERVICO NCMisH | csT | crop | UNID| QUANT | vaLOR | VALOR |B.CALC| VALOR | ALIQ.
PRODUTO UNIT TOTAL | IcMs | IcMs | IcMs
4857 FLUCONAZOL 150 MG C/100 CAPS (MEDQUIMICA-MG) 30039089 060]| 6108 | CAP{29.300)0,4200|12.306,00| 0,00] 0,00
Lote=003287 Val=30/09/2022 Qtd=29300.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7896862970581
*CONTINUACAO - INFORMACOES COMPLEMENTARES*
MARACANAU
CEP:61.921-430 Contato: GLEISA Fone: (85) 3101-5150
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AD FISCO
Pedido: 579737
T'rib aprox R$1.655,16 Fed, 0,00 Est ¢ 0,00 Mun Fonte: IBPT
ICMS 1 dual, i io do ICMS 93/2015: Valor ICMS interestadual para UF remetente: 0,00, Valor ICMS interestadual para UF desting
T38.36. Valor ICMS FCP da UF destino: 0,00
Res. Listas(12.306,00 Pos, 0,00 Neg. 0,00 Neu, 0,00 Uur)
Fantasis=FUNDES
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL
Agencia/ Contu=3433-9/13705.7
Cod.Operadore3052
OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35, 246/10
PE:0711/2020.6 PARCELA EXERCICIO: 202 1 NE:000 12526 N PROPOSTA0001 2960, CONTRATO0000000 | 162254 PROJETO: 182N PROC, SIST.
PROTOCOLO:0368 | 589202 100 15002/202 | ATA:2020/07225 LOCAL DE ENTREGA: RUA 14, N 1161, GALPAO K - ALTO ALEGRE 11~
MARACANAU
WWW, Arnew. com.br Gerado em 03052021 as 10:07 pelo Lﬁmmmmmf'

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



PREFEITURA DO

1418

RECIFE
SECRETARIA DE SAUDE

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos para os devidos fins de direto, que a empresa DROGAFONTE
LTDA., inscrita no CNPJ n° 08.778.201/0001-26, inscricao estadual 009682260,
situada na Rua Barao de Bonito, 408 — Varzea — Recife/PE, nos fornece
medicamentos e material médico hospitalar.

Atestamos ainda, que tal fornecimento € executado satisfatoriamente, nao
existindo em nossos registros, até a presente data, fatos que desabonem sua
conduta e responsabilidade com as obriga¢des assumidas.

Recife, 12 de fevereiro de 2020

Fernanda€astro
Gerente Geral de Financgas
Secretaria de Saude/PCR

RG n° 5.420.303-SDS
CPF n° 009.433.384-09

IMpFesso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validacio: AOCA.7497.18AF.4D40.8B6A. AAB7.334C. 4AES.
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGCOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO
PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGCAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigdes e Tutelas
com atribuicdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranca juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagéo obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos de
notas e registro, composto de um cédigo unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa
Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, enderego
https://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticacéo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa DROGAFONTE LTDA tinha posse de um
documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na cépia autenticada, sendo da empresa DROGAFONTE LTDA a responsabilidade,
Unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

Nesse sentido, declaro que a DROGAFONTE LTDA assumiu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n° 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3°, inciso
X, da Lei Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalizagdo dos documentos fisicos,
garantindo perante este Cartorio e terceiros, a sua autoria e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7°, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Cadigo de
Autenticacéo Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.

Esta DECLARACAO foi emitida em 08/03/2021 17:24:26 (hora local) através do sistema de autenticagdo digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do
Cartorio Azevédo Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa DROGAFONTE LTDA ou ao Cartério pelo endereco de e-mail
autentica@azevedobastos.not.br Para informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cédigo de
Autenticagdo Digital

Esta Declaragéo ¢ valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

1Cédigo de Autenticagdo Digital: 07582404201047040904-1

2Legislagoes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Proviséria n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n°®
8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013, Provimento CGJ N° 003/2014 e Provimento CNJ N° 100/2020.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b100ff17a6b36ad7642954c2fd974ed5fb7f8c60a07a56963397f60096c6b4dd3cf1becfe7ebbf5365fd5aabbfad347cchbf627
68ca46b6c3b5bead515d1a1fc45

ICP

Presidéncia da Republica

Casa Civil Brasil
Madida Provisdria Ne2,200-2,
de 24 deagosto de 2001, 2%
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VALOR TOTAL: 86142.00 DATA IMPRESSAQ: 07/02/2019 - 11:03

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 07/02/2019

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
000.275.831
SERIE 1

DROGAFONTE LTDA

DANFE
DOCUMENTO

i5) DROGAFONTE AUKILIAR DA

" MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA

O-ENTRADA
1-SAIDA 1

CHAVE DE ACESSO
2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2758 3110 0275 8312

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

A AR o a08 VARZEA 000.275.831 www.nfe fazenda.gov.br/porta
g : SERIE 1 . :
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126190008112950 07/02/2019 11:03:41
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 07/02/2019
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 07/02/2019
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 11:02:12

FATURA /DUPLICATA

|371732/001 09/03/2019 86.142,00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALCICMS VALORICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 86.142,01
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALORIPI TOTAL DA NOTA
. ! J | , | 0,00 86.142,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEIC JUF |CNPJ/CPF
DROGAFONTE LTDA O-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF  [INSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 283,08 283,08
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST [ CFOF [ UNID [ QUANT | VALOR| VALOR |B.CALC|VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL | IcMS | ICMS | ICMS
3008 CLOMIPRAMINA 25MG C/ 20 CPR CLO *(C1) ( 30049079 060 | 5403 | CPR | 56.680 | 0,6857 | 38.865,48 0,00 0,00
)
Lote=000617 Fab=30/07/2018 Va=30/07/2020 Qtd=56.680
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cobd. Barras: 7894916510158
6696 CLOMIPRAMINA 25MG CX.20 CPRS (G) ( 30049069 [ 060 | 5403 | CPR 240 | 0,6857 164,57 0,00 0,00
)
Lote=0P1034 Fab=30/08/2018 \al=30/08/2020 Qtd=240
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cobd. Barras. 7896004701301
7349 CLOMIPRAMINA 25MG APRES CX C.20 CPRS ( 30049079 060 | 5403 | CPR| 3.080( 0,6857 | 2.111,96 0,00( 0,00
)
Lote=1844962 Fab=30/10/2018 Val=30/03/2020 Qtd=3.080
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cdd. Barras: 7896261000018
482 CLORPROMAZINA 100MG APRES.CX.C/100 CPRS 30049079 [ 060 | 5403 | CPR | 300.000 | 0,1500 | 45.000,00 0,00 0,00
MARCA: CLOPROMAZ (UNIAO QUIMICA)
Lote=1848610 Fab=30/11/2018 Val=30/11/2020 Qtd=300.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cobd. Barras. 7896006237075

DADOSADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Pedido: 495205

Trib aprox R$11.586,10 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT
Res. Listas(47.111,96 Pos, 39.030,05 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)
Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL
Agencia/lConta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2926

ENTREGA:NECESSARIO REALIZAR AGENDAMENTO:

NAUTICO (CENTRO DE TREINAMENTO WILSON CA

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
PE=008/2018, NE:2019.00220, ACA0:6583, PARCE:04, PEDIDOF AUT:SR EUGENIO, SO PAGA
COMPLETO. CONT:KASSIA, TEL(81)3355-9377, KASSIALIMA@RECIFE.PE.GOV.BR LOCAL DE

AGENDAMENTOSESAUPCR@GMAIL.COM - (81) 34427444 AVENIDA DA RECUPERACAO, N 4000,
GUABIRABA, RECIFE/PE - CEP: 52.490-570. PONTO DE REFERENCIA: AO LADO DO CT DO

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Gerado em 07/02/2019 as 11:03 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br
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VALOR TOTAL: 7350.00 DATA IMPRESSAOQ: 14/02/2019 - 17:30

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 14/02/2019

NF-e

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

SERIE

000.276.413

1

CHAVE DE ACESSO
2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2764 1310 0276 4139

DANFE
nw DOCUMENTO
H- AUXILIAR DA
-:D DROGAFONTE NOTA FISCAL
" MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA
O-ENTRADA
DROGAFONTE LTDA TSAIDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 000.276.413
50740-080 RECIFE - PE SERIE 1
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA V1

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126190009838853 14/02/2019 17:30:15

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPE DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 14/02/2019

ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 14/02/2019
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 17:28:28

FATURA /DUPLICATA

| 372311/001 16/03/2019 7.350,00

CALCULO DO IMPOSTO

Lote=81129S Fab=30/01/2019 Val=30/01/2021 Qtd=30.000
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7896862970581

BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 7.350,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, ) , | | 0,00 7.350,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 44,10 44,10
DADOSDOSPRODUTOS/ SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST | CFOP [ UNID | QUANT | VALOR| VALOR | B.CALC|VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
4857 FLUCONAZOL 150 MG APRES.CX/100 CAPS (MEDQUIMICA-MG) 30049069 | 060 | 5403 | CPR | 30.000 | 0,2450 | 7.350,00 0,00 0,00

DADOSADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Pedido: 496100

Trib aprox R$988,58 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT

Res. Listas(0,00 Pos, 7.350,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)

Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR

Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL

Agencia/lConta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2926

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10

*** CONTATO PARA AGENDAMENTO 81-3442-7444
AGENDAMENTOSESAUPCR@GMAIL.COM**PENDENCIA** PE=006/2018, NE:2018.06903,
Cl1:967/2018, ATA:082/2018, CC:2018.4801.01.0802.0077. CADU

30272.13548, PARCE:05, SO PAGA COMPLETO, CONT: KASSISA, TEL(81)3355-9377,
KASSIALIMA@RECIFE.PE.GOV.BR LOCAL DE ENTREGA:ALOMOXARIFADO AVENIDA DA
RECUPERACAO,N 4000- GUABIRABA-PE CEP:52490-570 PONTO DE REFERENCIA AO LADO DO
CT

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Gerado em 14702/2019 as 17:30 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 11/02/2019 NE-e
VALOR TOTAL: 49976.10 DATA IMPRESSAO: 11/02/2019 - 16:56
000.276.144
DATA DO RECEBIMENTO TDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR )
SERIE 1

DANFE
i NIRRT
-:D DROGAFONTE NOTA FISCAL

= MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
O-ENTRADA 2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2761 4410 0276 1440
DROGAFONTE L TDA 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
£0740.080 RECI FE - PE OOSOEZFZI EISE 1f4 www.r_lfe.fazendaqov.br( portal
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126190008937723 11/02/2019 16:56:07
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 11/02/2019
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 11/02/2019
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 16:54:38

FATURA /DUPLICATA

[372013/001 13/03/2019 49.976,10 |

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALCICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMSST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 49.976,10
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
’ ) ; | ) | 0,00 49.976,10
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE PORCONTA | CODIGO ANTT FLACADOVEIC |UF |CNPJ/CPE
DROGAFONTE LTDA O-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 2 407,14 407,14
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/sH | csT[ cFor[ UNID| QUANT [VALOR] VALOR [ B.CALC[ VALOR] ALIQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL | IcMs | IcMs | IcMs
1396 ATENOLOL 50MG APRES.CX/600 CPR 30049042 ( 060 | 5403 [ CPR| 1.200 | 0,0350 42,00 0,00 0,00

CODIGO CADUM: 32363

(PRATI DONADUZZI-PR)

Lote=18148C Fab=30/09/2018 Val=30/09/2020 Qtd=1.200
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7898148290826

1396 ATENOLOL 50MG APRES.CX/600 CPR 30049042 060 | 5403 | CPR [598.200 | 0,0350 [20.937,00| 0,00 0,00
CODIGO CADUM: 32363

(PRATI DONADUZZI-PR)

Lote=18149H Fab=30/09/2018 Val=30/09/2020 Qtd=598.200
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7898148290826

7888 ESPIRONOLACTONA 25 MG CX/30 CPRS ( 30043220 | 060 | 5403 | CPR [ 199.980 | 0,1450 [ 28.997,10| 0,00| 0,00

)

Lote=0R5526 Fab=30/10/2018 Val=30/10/2020 Qtd=199.980
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7896004708942

DADOSADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedido: 495659

Trib aprox R$6.721,79 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT

Res. Listas(49.976,10 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)

Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR

Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL

Agencia/lConta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2926

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10

PE=019/2019, NE:2019.00272. ATA:216/2018, PARCE:03, SO PAA COMPLETO, AUT: POR SR EUENIO,
CONT

COMPRAS, TEL(81)3442-7444, KASSIALIMA@RECIFE.COM.BR LOCAL DE
ENTREGA:ALMOXARIFADO - AV.DA RECUPERACAO, N 4000, GUABIRABA - RECIFE/PE
CEP:52490-570

PONTO DE REFERENCIA **AO LADO DO CT DO NAUTICO.TEM QUE AGENDAR.

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br Gerado em 11/02/2019 as 16:56 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br
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VALOR TOTAL: 13470.00 DATA IMPRESSAQ: 11/02/2019 - 17:23

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 11/02/2019

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
000.276.149
SERIE 1

i5) DROGAFONTE

L] MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECI FE - PE
FONE: (81) 2102-1819

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

O-ENTRADA
1-SAIDA 1

000.276.149
SERIE 1
FOLHA 11

CHAVE DE ACESSO

2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2761 4910 0276 1497

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

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126190008947069 11/02/2019 17:23:12

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPE DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 11/02/2019
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 11/02/2019
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 17:21:29

FATURA /DUPLICATA

|372020/001 13/03/2019 13.470,00

CALCULO DO IMPOSTO

(BLAUSIEGEL-SP)

Lote=18101001 Fab=30/10/2018 Val=30/10/2020 Qtd=3.000
Lista(Neg) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7896014688432

BASE CALCICMS VALORICMS BASE CALC ICMSST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
) 0,00 , 0,00 13.470,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, ) , | , | 0,00 13.470,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEIC JUF _|CNPJ/CPF
DROGAFONTE LTDA O-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 110,88 110,88
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
cODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST [ cFOF| UNID| QUANT | VALOR| VALOR | B.CALC| VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL | ICMS | ICMS | ICMS
4857 FLUCONAZOL 150 MG APRES.CX/100 CAPS (MEDQUIMICA-MG) 30049069 | 060 | 5403 | CAP | 30.000 | 0,2450 | 7.350,00 0,00 0,00
Lote=81129S Fab=30/01/2019 Va=30/01/2021 Qtd=30.000
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cobd. Barras: 7896862970581
2089 HIDROCORTISONA 100 MG APRES. CX. C/50 F/A + DIL.- ARISCORTEN 30043210| 060 | 5403 | F/A | 3.000 | 2,0400 | 6.120,00 0,00 0,00

DADOSADICIONAIS

Pedido: 495621

Cod.Operador=2889

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Trib aprox R$1.811,72 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT
Res. Listas(0,00 Pos, 13.470,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)
Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL
Agencia/lConta=3433-9/13705-7

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
PE:006/2018,NE:2018.06903,Cl:967/2018,ATA:082/2018,CC:2018.4801.01.0802.0077,PARC:5,CONT:KAS
SIA, TEL(81)3355-9377,KASSIALIMA@RECIFE.PE.GOV.BR,LOCAL DE
ENTREGA:ALOMOXARIFADO AVENIDA DA RECUPERACAQO,N 4000- GUABIRABA-PE CEP:52490
-570 PONTO DE REFERENCIA AO LADO DO CT DO NAUTICO CENTRO DE TREINAMENTO
WILSON CAMPOS**AGENDAR ENTREGA FONE(81)3442-
7444/ AGENDAMENTOSESAUPCR@GMAIL.COM**

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Gerado em 11/02/2019 as 17:23 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 07/02/2019

VALOR TOTAL: 28000.00 DATA IMPRESSAO: 07/02/2019 - 18:42 NF-e
000.275.948
DATA DO RECEBIMENTO TDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR )
SERIE 1

i5) DROGAFONTE

L] MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECI FE - PE
FONE: (81) 2102-1819

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL

ELETRONICA

CHAVE DE ACESSO

2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2759 4810 0275 9486

1-SAIDA

000.275.948
SERIE 1
FOLHA 11

O0-ENTRADA

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

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126190008241519 07/02/2019 18:42:36

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPE DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 07/02/2019
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 07/02/2019
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 18:41:09

FATURA /DUPLICATA

| 371811/001 09/03/2019 28.000,00

CALCULO DO IMPOSTO

Lote=180828 Fab=01/12/2018 Val=30/12/2020 Qtd=1.600
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7897848502413

BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 28.000,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, ) , | , | 0,00 28.000,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 365,75 365,75
DADOSDOSPRODUTOS/ SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST| CFOP| UNID | QUANT | VALOR| VALOR |B.CALC|VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
6230 SULFADIAZINA PRATA 10MG/G (GEN BIS 30G 30049072 060| 5403 | BIS | 7.150 | 3,2000 | 22.880,00 0,00 0,00
Lote=180827 Fab=01/12/2018 Val=30/12/2020 Qtd=7.150
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cod. Barras. 7897848502413
6230 SULFADIAZINA PRATA 10MG/G (GEN BIS 30G 30049072 060| 5403 | BIS | 1.600 | 3,2000| 5.120,00 0,00 0,00

DADOSADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Pedido: 495385

Trib aprox R$3.766,00 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT
Res. Listas(0,00 Pos, 28.000,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)
Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL
Agencia/lConta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2926

AGENDAMENTO: CONTATO PARA AGENDAMENTO: (81) 3442-7444.
AGENDAMENTOSESAUPCR@G

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10

**PENDENCIA ,PE=036/2017, NE:2018.06244.ATA:027/2018, PARCE:08, CONT:KASSIA, TEL(81)3355
-9377, KASSIALIMA@RECIFE.PE.GOV.BR LOCAL DE ENTREGA: ALMOXARIFADO - AVENIDA DA
RECUPERACAO, N 4000, GUABIRABA - RECIFE - PE, CEP: 52490-570, PONTO DE REFERENCIA :
AO LADO DO CT DO NAUTICO ( CENTRO DE TREINAMENTO WILSON CAMPOS). FAZER

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Gerado em 07/02/2019 as 18:42 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br
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Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 15/02/2019 NE-e
VALOR TOTAL: 15291.00 DATA IMPRESSAOQ: 15/02/2019 - 10:14
000.276.435
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1
DANFE
i DOCUMENTO
H- AUXILIAR DA
..'.':-: DROGAFONTE NOTA FISCAL
L] MEDICAMEMNTOS € MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA CHAVEDEACESSS
O-ENTRADA 2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2764 3510 0276 4357
DROGAFONTE L TDA 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
AV BARQ‘(())?L%E();?RN&?I’:;O%EV ARZEA 000.276.435 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
g ) SERIE 1 . .
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAC/:\O PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126190009998992 15/02/2019 10: 14:38
INSCRIQAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 15/02/2019
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 15/02/2019
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 10:12:51
FATURA / DUPLICATA
| 372333/001 17/03/2019 15.291,00 |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALORICMS BASE CALC ICMS ST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 15.291,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, , , , 0,00 15.291,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA O-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 62,73 62,73
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CcODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST | CFOP| UNID | QUANT [ VALOR| VALOR |[B.CALC|VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
313 CLORPROMAZINA 25MG APRES CX C/200 CPRS 30049079 060 5403 | CPR | 90.000 | 0,1699[15.291,00| 0,00 0,00

CODIGO CADUM: 30094 (CRISTALIA-SP)

Lote=18070198 Fab=30/07/2018 Val=30/07/2021 Qtd=90.000
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7896676403404

DADOSADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Pedido: 496134

Trib aprox R$2.056,64 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT

Res. Listas(15.291,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)

Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR

Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL

Agencia/lConta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2926

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10

PE=020/2018, NE:2019.00401, COD:3.3.90.30.ACA0:5683, SOL1:480. PARCE:03, PEDIDO
AUTORIZADO POR SR EUGENIO, SO PAGA COMPLETO, CONT: KASSIA, TEL (81)3355-9377,
KASSIALIMA@RECIFE.PE.GOV.BR LOCAL DE ENTREGA:AGENDAMENTO PARA ENTREGA (81)
3442.7444 - AGENDAMENTOSESAUPCR@GMAIL.COM AVENIDA DA RECUPERACAO, N 4000,
GUABIRABA - RECIFE/PE. CEP: 52.490-570. PONTO DE REREFERENCIA: AO LADO CO CT DO
NAUTICO (CE

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data:

Gerado em 15/02/2019 as 10:14 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br

1425
21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 25/02/2019

VALOR TOTAL: 94110.80 DATA IMPRESSAO: 25/02/2019 - 18:31 NF-e
000.277.170
DATA DO RECEBIMENTO TDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR )
SERIE 1

i5) DROGAFONTE

L] MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECI FE - PE
FONE: (81) 2102-1819

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

O-ENTRADA
1-SAIDA 1

000.277.170
SERIE 1
FOLHA 11

CHAVE DE ACESSO
2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2771 7010 0277 1709

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

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126190012204207 25/02/2019 18:31:31

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPE DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 25/02/2019
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 25/02/2019

MUNICIPIO

RECIFE

UF

PE

FONE / FAX

(81) 3355-9356

HORA DA SAIDA

18:29:27

INSCRICAO ESTADUAL

FATURA /DUPLICATA

|373089/001 27/03/2019 94.110,80

CALCULO DO IMPOSTO

)

Lote=1032785 Fab=30/09/2018 Val=30/09/2020 Qtd=4.788
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7896112400608

BASE CALC ICMS VALORICMS BASE CALC ICMS ST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 94.110,80
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
\ , \ | , | 0,00 94.110,80
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA O-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 714,00 714,00
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CcODIGO DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST| CFOF| UNID | QUANT | VALOR | VALOR |B.CALC|VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
7828 ESTRIOL IMG/G BIS 50G C/1 APL STELE ( 30043933 | 060 | 5403 | BIS | 1.600 | 13,4444 | 2L511,04| 000] 0,00
)
Lote=1031922 Fab=30/09/2018 Val=30/09/2020 Qtd=1.600
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7896112400608
7828 ESTRIOL IMG/G BIS50G C/1 APL STELE ( 30043933 060 5403 | BIS | 612 |134444| 822797 000| 0,00
)
Lote=1031923 Fab=30/09/2018 Val=30/09/2020 Qtd=612
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7896112400608
7828 ESTRIOL IMG/G BIS 50G C/1 APL STELE ( 30043933 | 060 | 5403 | BIS | 4.788 | 13,4444 |64.371,79| 000| 0,00

DADOSADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Pedido: 497202

Trib aprox R$12.657,90 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT
Res. Listas(94.110,80 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)
Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL
Agencia/lConta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2926

CEP:52490-570

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
PE=032/20018, NE:2019.00765, ATA:337/2018, PARCE:PAGA POR NOTA,
-9377, KASSIALIMA@RECIFE.PE.GOV.BR LOCAL DE ENTREGA:OBS:AGENDAR ENTREGA 81-
3442-7444 ALMOXARIFADO - AV. DA RECUPERACAO, N 4000, GUABIRABA, RECIFE/PE

CONT:KASSIA TEL(81)3355

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Gerado em 25/02/2019 as 18:31 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.

1426



1427

VALOR TOTAL: 22691.13 DATA IMPRESSAQ: 26/02/2019 - 10:37

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 26/02/2019

NF-e
000.277.204

DATA DO RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

SERIE 1

i5) DROGAFONTE

L] MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECI FE - PE
FONE: (81) 2102-1819

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

0-ENTRADA

1-SAIDA

000.277.204
SERIE 1
FOLHA 11

CHAVE DE ACESSO
2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2772 0410 0277 2047

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126190012358820 26/02/2019 10:36:20

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPE DATA DA EMISSAO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282)

41.090.291/0001-33

26/02/2019

ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 26/02/2019
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 10:34:18

FATURA /DUPLICATA

| 373124/001 28/03/2019 22.691,13

CALCULO DO IMPOSTO

CODIGO CADUM: 30078 (MEDQUIMICA-MG)
Lote=69258S Fab=30/10/2018 Val=30/10/2020 Qtd=39.900
Lista(Pos) Desc.0,00%

Cod. Barras: 7896862918965

BASE CALCICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMSST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 22.691,13
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
: i d | , | 0,00 22.691,13
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE PORCONTA | CODIGO ANTT FLACADOVEIC |UF |CNPJ/CPE
DROGAFONTE LTDA O-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 60,65 60,65
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | ST | CFOP| UNID[ QUANT[VALOR] VALOR |B.CALC[VALOR]ALIQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL | IcMs | IcMs | IcMs
6175 AZITROMICINA 500 MG CAPS 30032029 060 | 5403 [ CPR | 39.900 | 0,5687 | 22.691,13 0,00 0,00

DADOSADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Pedido: 497252

Trib aprox R$3.051,96 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT
Res. Listas(22.691,13 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)
Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL
Agencia/lConta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2926

ENTREGA:CONTATO PARA AGENDAMENTO: (81)34427444 -

NAUTICO (CENTRO DE TREINAMENTO WILSON CAMPO

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
PE=016/2018 . NE:2019.00484, FONT:0244, SOLIC:588.ATA:176/2018, PARCE:02, PAGA POR NOTA,
CONT: NASSIA, TEL(33)5593-9377, KASSIALIMA@RECIFE.PE.GOV.BR LOCAL DE

AGENDAMENTOSESAUPCR@GMAIL.COM ENTREGA: AVENIDA DA RECUPERACAO, N 4000,
GUABIRABA - RECIFE/PE. CEP: 52.490-570 PONTO DE REFERENCIA: AO LADO DO CT DO

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Gerado em 26/02/2019 as 10:37 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 26/02/2019

VALOR TOTAL: 140008.99 DATA IMPRESSAO: 26/02/2019 - 15:27 N F-e
000.277.231
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1
DANFE
DOCUMENTO
R AUXILIAR DA
D OGAFONTE NOTA FISCAL
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA SHAVEDEACESS
O-ENTRADA 2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2772 3110 0277 2311
DROGAFONTE LTDA 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
AV BAR@;E)EO;? SIIETC?I’ZEOSP'EV ARZEA 000.277.231 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
g ) SERIE 1 . .
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA 1/2 ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126190012442598 26/02/2019 15:27:59
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 26/02/2019
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 26/02/2019
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 15:25:55

FATURA /DUPLICATA

| 373154/001 28/03/2019 140.008,99

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALCICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 140.008,99
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALORIPI TOTAL DA NOTA
: ) : | : | 0,00 140.008,99
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEIC JUF |CNPJ/CPF
DROGAFONTE LTDA O-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF  [INSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 4.521,58 4.521,58
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST | CFOF| UNID [ QUANT | VALOR| VALOR |B.CALC|VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT [ TOTAL | IcMS | 1cMs | IcMs
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,511 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 23.760 [ 0,3499 | 8.313,62 0,00 0,00
Lote=010.1 Fab=30/01/2019 Val=30/01/2024
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cobd. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,5 11 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 90.180 | 0,3499 | 31.553,98 0,00 0,00
Lote=011 Fab=30/01/2018 Val=30/01/2023
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,5 11 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 67.500 | 0,3499 | 23.618,25 0,00 0,00
Lote=011.1 Fab=30/01/2019 Val=30/01/2024
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cobd. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,511 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 2.700( 0,3499| 944,73 0,00 0,00
Lote=014.1 Fab=15/02/2019 Val=28/02/2024
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,511 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 25.920 | 0,3499 | 9.069,41 0,00 0,00
Lote=015.1 Fab=28/02/2019 Val=28/02/2024
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras. 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,511 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 | 060 | 5403 | PCT | 102.600 | 0,3499 | 35.899,74 0,00 0,00
Lote=016.1 Fab=15/02/2019 Val=28/02/2024
Lista(Pos) Desc.0,00%

DADOSADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Pedido: 497281

Trib aprox R$18.831,21 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT

Res. Listas(140.008,99 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)

Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR

Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL

Agencia/lConta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2828

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
"2/3" PE 030/2019, NE: 2019.00825, ATA: 352/2018, 1 PARCELA, LOCAL DE ENTREGA: AV. DA
RECUPERACAO, 4000, GUABIRABA-RECIFE-PE, CEP: 52490-570, FONE: (81) 34427444, PONTO DE
REFERENCIA: AO LADO DO CT DO NAUTICO, EMAIL PARA AGENDAMENTO DA ENTREGA:
AGENDAMENTOSESAUPCR@GMAIL.COM, CONTATO: JOELMA SILVA, FONE: (81) 33559377,
CONF. WANDSON, LIB. THIAGO.

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Gerado em 26/02/2019 as 15:27 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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DANFE
s DOCUMENTO
- AUXILIAR DA
u:;'-: DROGA FONTE NOTA FISCAL
" MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA
O-ENTRADA
DROGAFONTE LTDA 1-SAIDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 000.277.231

50740-080 RECIFE - PE
FONE: (81) 2102-1819

FOLHA 2/2

CHAVE DE ACESSO

2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2772 3110 0277 2311

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

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126190012442598 26/02/2019 15:27:59

INSCRIGAO ESTADUAL

0.096.822-60

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CNPJ

08.778.201/0001-26

DADOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS

CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGCO NCM/SH | CST | CFOF [ UNID| QUANT | VALOR| VALOR |B.CALC|VALOR| ALIQ.

PRODUTO UNIT | TOTAL | ICMS | ICMS | ICMS
C6d. Barras: 7898488470315

4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,5 11 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 34.020 | 0,3499 | 11.903,60 0,00 0,00
Lote=017.1 Fab=15/02/2019 Val=28/02/2024
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cobd. Barras: 7898488470315

4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,5 11 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 21.600 | 0,3499| 7.557,84 0,00 0,00
Lote=018.1 Fab=15/02/2019 V al=28/02/2024
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cad. Barras: 7898488470315

4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,5 11 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 31.860 | 0,3499 | 11.147,82 0,00 0,00

Lote=019.1 Fab=28/02/2019 Val=28/02/2024
Lista(Pos) Desc.0,00%
Céd. Barras; 7898488470315

1429

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 26/02/2019
VALOR TOTAL: 16671.20 DATA IMPRESSAOQ: 26/02/2019 - 15:25

NF-e

DATA DO RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

000.277.233
SERIE 1

DANFE
nw DOCUMENTO
H- AUXILIAR DA
-:D DROGAFONTE NOTA FISCAL
" MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA
O-ENTRADA
DROGAFONTE LTDA TSAIDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 000.277.233
50740-080 RECIFE - PE SERIE 1
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA V1

CHAVE DE ACESSO

2619 0208 7782 0100 0126 5500 1000 2772 3310 0277 2332

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

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126190012441973 26/02/2019 15:25:57

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPE DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 26/02/2019

ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 26/02/2019
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 15:23:54

FATURA /DUPLICATA

|373156/001 28/03/2019 16.671,20

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALCICMS VALORICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
, 0,00 , 0,00 16.671,20
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALORIPI TOTAL DA NOTA
, ) , | , | 0,00 16.671,20
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEIC JUF |CNPJ/CPF
DROGAFONTE LTDA O-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF  [INSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 201,58 201,58
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST| CFOF | UNID [ QUANT [ VALOR| VALOR | B.CALC| VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL | ICMS | ICMS | ICMS
1516 ETILEFRINA 10MG/ML IML APRES.CX.C/6 AMP (UNIAO QUIMICA) 30049067 | 060 | 5403 | AMF 420| 0,9500 | 399,00 0,00 0,00
Lote=1847575 Fab=30/11/2018 Val=30/11/2020 Qtd=420
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cobd. Barras. 7896006212706
1516 ETILEFRINA 10MG/ML IML APRES.CX.C/6 AMP (UNIAO QUIMICA) 30049067 | 060 | 5403 | AMF 576 0,9500 | 547,20 0,00 0,00
Lote=1850315 Fab=30/11/2018 Val=30/11/2020 Qtd=576
Lista(Pos) Desc.0,00%
C6d. Barras: 7896006212706
6394 NEOMICINA+BACITRACINA POM.10G C/200BIS 30042099 060| 5403 | BIS | 6.200| 1,2750 | 7.905,00 0,00 0,00
Lote=18E17J Fab=30/05/2018 Val=30/05/2020 Qtd=6.200
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cobd. Barras. 7898148291496
6394 NEOMICINA+BACITRACINA POM.10G C/200BIS 30042099 060 5403| BIS 800 | 1,2750 | 1.020,00 0,00( 0,00
Lote=18E37Q Fab=30/05/2018 Val=30/05/2020 Qtd=800
Lista(Neg) Desc.0,00%
C6d. Barras: 7898148291496
7313 SULFA+TRIMETOPRIMA 400MG+80MG APRES.CX.C/200 CPRS (PRATI DONADUZZI- | 30049072 060 | 5403 [ UND [ 80.000 | 0,0850 | 6.800,00 0,00 0,00
PR)
Lote=18E34J Fab=30/05/2018 V al=30/05/2020 Qtd=80.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7899547504729

DADOSADICIONAIS

Pedido: 497287

Cod.Operador=2947

Trib aprox R$2.242,28 Fed,
Res. Listas(7.746,20 Pos, 8.925,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)
Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL
Agencia/lConta=3433-9/13705-7

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

0,00 Est € 0,00 Mun Fonte: IBPT

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
PE-022/2018,PARC:3,NE:2019.00434, SOLICITACAO:484, ATA:263/2018,CONTATO: KASSIA
LIMA,TEL:(81) 3355-9377/ KASSIALIMA@RECIFE.PE.GOV.BR. AGENDAR PELO E-MAIL:
AGENDAMENTOSESAUPCR@GMAIL.COM, LOCAL DE ENTREGA: AVENIDA DA
RECUPERACAO, N 4000, GUABIRABA- RECIFE-PE, CEP.52.490-570. REFERENCA: AO LADO DO
CT DO NAUTICO(CENTRO DE TREINAMENTO WILSON CAMPOS).

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Gerado em 26/02/2019 as 15:25 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 21/03/2019

VALOR TOTAL: 60000.00 DATA IMPRESSAOQ: 21/03/2019 - 17:41 N F-e
000.278.765
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1
DANFE
aw DOCUMENTO
H- R AUXILIAR DA
..'.':-: D OGAFONTE NOTA FISCAL
L] MEDICAMEMNTOS € MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA CHAVEDEACESSS
0-ENTRADA 2619 0308 7782 0100 0126 5500 1000 2787 6510 0278 7657
DROGAFONTE L TDA 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
A AR o a08 VARZEA 000,278,765 www.nfe fazenda.gov.br/porta
g ) SERIE 1 . .
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126190017213910 21/03/2019 17:42:33

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPE DATA DA EMISSAO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282)

41.090.291/0001-33

21/03/2019

ENDERECO

CAISDO APOLO, 925 - 13 ANDAR

BAIRRO/ DISTRITO

BAIRRO DO RECIFE

CEP

50030-230

DATA DA SAIDA

21/03/2019

MUNICIPIO

RECIFE

UF

PE

FONE / FAX

(81) 3355-9356

INSCRICAO ESTADUAL

HORA DA SAIDA

17:39:50

FATURA /DUPLICATA

|374803/001 20/04/2019 60.000,00

CALCULO DO IMPOSTO

Lote=30407418 Fab=30/12/2018 Val=30/12/2020 Qtd=720.000
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7898404220321

BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
, 0,00 , 0,00 60.000,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, ) , | , | 0,00 60.000,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 316,80 316,80
DADOSDOSPRODUTOS/ SERVICOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST | CFOF [ UNID | QUANT | VALOR| VALOR |B.CALC|VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
506 DIAZEPAM 10 MG APRES.CX/1000 COMP (SANTISA-SP) 30039074 | 060 | 5403 | CPR |280.000 | 0,0600 | 16.800,00 0,00 0,00
Lote=30407318 Fab=30/11/2018 Va=30/11/2020 Qtd=280.000
Lista(Neg) Desc.0,00%
Cobd. Barras. 7898404220321
506 DIAZEPAM 10 MG APRES.CX/1000 COMP (SANTISA-SP) 30039074 | 060 | 5403 | CPR | 720.000 | 0,0600 | 43.200,00 0,00 0,00

DADOSADICIONAIS

Pedido: 499501

Cod.Operador=2828

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Trib aprox R$8.070,00 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT
Res. Listas(0,00 Pos, 60.000,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)
Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL
Agencia/lConta=3433-9/13705-7

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
PE 33/2018, NE: 2019.01257, 1 PARCELA, LOCAL DE ENTREGA: AV. DA RECUPERACAO, N 4000,
GUABIRABA, RECIFE-PE, CEP: 52490-570, PONTO DE REFERENCIA: AO LADO DO CT DO
NAUTICO, CONF. RENATA, LIB. EUGENIA.

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Gerado em 21/03/2019 as 17:41 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 29/03/2019
VALOR TOTAL: 139820.04 DATA IMPRESSAO: 29/03/2019 - 13:27

DATA DO RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
000.279.224
SERIE 1

DANFE
s DOCUMENTO
H- AUXILIAR DA
-:D DROGAFONTE NOTA FISCAL
" MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA
DROGAFONTE LTDA 1-SAIDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 000.279.224
50740-080 RECIFE - PE SERIE 1
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA 1/2

CHAVE DE ACESSO

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

O-ENTRADA 2619 0308 7782 0100 0126 5500 1000 2792 2410 0279 2248

NATUREZA DA OPERAGAO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126190019017918 29/03/2019 13:28:25
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 29/03/2019
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 29/03/2019
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 13:27:04

FATURA /DUPLICATA

|375320/001 03/04/2019 139.820,04

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALCICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 139.820,02
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALORIPI TOTAL DA NOTA
: ) : | : | 0,00 139.820,04
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEIC JUF |CNPJ/CPF
DROGAFONTE LTDA O-EMITENTE | 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF  [INSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 4.515,48 4.515,48
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST | CFOF| UNID [ QUANT | VALOR| VALOR |B.CALC|VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT [ TOTAL | IcMS | 1cMs | IcMs
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,511 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 | 060 [ 5403 | PCT | 189.540 | 0,3499 | 66.320,05 0,00 0,00
Lote=126 Fab=25/10/2018 Val=30/10/2023
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cobd. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,5 11 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 18.360 | 0,3499 | 6.424,16 0,00 0,00
Lote=126.1 Fab=30/10/2018 Val=30/10/2023
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,5 11 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 48.600 | 0,3499 | 17.005,14 0,00 0,00
Lote=127 Fab=30/10/2018 Val=30/10/2023
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cobd. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,511 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 22.680 | 0,3499 | 7.935,73 0,00 0,00
Lote=128 Fab=30/10/2018 Va=30/10/2023
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,511 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 60.480 | 0,3499 | 21.161,95 0,00 0,00
Lote=129 Fab=30/10/2017 Val=30/10/2022
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras. 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,511 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 4.860( 0,3499| 1.700,51 0,00 0,00
Lote=130 Fab=30/10/2018 Val=30/10/2023
Lista(Pos) Desc.0,00%

DADOSADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Pedido: 500234

Trib aprox R$18.805,79 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT

Res. Listas(139.820,02 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)

Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR

Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL

Agencia/lConta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2835

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
PE030/2019. PARCELA 1. NE 2019.00825. ATA 352/2018.

RESERVADO AO FISCO

UniNFe [NF-e Open Source [www.uninfe.com.br

Gerado em 29/03/2019 as 13:27 pelo UNDANFE 3.6.29 Plus [ www.unidanfe.com.br

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagcao: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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DANFE
H- AUXILIAR DA
.:.':': DROGAFONTE NOTA FISCAL
= MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR ELETRONICA CHAVEDE ACESO
O0-ENTRADA 2619 0308 7782 0100 0126 5500 1000 2792 2410 0279 2248
DROGAFONTE LTDA 1-SAIDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 000.279.224
50740-080 RECI FE - PE www.rllfe.fazendaqov.br(portal
FONE: (81) 2102-1819 FOLHA 2/2 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126190019017918 29/03/2019 13:28:25
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVIGOS
CODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGCO NCM/SH | CST | CFOF [ UNID| QUANT | VALOR| VALOR |B.CALC|VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT | TOTAL | ICMS | ICMS | ICMS
C6d. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,5 11 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 23.760 | 0,3499 | 8.313,62 0,00 0,00
Lote=131 Fab=30/10/2018 Val=30/10/2023
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cobd. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,5 11 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 060 | 5403 | PCT | 23.760 | 0,3499 | 8.313,62 0,00 0,00
Lote=132 Fab=01/11/2018 Val=30/11/2023
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cobd. Barras: 7898488470315
4837 COMPRES.GAZE 7,5 X 7,5 11 FIO C/10 UND HER (AMERICA MEDICAL) 30059090 | 060 | 5403 | PCT 7.560 | 0,3499 | 2.645,24 0,00 0,00
Lote=137 Fab=30/11/2017 Va=30/11/2022
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cobd. Barras. 7898488470315
1433
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 07/02/2020

VALOR TOTAL: 107555.20 DATA IMPRESSAO: 07/02/2020 - 08:58 NF-e
000.302.435
DATA DO RECEBIMENTO TDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR )
SERIE 1

i5) DROGAFONTE

L] MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECI FE - PE
FONE: (81) 2102-1819

DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA
NOTA FISCAL
ELETRONICA

0-ENTRADA

1-SAIDA

000.302.435
SERIE 1

FOLHA

CHAVE DE ACESSO

2620 0208 7782 0100 0126 5500 1000 3024 3513 8031 6886

i

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

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126200013248930 07/02/2020 08:58:19

INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME 7 RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPE DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 07/02/2020
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
CAISDO APOLO, 925 - 13ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 07/02/2020
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX TNSCRICAO ESTADUAL FIORA DA SAIDA
RECIFE PE (81) 3355-9356 08:56:59

FATURA /DUPLICATA

|398800/001 08/03/2020 107.555,20

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALC ICMS VALORICMS BASE CALC ICMS ST VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
, 0,00 , 0,00 107.555,20
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, ) , | , | 0,00 107.555,20
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA )-REMETENTE | 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 658,560 658,560
DADOSDOSPRODUTOS/ SERVICOS
CcODIGO DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH CST | CFOP | UNID | QUANT | VALOR VALOR B.CALC| VALOR| ALIQ.
PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
2938 | ESTRIOL IMG/G BIS 50G C/1 APL (SANVAL) 30043933| 060| 5403| BIS|  50|13,4444| 672,22| 0,00] 0,00
Lote=AX 262 Val=30/04/2021 Qtd=50.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7896137113873
4938 | ESTRIOL IMG/G BIS50G C/1 APL (SANVAL) 30043933 060| 5403 BIS | 2.100 | 13,4444 [28.233,24| 0,00] 0,00
Lote=AX808 Val=30/11/2020 Qtd=2100.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Céd. Barras 7896137113873
4938 | ESTRIOL IMG/G BIS 50G C/1 APL (SANVAL) 30043933 060| 5403| BIS | 2.200 | 13,4444 | 29.577,68| 0,00| 0,00
Lote=AX809 Val=30/11/2021 Qtd=2200.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7896137113873
4938 | ESTRIOL IMG/G BIS50G C/1 APL (SANVAL) 30043933 060| 5403 BIS | 1.400 | 13,4444 [18.822,16| 0,00] 0,00
Lote=AX811 Val=30/11/2021 Qtd=1400.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras 7896137113873
4938 | ESTRIOL IMG/G BIS 50G C/1 APL (SANVAL) 30043933 060| 5403| BIS | 2.250 | 13,4444 | 30.249,90| 0,00| 0,00
Lote=AX813 Val=30/11/2021 Qtd=2250.000
Lista(Pos) Desc.0,00%
Cod. Barras: 7896137113873

DADOSADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Pedido: 531642

Trib aprox R$14.466,17 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT

Res, Listas(107.555,20 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)

Fantasia=FUND. MUN. SAUDE - PCR

Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL

Agencia/Conta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2926

OP.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10

**PENDENCIA**PP=0032/2018, NE:2019.04403, PARCE:04, PAGA POR NOTA, CONT:KASSIA, TEL(81)3355-9377, LOCAL DE ENTREGA:Avenida
da Recuperacao, n 4.000, Guabiraba -Recife/PE. CEP: 52.490-570 Ponto de referencia: Ao lado do CT do Nautico (Centro de Treinamento Wilson
Campos).Necessario realizar agendamento. Contato para agendamento (81) 3442.7444 - agendamentosesaupcr @gmail.com

RESERVADO AO FISCO

www.artnew.com.br

Gerado em 07/02/2020 as 08:58 pelo UNDANFE 3.6.30 Plus [ www.unidanfe.com.br
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAO: 25/06/2015 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE. (282) - VALOR TOTAL: R$ 6.300,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTI F|CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000172538
SERIE 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DA N F E
NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2615 0608 7782 0100 0126 5500 1000 1725 3810 0172 5386
MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTatar | N© 000172538 FL.1 /1 Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
) www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTOR|ZAQAO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126150029777659 25/06/2015 18:17:32
|NSCR|QAO ESTADUAL INSCRI QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE. (282) 41.090.291/0001-33 25/06/2015
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
CAISDO APOLO, 925 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 25/06/2015
MUNICIPIO FONE/FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE 18:20:00
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
271287 25/07/2015 6.300,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 6.300,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.300,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0- EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRI QAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 009682260
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LiQU|DO
17 CAIXA 1 44,130 44,130
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
5972 30123 - CARBIDOPA+LEVODOPA 3004399 060 [5403 [cPR 30.000 0,2100 0,00| 6.300,00 0,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00
250MG+25MG CPR - PARKLEN
(BRAINFARMA) - Desconto 0,00% Lista
Negativa - LOTE: B15C2861 - QTD: 30.000,000
- FAB: 30/04/2015 - VAL: 30/04/2017 - PMC:
R$1,00 -
DADOSADICIONAIS
|NFORMA(;6ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Trib aprox R$: 847,35 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT

Fant asi a=FUND. MUN. SAUDE -
Ag. Cobr ador =CARTEI RA
Cod. Oper ador =2866

PCR

** FARVACI APCR2012@EVAI L. COMF*

PP: 01/ 2014 PRCC: 023/ 14 CPLMSA PARC: 6 CTT: LUCI ANA F: 813355-1162

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlb\"‘d

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 13/07/2015 - DEST./REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE. (282) - VALOR TOTAL: R$ 7.500,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000173851
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

CHAVE DE ACESSO

2615 0708 7782 0100 0126 5500 1000 1738 5110 0173 8514

N°000173851 FL.1 /1

SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126150032605657 13/07/2015 09:57:45

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

009682260
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE. (282) 41.090.291/0001-33 13/07/2015
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
CAISDO APOLO, 925 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 13/07/2015
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE 10:01:00
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
272597 12/08/2015 7.500,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 7.500,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDO IP| VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7.500,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0- EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 009682260
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
94 CAIXA 2 159,000 159,000
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO 5 VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR [ ALIQUOTAS
PROD. [ SERV. DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST |CFOP| UNID. QUANT. UNITARIO DESCONTO LioUIDO CALC. ICMS ave \PL. CHEIRIE
5838 PARACETAMOL 500MG CPR - Desconto 30049045 060 [5403 [CPR 33.200 0,0500 0,00 1.660,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
0,00% Lista Negativa - LOTE: 0969097 - QTD:
33.200,000 - FAB: 30/03/2015 - VAL: 30/03/2017
- PMC: R$0,03 -
5838 PARACETAMOL 500MG CPR - Desconto 30049045 060 [5403 [CPR 116.800 0,0500 0,00 5.840,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
0,00% Lista Negativa - LOTE: 0969098 - QTD:
116.800,000 - FAB: 30/03/2015 - VAL: 30/03/2017
- PMC: R$0,03 -

DADOSADICIONAIS

INFORMAC@ESCOMPLEMENTARES
Trib aprox R$:

Ag. Cobr ador =CARTEI RA
Cod. Oper ador =15

Fant asi a=FUND. MUN. SAUDE -

PCR

DI SPENSA DE LI Cl TACAO NE. 2015. 03151

1.008, 75 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte:

| BPT

RESERVADO AO FISCO

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlb\"‘d

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



1437

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAOQ: 16/05/2018 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) - VALOR TOTAL: R$ 11.700,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000253002
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA

1- SAIDA 1

CHAVE DE ACESSO
2618 0508 7782 0100 0126 5500 1000 2530 0210 0253 0025

N° 000253002 FL.1 /1

SERIE 001

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA SUBS. TRI

BT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126180025259978 16/05/2018 08:29:24

INSCRIGAO ESTADUAL

009682260

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNRJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 16/05/2018
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CeP DATA SAIDA / ENTRADA
CAISDO APOLO, 925 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 16/05/2018
MUNICIPIO FONE/FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE 3355-9356 PE 08:31.00
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
350161 15/06/2018 11.700,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 11.700,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 11.700,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULO | UF CNPI/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0- EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO 3 INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 009682260
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;AO PESO BRUTO PESO LiQUlDO
180 CAIXA 1 457,200 457,200
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
3912 PARACETAMOL 200MG/ML FR 15ML GEN 30049045 060 [5403 |FR 18.000 0,6500 0,00 | 11.700,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
(FARMACE-CE) - Lista(Neg) Desc.0,00% -
LOTE: PC18D183 - QTD: 18.000,000 - FAB:
30/04/2018 - VAL: 30/04/2020 - PMC: R$4,03 -
DADOSADICIONAIS
|NFORMA(;6ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 465494
Trib aprox R$1.573,65 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT
Res. Listas(0,00 Pos, 11.700,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Qut)

Fant asi a=FUND.

MUN. SAUDE - PCR

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =2966

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CM5 NORVAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
COWPRA DI RETA, NE: 2018. 02586, CONF. NETO, LIB. EUGEN O

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlb\"‘d
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAO: 05/01/2017 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE. (282) - VALOR TOTAL: R$ 31.200,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTI F|CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000213769
SERIE 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DA N F E
NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2617 0108 7782 0100 0126 5500 1000 2137 6910 0213 7699
MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLar | N© 000213769 FL.1 /1 Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
. www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTOR|ZAQAO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126170000748721 05/01/2017 12:16:47
|NSCR|QAO ESTADUAL INSCRI QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE. (282) 41.090.291/0001-33 05/01/2017
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
CAISDO APOLO, 925 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 05/01/2017
MUNICIPIO FONE/FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE 3355-9356 PE 12:21:00
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
312606 04/02/2017 31.200,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 31.200,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 31.200,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0- EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRI QAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 009682260
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LiQU|DO
120 CAIXA 1 2.100,000 2.100,000
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
545 SAIS PIREIDRATACAO ORAL ENV. 30049094 060 [5403 [ENV 26.500 0,5200 0,00| 13.780,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
(NATULAB) - Lista(Neg) Desc.0,00% - LOTE:
35386E - QTD: 26.500,000 - FAB: 30/12/2016 -
VAL: 30/10/2018 - PMC: R$0,33 -
545 SAIS PIREIDRATACAO ORAL ENV. 3004909 060 [5403 [ENV 22.500 0,5200 0,00| 11.700,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
(NATULAB) - Lista(Neg) Desc.0,00% - LOTE:
35387E - QTD: 22.500,000 - FAB: 30/12/2016 -
VAL: 30/10/2018 - PMC: R$0,33 -
545 SAIS P/REIDRATACAO ORAL ENV. 3004909 060 [5403 [ENV 11.000 0,5200 0,00| 5.720,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
(NATULAB) - Lista(Neg) Desc.0,00% - LOTE:
35908D - QTD: 11.000,000 - FAB: 30/05/2016 -
VAL: 30/05/2018 - PMC: R$0,33 -
DADOSADICIONAIS
|NFORMA(;6ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Trib aprox R$4.196,40 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT
Res. Listas(0,00 Pos, 31.200,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Qut)

Fant asi a=FUND. MUN. SAUDE -
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Cod. Oper ador =2829

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CM5 NORVAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
PENDENCI A DE DI SPENSA DE LI Cl TACAO EMP. N NE 2016. 04672.

PCR

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlb\"‘d

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 22/12/2016 - DEST./REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE. (282) - VALOR TOTAL: R$ 109.260,65 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000213119
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

CHAVE DE ACESSO

2616 1208 7782 0100 0126 5500 1000 2131 1910 0213 1194

N°000213119 FL.1 /2

SERIE 001

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126160068858562 22/12/2016 12:47:29

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE. (282) 41.090.291/0001-33 22/12/2016
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
CAISDO APOLO, 925 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 22/12/2016
MUNICIPIO FONE/ FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE 3355-9356 PE 12:51:00
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR
312042 21/01/2017 109.260,65

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 109.260,65
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDO IP| VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 109.260,65
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0- EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 009682260
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
500 CAIXA 12 3.139,490 3.139,490
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO 5 VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR [ ALIQUOTAS
PROD. [ SERV. DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO NCM/SH | CST |CFOP| UNID. QUANT. UNITARIO DESCONTO LioUIDO CALC. ICMS ave \PL. CHEIRIE
5627 AMOXI+CLAV.POTASSIO 250MG/5ML C/24 30041012 360 [5403 [FR 1.245 10,1500 0,00| 12.636,75 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
FR (GLAXOSMITHKLINE) - Lista(Neg)
Desc.0,00% - LOTE: 760296V - QTD: 1.245,000
- FAB: 30/01/2016 - VAL: 30/01/2018 - PMC:
R$1,00 -
3823 BECLOMETASONA NASAL SPRAY 30043999 360 [5403 |FR 1.584 12,5000 0,00 | 19.800,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
50MCG/200 DOSES (GLAXOSMITHKLINE) -
Lista(Neg) Desc.0,00% - LOTE: 4T3E - QTD:
1.584,000 - FAB: 30/05/2016 - VAL: 30/05/2018 -
PMC: R$45,41 -
3823 BECLOMETASONA NASAL SPRAY 30043999 360 [5403 [FR 416 12,5000 0,00 5.200,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
50MCG/200 DOSES (GLAXOSMITHKLINE) -
Lista(Neg) Desc.0,00% - LOTE: YG6V - QTD:
416,000 - FAB: 30/03/2016 - VAL: 30/03/2018 -
PMC: R$45,41 -
612 CEFTRIAXONA 1G IV CX.C/100 F/A A/LIAMP - 30042059 360 [5403 [F/A 72 1,7800 0,00 128,16 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
Lista(Neg) Desc.0,00% - LOTE: 7402633 -
QTD: 72,000 - FAB: 30/12/2015 - VAL:
30/12/2017 - PMC: R$1,75 -
7261 CEFTRIAXONA 1G IV CX.C/50 F/A C/1 30042059 260 [5403 |F/A 2.361 1,7800 0,00 4.202,58 0,00 0,00 0,00 | 0,00( 0,00
(AGILA) - Lista(Neg) Desc.0,00% - LOTE:
7402672 - QTD: 2.361,000 - FAB: 28/02/2016 -
VAL: 28/02/2018 - PMC: R$0,01 -
DADOSADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Trib aprox R$14.695,56 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT
Res. Listas(0,00 Pos, 109.260,65 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Cut)

Cod. Oper

Fant asi a=FUND. MUN. SAUDE -
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L

PCR

ador =15

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
DI SPENSA DE LI Cl TACAO, NE. 2016. 04672.

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlb\"‘d

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO

EMISSAQ: 22/12/2016 - DEST./REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE. (282) - VALOR TOTAL: R$ 109.260,65

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e

N° 000213119
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

=) DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA

DANFE

1- SAIDA

N° 000213119 FL.2 /2

1

CHAVE DE ACESSO

2616 1208 7782 0100 0126 5500 1000 2131 1910 0213 1194

SERIE 001

www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126160068858562 22/12/2016 12:47:29

INSCRIGAO ESTADUAL

009682260

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

CONTINUAGAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS

CODIGO DO

PROD. / SERV. D 0Es

DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO

CsT

CFOP

UNID.

QUANT.

VALOR
UNITARIO

VALOR
DESCONTO

VALOR
LIQUIDO

VALOR

 BASE
CALC.ICMS | I1CM.S.

VALOR
IS

ALIQ

IOTAS

ICMS

1Pl

CEFTRIAXONA 1G PO IV F/A C/ 100 F/A
(BLAUSIEGEL-SP) - Lista(Neg) Desc.0,00% -
LOTE: 15110456 - QTD: 3.567,000 - FAB:
30/11/2015 - VAL: 30/11/2017 - PMC: R$24,05 -

239

30042059

060

5403

F/A

3.567

1,7800 0,00 6.349,26 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

ESTRIOL 1 MG/G CREME VAGINAL BIS 50G
C/1 APLIC (SANVAL) - Lista(Neg) Desc.0,00%
- LOTE: AU274 - QTD: 16,000 - FAB:
30/08/2016 - VAL: 30/07/2018 - PMC: R$17,69 -

4938

30043933

060

5403

BIS

16

6,9000 0,00 110,40 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

ESTRIOL 1 MG/G CREME VAGINAL BIS 50G
C/1 APLIC (SANVAL) - Lista(Neg) Desc.0,00%
- LOTE: AU275 - QTD: 1.325,000 - FAB:
30/08/2016 - VAL: 30/07/2018 - PMC: R$17,69 -

4938

30043933

060

5403

BIS

1.325

6,9000 0,00 9.142,50 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

METOCLOPRAMIDA 10MG 2ML C/240
NOPROSIL (ISOFARMA-CE) - Lista(Neg)
Desc.0,00% - LOTE: 60800082 - QTD:
30.000,000 - FAB: 30/08/2016 - VAL: 30/08/2018
- PMC: R$1,00 -

6681

30049099

060

5403

AMP

30.000

0,2699 0,00 8.097,00 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

RANITIDINA 50MG 2ML CX/100 C/100 AMP
(HYPOFARMA-MG) - Lista(Neg) Desc.0,00%
- LOTE: 16090885 - QTD: 3.200,000 - FAB:
30/10/2016 - VAL: 30/09/2018 -

4644

30049099

060

5403

AMP

3.200

0,4200 0,00 1.344,00 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

SAIS P/REIDRATACAO ORAL APRES. CX/50
ENV. (NATULAB) - Lista(Neg) Desc.0,00% -
LOTE: 35907D - QTD: 17.000,000 - FAB:
30/05/2016 - VAL: 30/05/2018 - PMC: R$0,33 -

545

30049099

060

5403

ENV

17.000

0,5200 0,00 8.840,00 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

SAIS P/REIDRATACAO ORAL APRES. CX/50
ENV. (NATULAB) - Lista(Neg) Desc.0,00% -
LOTE: 35908D - QTD: 13.000,000 - FAB:
30/05/2016 - VAL: 30/05/2018 - PMC: R$0,33 -

545

30049099

060

5403

ENV

13.000

0,5200 0,00 6.760,00 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

SALBUTAMOL 100MCG SPR C/200DOS
AEROLIN (GLAXOSMITHKLINE) - Lista(Neg)
Desc.0,00% - LOTE: 4D2Y - QTD: 2,000,000 -
FAB: 30/04/2016 - VAL: 30/04/2018 - PMC:
R$30,62 -

5626

30049039

360

5403

2.000

7,1000 0,00 14.200,00 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

SALBUTAMOL XAROPE 120ML PRATI

(PRATI DONADUZZI-PR) - Lista(Neg)
Desc.0,00% - LOTE: 16F238 - QTD: 3.950,000 -
FAB: 30/05/2016 - VAL: 30/11/2017 - PMC:
R$4,52 -

721

30049039

060

5403

3.950

0,9500 0,00 3.752,50 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

SALBUTAMOL XAROPE 120ML PRATI
(PRATI DONADUZZI-PR) - Lista(Neg)
Desc.0,00% - LOTE: 16G22N - QTD: 2.050,000
- FAB: 30/07/2016 - VAL: 30/07/2018 - PMC:
R$4,52 -

721

30049039

060

5403

2.050

0,9500 0,00 1.947,50 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

SULFATO FERROSO 25MG/ML GTS C/200
FRS (HIPOLABOR-MG) - Lista(Neg)
Desc.0,00% - LOTE: 0094/15 - QTD: 9.000,000 -
FAB: 30/04/2015 - VAL: 30/03/2017 - PMC:
R$0,84 -

643

30049079

060

5403

9.000

0,7500 0,00 6.750,00 0,00 0,00

0,00

0,00

0,00

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 24/09/2018 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) - VALOR TOTAL: R$ 58.400,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000266174
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

CHAVE DE ACESSO

2618 0908 7782 0100 0126 5500 1000 2661 7410 0266 1746

N° 000266174 FL.1 /1
SERIE 001

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126180050265622 24/09/2018 10:34:37

INSCRIGAO ESTADUAL

009682260

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282)

CNPJ/ CPF

41.090.291/0001-33

DATA DA EMISSAO

24/09/2018

ENDERECO

CAISDO APOLO, 925 13 ANDAR

BAIRRO/DISTRITO

BAIRRO DO RECIFE

CEP

50030-230

DATA SAIDA / ENTRADA

24/09/2018

MUNICIPIO

RECIFE

FONE/ FAX

(81)3355-9356

UF INSCRICAO ESTADUAL

PE

HORA DA SAIDA

10:35:35

DUPLICATAS

N°DUPLICATA VENC. VALOR

N°DUPLICATA

VENC. VALOR

N°DUPLICATA

VENC.

VALOR N°DUPLICATA VENC.

VALOR

001 24/10/2018 58.400,00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS

0,00

BASE CALC. ICMS SUBST.

0,00 0,00

VALOR DO ICMS SUBST.

0,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

58.400,00

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO

0,00

0,00

DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS.

0,00

0,00

VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00

58.400,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL

DROGAFONTE LTDA

FRETE POR CONTA

0- REMETENTE

CODIGOANTT

PLACA DO VEICULO CNPJ/ CPF

08.778.

201/0001-26

ENDERECO

RUA BARAO DE BONITO

MUNICIPIO

RECIFE

UF

PE

INSCRIGAO ESTADUAL

009682260

QUANTIDADE ESPECIE

14 CAIXA

NUMERAGAO

1

MARCA

PESO BRUTO

117,800

PESO LIQUIDO

117,800

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

CODIGO DO
PROD. / SERV.

DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVIGO

NCM/SH | CST |CFOP| UNID. QUANT.

VALOR
UNITARIO

VALOR
I.CM.S.

VALOR
LIQUIDO

VALOR

BASE
DESCONTO CALC.ICMS

VALOR | ALIQUOTAS

I.P.I. ICMS| Pl

3327

30/06/2020 - C.AGREGAGAO: -

METILDOPA 250 MG C/500 CPR TENSIOVAL
(:;) - Lista(Pos) Desc.0,00% - LOTE: AW049 -
QTD: 200.000,00 - FAB: 30/07/2018 - VAL:

30049079 060 [5403 [CPR 200.000

0,2920

0,00 | 58.400,00 0,00 0,00

0,00] 0,00 0,00

DADOSADICIONAIS

INFORMA(;@ES COMPLEMENTARES
Pedi do: 482010

Res. Listas(58.400,00 Pos,
Fant asi a=FUND. MUN. SAUDE -
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =2926

PCR

Trib aprox R$7.854,80 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte:
0, 00 Neg,

0, 00 Neu,

| BPT
0,00 Qut)

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
COVPRA DI RETA DESPENSA DE LI Cl TACAO .

AUT: POR SR EUGENI O. NE: 2018. 04040.

RESERVADO AO FISCO

Projeto ACBr -

www.proje\oacbr.comlb\"“l' J-

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO
EMISSAQ: 14/06/2019 - DEST./REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) - VALOR TOTAL: R$ 140.100,00

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000285364
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

CHAVE DE ACESSO

2619 0608 7782 0100 0126 5500 1000 2853 6410 0285 3643

SERIE 001

N° 000285364 FL.1 /2

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

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126190034454780 14/06/2019 18:16:05

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 14/06/2019
ENDEREGO BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
CAISDO APOLO, 925 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 14/06/2019
MUNICIPIO FONE/ FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE (81)3355-9356 PE 18:15:05
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR N° DUPLICATA VENC. VALOR
001 14/07/2019 140.100,00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 140.100,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRASDESP. ACESS. VALORDO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 140.100,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULO [ UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0- REMETENTE 08.778.201/0001-26
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 009682260
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;AO PESO BRUTO PESO LiQUIDO
600 CAIXA 1 3.606,000 3.606,000
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO = VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR [ ALIQUOTAS
oo [ S, DESCRICAO DO PRODUTO/ SERVICO NCM/SH | cST |CFOP| UNID. | QUANT. UNITARIO DESCONTO LioUIDO | CALC.IcMs LOM.S 1P VSR
1002 METRONIDAZOL 500MG GEL.VAG 50 1 3004906€ 060 |5403 |BIS 5.400 4,6700 0,00 25.218,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
(PRATI DONADUZZI-PR) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 19E26D - QTD: 5.400,00 -
FAB: 30/05/2019 - VAL: 30/05/2021 -
C.AGREGACAO: -
1002 METRONIDAZOL 500MG GEL.VAG 50 1 30049064 060 (5403 |BIS 2.000 4,6700 0,00 9.340,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
(PRATI DONADUZZI-PR) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 19E352 - QTD: 2.000,00 -
FAB: 30/05/2019 - VAL: 30/05/2021 -
C.AGREGACAOQ: -
1002 METRONIDAZOL 500MG GEL.VAG 50 1 3004906€ 060 |5403 |BIS 8.000 4,6700 0,00 37.360,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
(PRATI DONADUZZI-PR) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 19E354 - QTD: 8.000,00 -
FAB: 30/05/2019 - VAL: 30/05/2021 -
C.AGREGACAO: -
1002 METRONIDAZOL 500MG GEL.VAG 50 1 30049064 060 (5403 |BIS 5.300 4,6700 0,00 | 24.751,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00| 0,00
(PRATI DONADUZZI-PR) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 19E37B - QTD: 5.300,00 -
FAB: 30/05/2019 - VAL: 30/05/2021 -
C.AGREGACAOQ: -
1002 METRONIDAZOL 500MG GEL.VAG 50 1 3004906€ 060 |5403 |BIS 1.800 4,6700 0,00 8.406,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
(PRATI DONADUZZI-PR) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 19E435 - QTD: 1.800,00 -
FAB: 30/05/2019 - VAL: 30/05/2021 -
C.AGREGACAO: -
DADOSADICIONAIS
INFORMA(;@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 508785
Trib aprox R$18.843,45 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT
Res. Listas(140.100,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Cut)
Fant asi a=FUND. MUN. SAUDE - PCR

Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =2926

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10

PE=022/ 2018, NE: 2019. 02834. PARCE: 05, SOLI C: 3122, PAGA POR NOTA, CONT: KASSI A,
TEL(81) 3355-9377, LOCAL DE ENTREGA: ALMOXARI FADO - AV DA RECUPERACAO, N 4000 -

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlb\"“l'

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 14/06/2019 - DEST./REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) - VALOR TOTAL: R$ 140.100,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000285364
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

=) DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA

DANFE

1- SAIDA

N° 000285364 FL.2 /2

1

CHAVE DE ACESSO

2619 0608 7782 0100 0126 5500 1000 2853 6410 0285 3643

SERIE 001

www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126190034454780 14/06/2019 18:16:05

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

009682260 08.778.201/0001-26
CONTINUAGAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
CODIGO DO X VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR ALIQUOTAS
PROD. / SERV. DESCRIGAO DO PRODUTO/ SERVICO NCM / SH CST | CFOP | UNID. QUANT. UNITARIO DESCONTO LiQUIDO CALC. ICMS 1.CM.S. = 1CMS ]
1002 METRONIDAZOL 500MG GEL.VAG 50 1 3004906d 060 |5403 [BIS 3.150 4,6700 0,00 14.710,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(PRATI DONADUZZI-PR) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 19E436 - QTD: 3.150,00 -
FAB: 30/05/2019 - VAL: 30/05/2021 -
C.AGREGAGAO: -
1002 METRONIDAZOL 500MG GEL.VAG 50 1 3004906€ 060 |5403 [BIS 4.350 4,6700 0,00 20.314,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(PRATI DONADUZZI-PR) - Lista(Pos)
Desc.0,00% - LOTE: 19E83D - QTD: 4.350,00 -
FAB: 30/05/2019 - VAL: 30/05/2021 -
C.AGREGAGAO: -

CONTINUAGAO DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES
GUABI RABA - RECIFE - PE - CEP: 52.490-570 -

PONTO DE REFERENCI A :

AO LADO DO CT DO NAUTI CO ( CENTRO DE TREI NAMENTO W LSON CAMPQS)

CONTATO PARA AGENDAMENTQ (81) 3442-7444 - AGENDAMENTCOSESAUPCR@GVAI L. COM

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAO: 23/07/2019 - DEST. / REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) - VALOR TOTAL: R$ 70.400,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTI F|CACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000288121
SERIE 001
IDENTIFICACAO DO EMITENTE DA N F E
NOTA FISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
D R OG A FO N T E (17 - E’;\'FDRAA DA 1 2619 0708 7782 0100 0126 5500 1000 2881 2110 0288 1212
MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPiTaLar | N© 000288121 FL.1 /1 Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
S www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTOR|ZAQAO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126190041899533 23/07/2019 10:46:35
|NSCR|QAO ESTADUAL INSCRI QAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/ CPF
009682260 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 23/07/2019
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
CAISDO APOLO, 925 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 23/07/2019
MUNICIPIO FONE/ FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE (81)3355-9356 PE 10:43:47
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 22/08/2019 70.400,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 70.400,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 70.400,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0- REMETENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRI QAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 009682260
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERA(;AO PESO BRUTO PESO LiQU|DO
320 CAIXA 1 2.443,200 2.443,200
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
5905 PREDNISOLONA 3MG/ML XPE FR 120ML 30043994 060 [5403 [FR 11.750 4,4000 0,00| 51.700,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
(HIPOLABOR-MG) - Lista(Neg) Desc.0,00% -
LOTE: 0949/18 - QTD: 11.750,00 - FAB:
30/11/2018 - VAL: 30/10/2020 -
C.AGREGAGAQ: -
5905 PREDNISOLONA 3MG/ML XPE FR 120ML 3004399 060 [5403 [FR 4.250 4,4000 0,00| 18.700,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00] 0,00
(HIPOLABOR-MG) - Lista(Neg) Desc.0,00% -
LOTE: 0950/18 - QTD: 4.250,00 - FAB:
30/11/2018 - VAL: 30/10/2020 -
C.AGREGACAOQ: -
DADOSADICIONAIS
|NFORMA(;6ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 512552
Trib aprox R$9.468,80 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT
Res. Listas(0,00 Pos, 70.400,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Qut)

Fant asi a=FUND. MUN. SAUDE -
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7
Cod. Oper ador =2835

PCR

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
EMPENHO 2019/ 03311. LOCAL: AV. DA RECUPERACAO, 4000. CEP: 52490-570.

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlb\"“l'

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.

4



144

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 11/11/2019 - DEST./REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) - VALOR TOTAL: R$ 6.970,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000296836
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

N° 000296836 FL.1 /2

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

CHAVE DE ACESSO

0- ENTRADA 1
1- SAIDA

2619 1108 7782 0100 0126 5500 1000 2968 3613 5784 1737

SERIE 001

Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126190065930409 11/11/2019 11:50:45

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

08.778.201/0001-26

009682260
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) 41.090.291/0001-33 11/11/2019
ENDERECO BAIRRO/ DISTRITO CeP DATA SAIDA / ENTRADA
CAISDO APOLO, 925 13 ANDAR BAIRRO DO RECIFE 50030-230 11/11/2019
MUNICIPIO FONE/FAX UF |NSCR|(;AO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE (81)3355-9356 PE 11:50:04
DUPLICATAS
N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR N°DUPLICATA VENC. VALOR
001 11/12/2019 6.970,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 6.970,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALORDOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.970,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DOVEICULO | UF CNPJ/ CPR
DROGAFONTE LTDA 0- REMETENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF TNSCRIGAO ESTADUAL
RUA BARAO DEBONITO RECIFE PE 009682260
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LiQUlDO
6 CAIXA 1 96,900 96,900
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
PCRg';'_?gE%?/_ DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NeM/sH | csT |crop| UNID. | QUANT. | Niamo | pradonto | Lioumo | cateiems | reme | VheR IAC',‘V'IgUOTIﬁIS
507 DIPIRONA 1GR AMP 2 ML ;CADUM: 30099 30049069 060 [5403 |AMP 17.000 0,4100 0,00 6.970,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
(SANTISA-SP) - Lista(Neg) Desc.0,00% -
LOTE: 11522219 - QTD: 17.000,00 - FAB:
30/10/2019 - VAL: 30/10/2021 -
C.AGREGACAOZ -
DADOSADICIONAIS
|NFORMA(;6ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Pedi do: 524243
Trib aprox R$937,47 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: |BPT
Res. Listas(0,00 Pos, 6.970,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Cut)

Fant asi a=FUND. MUN. SAUDE - PCR
Ag. Cobr ador =BANCO DO BRASI L
Agenci a/ Cont a=3433- 9/ 13705-7

Cod. Oper ador =2926

OP. LI VRE DA COBRANCA DE | CMS NORMAL, CONF. DECRETO 35. 346/ 10
*** PENDENCI A** PE=005/ 2019, PAGA POR NOTA, NE: 2019. 05524, PARCE: 04, SOLIC: 6111.
ATA: 158/ 2019. LOCAL DE ENTREGA: ALMOXARI FADO - AVENI DA DA RECUPERACAO, N 4000-

Projeto ACBr - www.proje\oacbr.comlb\"“l'

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS/ SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO N F_e
EMISSAQ: 11/11/2019 - DEST./REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (282) - VALOR TOTAL: R$ 6.970,00 o
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000296836
SERIE 001

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

oD,

DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA
1- SAIDA

CHAVE DE ACESSO

2619 1108 7782 0100 0126 5500 1000 2968 3613 5784 1737

SERIE 001

N° 000296836 FL.2 /2

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

NATUREZA DE OPERACAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

126190065930409 11/11/2019 11:50:45

INSCRIGAO ESTADUAL

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

CNPJ/ CPF

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responséavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.

009682260 08.778.201/0001-26
CONTINUAGAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
=) DESCRIGAO DO PRODUTO SERVIGO [nowrs [ st [oror] uwo | ovane | oy | ovsio | a0 | caiBus | VAZ | Voo [laopemes
CONTINUAGAO DAS INFORMAGCOES COMPLEMENTARES
GUABI RABA- RECI FE- PE CEP: 52490- 570 PONTO DE REFERENCI A AO LADO DO CT DO NAUTI CO- CENTRO DE TREI NAMENTO W LSON CAMPCS.
AGENDAMENTO TELEFONE: 81-3442- 7444 AGENDAMENTCOSESAUPCR@GVAI L. COM
1446
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‘Autenticagao Dlgltal
De acordo com os artigos 1°, 3° e 7°inc. V 8, 41 e 52 da Lei Federal 8.935/1994 e Art. 6 Inc. XII

da Lei Estadual 8.721/2008 autentico a presente imagem digitalizada, reprodugzo fiel
do documento apresentado e conferido neste ato. O referido é verdade. Dou fé

Céd. Autenticacéo: 07582404201540280847-1; Data: 24/04/2020 15:42: 3

Selo Digital de Fiscalizagao Tipo Normal C: AKA07971-4YQ3; =%
Valor Total do Ato: R$ 4,56 -
. Valber Azeiedo de Miranda Ca

M 0 n t e b e | | O Pl "@&Htira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br -

Medicamentos « Material Hospitalar

-

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos que DROGAFONTE LTDA,, inscrita no CNPJ sob n?: 08.778.201/0001-
26, Inscricdo Estadual n%: 009682260, com sede na Rua Bardo de Bonito n2 408 - Bairro:
Varzea na cidade de Recife, Estado de Pernambuco, é nossa fornecedora de Medicamentos
e Material Médico-Hospitalar e que vem conduzindo de modo satisfatério o atendimento a
nossa Administracdo, obedecendo os prazos previamente determinados e especificados,

nao constando em nossos arquivos fatos que desabonem sua conduta moral e técnica.

Recife, 06 de junho de 2017,

\\_Lm:ge—l:ﬁiz Azevedo Pereira de Oliveira

RG 4.145.398 SSP/PE
CPF 666.668.724-87

1° Oricio pE JABOATAO DOS GUARARAPES

umomo Junuamm M ALTA "
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CNPJ. 03.fmigressa itk Eondidads RiX02(08/2023321 D65 Validacan AT A T39I 7U8AF 4D40.8B6A AABT 3346 AAE8Il0.com . br
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGCOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO
PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGCAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigdes e Tutelas
com atribuicdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranca juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagéo obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos de
notas e registro, composto de um cédigo unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa
Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, enderego
https://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticacéo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa DROGAFONTE LTDA tinha posse de um
documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na cépia autenticada, sendo da empresa DROGAFONTE LTDA a responsabilidade,
Unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

Nesse sentido, declaro que a DROGAFONTE LTDA assumiu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n° 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3°, inciso
X, da Lei Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalizagdo dos documentos fisicos,
garantindo perante este Cartorio e terceiros, a sua autoria e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7°, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Cadigo de
Autenticacéo Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.

Esta DECLARACAO foi emitida em 08/03/2021 17:14:10 (hora local) através do sistema de autenticagdo digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do
Cartorio Azevédo Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa DROGAFONTE LTDA ou ao Cartério pelo endereco de e-mail
autentica@azevedobastos.not.br Para informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cédigo de
Autenticagdo Digital

Esta Declaragéo ¢ valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

1Cédigo de Autenticagdo Digital: 07582404201540280847-1

2Legislagoes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Proviséria n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n°®
8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013, Provimento CGJ N° 003/2014 e Provimento CNJ N° 100/2020.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b100ff17a6b36ad7642954c2fd974ed5fd16d5ab9c5f236e4ab109d95779c2fefbb4569475414aadf34ea92d824520f3bbf62)
768ca46b6c3b5bead515d1a1fcas

ICP

Presidéncia da Republica

Casa Civil Brasil
Madida Provisdria Ne2,200-2,
de 24 deagosto de 2001, 2%

1448
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
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DROGAFONTE LTDA
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA
50740-080 RECIFE - PE
FONE: 2102-1819

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
ELETRONICA
0 - ENTRADA
1 - SAIDA 1

000.181.864
SERIE 1
FOLHA 1/2

CHAVE DE ACESSO

2615 1008 7782 0100 0126 5500 1000 1818 6410 0680

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

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126150058131207 20/10/2015 11:13:24

INSCRICAO ESTADUAL

0.096.822-60

INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CNPJ

08.778.201/0001-26

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPJI/CPF DATA DA EMISSAO
CIRURGICA MONTEBELLO LTDA-ME (17238) 08.674.752/0001-40| 20/10/2015
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA

R. COSMORAMA, 710 BOA VIAGEM 51030-640  20/10/2015
MUNICIPIO UF _ |FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE PE 3035-9065 0.352.739-50 11:13:00

FATURA / DUPLICATA

280595 17/11/2015 3.522q0280596 01/12/2015 3.522,%0280597 15/12/2015 3.522,30

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 10.566,90
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, , , | , 0,00 10.566,90
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC |UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0-EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 40,092 40,092
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
cODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO CODIGO DE NCM/SH | cST| CFOP| UNID | QUANT| VALOR VALOR [ B.CALC| VALOR | ALIQ.
PRODUTO BARRAS UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
0] 0,000( 0,0} 0,0C] 0,0C) O
6162 ACIDO VALPROICO 500MG C/30 CAP :
(TORRENT 890222010593( 3004909!| 36C| 540z CPF 51C| 0,640(| 326,4(| 0,0C|] o,0C|] O
Lote=CBY7B004 Fabr=30/03/2015 Val=28/02/2!
Qtde=510 PMC=1.C
Lista(Neg) Desc.0,00
586¢ AGUA BI-DESTILADA SIST.FECHADO C/20 FI
(SANOBIOL) 78981536522€| 3004909! 06C| 5403 FR 30C| 3,100(f 930,0(| o0,0C| o,0C|] O
Lote=15060048 Fabr=30/06/2015 Val=30/06/2
Qtde=300 PMC=0.C
Lista(Neg) Desc.0,00
348( CLONAZEPAM 2 ,5MG/ML GTS 20ML GEN (B1
(HIPOLABOR-MG) 789847068184 3004906'( 06C| 5403 FR 30C 1,620(| 486,0(| 0,0C|{ o0,0C|] O
Lote=0108/15 Fabr=30/06/2015 Val=30/04/2
Qtde=300 PMC=8.2
Lista(Neg) Desc.0,00
1772 DICLOF.SODIO 75 MG CX/ 100 C/ 100 AN
(FARMACE - CE 789816604083| 3004903'| 26C| 5403 AMP| 3.00C{ 0,500(}|1.500,0(f 0,0C| 0,0C| O
Lote=DC15G034 Fabr=30/07/2015 Val=30/07/2
Qtde=3.000 PMC=0."
Lista(Neg) Desc.0,00
208¢ HIDROCORTISONA 100 MG C/ 50 F/A' S
(ARISTON-SP 789601468843| 30043211| 06C| 540z F/A 45C| 3,210({1.444,5(] 0,0C|] o,0C|] O
Lote=15070746 Fabr=30/07/2015 Val=30/07/2
Qtde=450 PMC=5.1
Lista(Neg) Desc.0,00
2041 METRONIDAZOL 0,5% INJ.EMB. 100M
(FARMACE-CE' 789794770671| 30049061 06C|{ 5403 FR | 1.70C 1,750({2.975,0(] 0,0C|{ 0,0C|] O
Lote=74IE1585 Fabr=30/05/2015 Val=30/04/2
Qtde=1.700 PMC=4.¢
Lista(Neq) Desc.0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Res. Listas(0,00 Pos, 10.566,90 Neg, 0,00 Neu, O10p
Fantasia=CIRURGICA MONTEBELLO - ME
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL 17 C/ REG
Cod.Operador=2754
N.PEDIDO: 363720
www.artnew.com.br
RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERWS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA EIMA. EMISSAQO: 20/10/2015 NF-E
VALOR TOTAL: 10566.90 DATA IMPRESSAOQ: 20/10/201511:13
000.181.864
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1
1449

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
DROGAFONTE LTDA ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
AV BAR@%ZE gngF'{L%Iégs 'PYEARZEA 0-ENTRADA 1 | | 2615 1008 7782 0100 0126 5500 1000 1818 6410 0680
~Hot - 1 - SAIDA
FONE: 2102-1819 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
000.181.864 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 = DU
FOLHA 2/2 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAQAO PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126150058131207 20/10/2015 11:13:24
INSCRIQAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cODIGO DESCRI(;AO DO PRODUTO / SERVICO CcODIGO DE NCM/SH CST| CFOP| UNID | QUANT VALOR VALOR B.CALC| VALOR AL[Q.
PRODUTO] BARRAS UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
163¢ MIDAZOLAN 15 MG CX/100 AMP.3ML (HIPOLABOF
- MG) 78981239057C| 3004909 06C| 5405 CX 1]115,000tf 115,0(| 0,0C|] 0,0C] O
Lote=AP-196/14 Fabr=30/12/2014 Val=30/11/2
Qtde=1 PMC=8.6
Lista(Neq) Desc.0,00
3185 | TIORIDAZINA 100 MG CX/20 COMP (UNIAC
QUIMICA-SP) 78960062465C| 3004907!| 06C| 540z CAP| 2.00C| 0,720(]1.440,0(| 0,0C| 0,0C|] O
Lote=1435508 Fabr=30/01/2015 Val=30/12/2
Qtde=2.000 PMC=0.¢
Lista(Neq) Desc.0,00
316€ | TIORIDAZINA 50 MG CX/20 COMP (UNIAC
QUIMICA-SP) 78960062463€| 3004907!| 06C| 540z CPF| 1.00C| 0,450(| 450,0(f| 0,0C| 0,0C|] O
Lote=1505883 Fabr=28/02/2015 Val=28/02/2
Qtde=1.000 PMC=0.
Lista(Neq) Desc.0,00
1367 | TRAMADOL 50 MG/ML CX/100 AMP. 1ML
(HIPOLABOR-MG) 789812390884| 3004206'| 06C| 540z CX 10| 90,000(f 900,0(| o0,0C| o,0C| O
Lote=AW-056/14 Fabr=30/12/2014 Val=30/11/2!
Qtde=10 PMC=4.C
Lista(Neg) Desc.0,00
1450
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DROGAFONTE LTDA

50740-080 RECIFE - PE
FONE: 2102-1819

AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA

DANFE

DA NOTA FISCAL
ELETRONICA

DOCUMENTO AUXILIAR

0 - ENTRADA

1 - SAIDA 1

CHAVE DE ACESSO

2615 1008 7782 0100 0126 5500 1000 1821 6110 0632 1

000.182.161
SERIE 1
FOLHA 1/1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF
www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
126150059292956 22/10/2015 15:52:58

INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJI/CPF DATA DA EMISSAO
CIRURGICA MONTEBELLO LTDA-ME (17238) 08.674.752/0001-40| 22/10/2015
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R. COSMORAMA, 710 BOA VIAGEM 51030-640  22/10/2015
MUNICIPIO UF _ |FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE PE 3035-9065 0.352.739-50 15:53:00

FATURA / DUPLICATA

280913 19/11/2015 696,5|0280914 03/12/2015 696,50

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 1.393,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, , , , 0,00 1.393,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC |UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0-EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 4,473 ,
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
cODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO CODIGO DE NCM/SH | cST| CFOP| UNID [ QUANT | VALOR | VALOR | B.CALC|VALOR| ALIQ.
PRODUTO BARRAS UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
01]0,000( 0,0} 0,0C] 0,0C) O
667¢ CLONAZEPAM 2 MG CX/500 COMP (G) *(B-1) (SU
FARMACEUTICA) 78982729435(C| 3004906!( 06C| 540%| CPF| 50C|0,090( 45,0 o0,0C| o,0cf{ O
Lote=94003 Fabr=30/08/2015 Val=30/08/2017 Otde:
PMC=1.0(
Lista(Neg) Desc.0,00
667¢ CLONAZEPAM 2 MG CX/500 COMP (G) *(B-1) (SU
FARMACEUTICA) 78982729435(C| 3004906!( 06C| 540%| CPF|13.00({0,090(|1.170,0(] 0,0C| 0,0C] O
Lote=94004 Fabr=30/08/2015 Val=30/08/2'
Qtde=13.000 PMC=1.(
Lista(Neg) Desc.0,00
316¢ TIORIDAZINA 50 MG CX/20 COMP (UNIAC
QUIMICA-SP) 78960062463€| 3004907!( 06C| 540%| CPF| 40C|0,445(| 178,0(] 0,0C| 0,0C] O
Lote=1505883 Fabr=28/02/2015 Val=28/02/2017 Qtd®
PMC=0.4¢
Lista(Neq) Desc.0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Res. Listas(0,00 Pos, 1.393,00 Neg, 0,00 Neu, O13p
Fantasia=CIRURGICA MONTEBELLO - ME
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL 17 C/ REG
Cod.Operador=2754
N.PEDIDO: 364151
www.artnew.com.br
RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERWS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA EIMA. EMISSAQ: 22/10/2015 NE-e
VALOR TOTAL: 1393.00 DATA IMPRESSAQ: 22/10/2015 553
000.182.161
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1
1451

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
DROGAFONTE LTDA ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 0 - ENTRADA 2615 1108 7782 0100 0126 5500 1000 1831 7910 0183 |
50740-080 RECIFE - PE 1 - SAIDA 1
FONE: 2102-1819 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF
000.183.179 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 - . —
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAQAO PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126150065014993 04/11/2015 18:57:22
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
CIRURGICA MONTEBELLO LTDA-ME (17238) 08.674.752/0001-40 04/11/2015
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R. COSMORAMA, 710 BOA VIAGEM 51030-64Q 04/11/2015
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE PE 3035-9065 0.352.739-50 18:55:00
FATURA / DUPLICATA
281935 02/12/2015 1.636,(18281936 16/12/2015 1.636,q6281937 30/12/2015 1.636,66
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
, 0,00 0,00 0,00 4.910,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, , , | 0,00 0,00 4.910,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC |UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0-EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 10,559 10,559
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CcODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO CODIGO DE NCM/SH CST| CFOP| UNID | QUANT| VALOR VALOR | B.CALC|VALOR/| ALIQ.
PRODUTO BARRAS UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
0| 0,000(¢ 0,0C] 0,0C] 0,0C] O
6244 ENOXAPARINA SOD.20MG/0,2ML+SER C/10 UN
(BIOCHIMICO-RJ! 78974061182€( 3004101, 16C| 540z AMP 10C| 8,450(| 845,0(] 0,0C{ o,0Cc{ O
Lote=JA416X Fabr=30/10/2014 Val=30/09/2(
Qtde=100 PMC=1.C
Lista(Neg) Desc.0,00
6261 ENOXAPARINA SOD.40MG/0,4ML+SER C/10 UN
(ABL) 789740611137( 3004101 26C| 540z AMP 20C]11,700(|{2.340,0(1 0,0C] 0,0C] O
Lote=JB531X Fabr=30/03/2015 Val=28/02/2!
Qtde=200 PMC=1.C
Lista(Neg) Desc.0,00
47z OCITOCINA 5 UI/ML CX/50 AMP 1ML (UNIAC
QUIMICA-SP) 789600627211(3004392;( 06C| 540z AMP 70C| 1,150¢f 805,0( 0,0C|] 0,0C] O
Lote=1521929 Fabr=30/07/2015 Val=30/01/2
Qtde=700 PMC=1.Z
Lista(Neg) Desc.0,00
47z OCITOCINA 5 UI/ML CX/50 AMP 1ML (UNIAC
QUIMICA-SP) 789600627211(3004392;| 06C| 540z AMP 80C| 1,150(f 920,0(| o0,0C| 0,0C] O
Lote=1513221 Fabr=30/04/2015 Val=30/10/2
Qtde=800 PMC=1.Z
Lista(Neq) Desc.0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAC@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Res. Listas(0,00 Pos, 4.910,00 Neg, 0,00 Neu, O1p
Fantasia=CIRURGICA MONTEBELLO - ME
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL 17 C/ REG
Cod.Operador=2754
ENTREGAR AMANHA DE MANHA NO PRIMEIRO HORARIO.
N.PEDIDO: 365512
www.artnew.com.br
RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERWS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA EIMA. EMISSAQ: 04/11/2015 NF-e
VALOR TOTAL: 4910.00 DATA IMPRESSAO: 04/11/2015 9D3
000.183.179
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1
1452

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
DROGAFONTE LTDA ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 0 - ENTRADA 2615 1108 7782 0100 0126 5500 1000 1840 3310 0382
50740-080 RECIFE - PE 1 - SAIDA 1
FONE: 2102-1819 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
000.184.033 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 - =
FOLHA 1/2 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAQAO PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126150067477184 16/11/2015 12:28:30
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
CIRURGICA MONTEBELLO LTDA-ME (17238) 08.674.752/0001-40 16/11/2015
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R. COSMORAMA, 710 BOA VIAGEM 51030-640 16/11/2015
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE PE 3035-9065 0.352.739-50 12:28:00
FATURA / DUPLICATA
282780 14/12/2015 810,6|2282781 28/12/2015 810,6|1282782 11/01/2016 810,61
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 , 0,00 2.431,84
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, , , | , 0,00 2.431,84
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC |UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0-EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 20,441 20,441
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
coDIGO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO cODIGO DE NCM/SH | CST| CFOP| UNID [ QUANT| VALOR | VALOR | B.CALC|VALOR|ALIQ.
PRODUTO BARRAS UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
0| 0,000(¢ 0,0C] 0,0C] 0,0C] O
616< ACIDO VALPROICO 500MG C/30 CAP 30 (TORREN | 890222010595 3004909!| 36C| 540 CPF 42C| 0,670(| 281,4(f 0,0C| o0,0C| O
Lote=CBY7B004 Fabr=30/03/2015 Val=28/02/2!
Qtde=420 PMC=1.C
Lista(Neg) Desc.0,00
4427 CARBONATO LITIO 300 MG *(C1) APRES. CX5(
COMP. - CARBOLITIUM (HIPOLABOR 78981239093 ( 3004904!| 06C| 5403 CX 2196,650(| 193,3(| 0,0C{ 0,0C{ O
Lote=0551/15 Fabr=30/07/2015 Val=30/06/2017 Qtc
PMC=0.3(
Lista(Neg) Desc.0,00
508¢ DEXCLORFENIRAMINA 2 MG C/50 FF
(HIPOLABOR-MG) 000000005084 3004909'| 06C| 5403 FR 50| 1,040(¢ 52,0Cf 0,0C| o,0C| O
Lote=0252/15 Fabr=30/04/2015 Val=30/03/2017 Qtd¢
PMC=2.1"
Lista(Neg) Desc.0,00
2171 DIGOXINA 0,25MG C/500 COMP (PHARLA
INDUSTRIA FARMACE) 789821636007(3004907'| 06C| 5403 CX 1121,000( 21,0(1 o0,0C| o,0C] O
Lote=137384 Fabr=30/05/2014 Val=30/05/2016 Qt(
PMC=0.0
Lista(Neg) Desc.0,00
591¢ FRALDA INF. HIPER PLUS TAM XG C/50 FRALDA
(TRELOSO BABY' 789893465081| 96190001 06C| 540%| PCT 5(31,000(| 155,0¢] 0,0C{ o0,0C{ O
Lote=102010 Fab=30/10/2015 Val=30/10/2
Lista(Out) Desc.0,00'
327 IMIPRAMINA 25 MG APRES. CX/200 COMP. *(C-:
(CRISTALIA-SP! 78966764033%( 3004906!( 06C| 5402 CAX 3151,000(] 153,0() 0,0C| o0,0C|] O
Lote=14118389 Fabr=30/11/2014 Val=30/11/2017 Qt
PMC=0.2¢
Lista(Neg) Desc.0,00
3221 NIFEDIPINA 20MG RETARD C/500 COM
(MEDQUIMICA) 78968629178€( 3003907:| 06C| 540z CX 2133,500( 67,0C( 0,0C|] 0,0C] O
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Res. Listas(0,00 Pos, 2.276,84 Neg, 0,00 Neu, 0550)
Fantasia=CIRURGICA MONTEBELLO - ME
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL 17 C/ REG
Cod.Operador=2754
URGENTE - ENTREGAR A TARDE
N.PEDIDO: 366723
www.artnew.com.br
RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OU SERWS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA EIMA. EMISSAQO: 16/11/2015
VALOR TOTAL: 2431.84 DATA IMPRESSAO: 16/11/2015 228 NF-e
000.184.033
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1
1453

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
DROGAFONTE LTDA ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
AV BAR@%ZE gngF'{L%Iégs PYEARZEA 0-ENTRADA 1 | | 2615 1108 7782 0100 0126 5500 1000 1840 3310 0382
o - 1 - SAIDA
FONE: 2102-1819 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
000.184.033 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 = DU
FOLHA 2/2 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAQAO PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126150067477184 16/11/2015 12:28:30
INSCRIQAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cODIGO DESCRIQAO DO PRODUTO / SERVICO CcODIGO DE NCM/SH CST| CFOP| UNID | QUANT | VALOR VALOR B.CALC| VALOR AL[Q.
PRODUTO] BARRAS UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
Lote=26575S Fabr=30/07/2015 Val=30/07/2017 Qt
PMC=0.0"
Lista(Neg) Desc.0,00
476( NIFEDIPINO 10MG C/30 CPR C/30 (NEO QUIMIC | 78967142000€| 3004906:| 06C| 5407| CPF| 99c| 0,036t 36,1<| 0,0C| 0,0C| ©
Lote=B15C1162 Fabr=30/03/2015 Val=30/03/2
Qtde=990 PMC=0.(
Lista(Neg) Desc.0,00
318t TIORIDAZINA 100 MG CX/20 COMP (UNIAC
QUIMICA-SP) 78960062465( [ 3004907!| 06C| 5402 CAF| 2.00¢| 0,720(|1.440,0¢f o0,0c{ 0,0C| O
Lote=1435508 Fabr=30/01/2015 Val=30/12/2
Qtde=2.000 PMC=0.¢
Lista(Neg) Desc.0,00
782 VITAMINA C 200MG/ML 20ML CX C/50 (NATULAB) |78981331313%|3004509(| 06C| 5403 FR 11| 1,100( 12,2(| 0,0C| o,0C|] O
Lote=10342 Fabr=30/08/2015 Val=30/08/2017 Qtde
PMC=7.0:
Lista(Neg) Desc.0,00
782 VITAMINA C 200MG/ML 20ML CX C/50 (NATULAB) |78981331313%|3004509(| 06C| 5403 FR 19| 1,100(¢ 20,9C( o0,0C|] o0,0C] O
Lote=10348 Fabr=30/09/2015 Val=30/09/2017 Otde
PMC=7.0:
Lista(Neg) Desc.0,00
1454

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
DROGAFONTE LTDA ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 0 - ENTRADA 2615 1208 7782 0100 0126 5500 1000 1860 4510 0486
50740-080 RECIFE - PE 1 - SAIDA 1
FONE: 2102-1819 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
000.186.045 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 - =
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAQAO PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126150074138136 14/12/2015 12:43:47
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
CIRURGICA MONTEBELLO LTDA-ME (17238) 08.674.752/0001-40 14/12/2015
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R. COSMORAMA, 710 BOA VIAGEM 51030-640 14/12/2015
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE PE 3035-9065 0.352.739-50 12:44:00
FATURA / DUPLICATA
284833 11/01/2016 640,9|5284834 25/01/2016 640,95
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
30,00 56,10 0,00 0,00 1.281,90
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, , , , 0,00 1.281,90
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC |UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0-EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 8,550 ,
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CcODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO CODIGO DE NCM/SH CST| CFOP| UNID | QUANT | VALOR | VALOR | B.CALC | VALOR | ALIQ.
PRODUTO BARRAS UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
0]0,000(] 0,0Cf 0,0C] 0,0C] O
627¢ CARVEDILOL 3,125MG CX.C/30 C/30 CPR (TORREN [890222010785| 3004909!| 26C| 540:| CX 1712,700(] 45,9( 0,0C| o0,0C] O
Lote=CR0O7A027 Fabr=30/12/2014 Val=30/11/2017 OQtc#k
PMC=1.0(
Lista(Neg) Desc.0,00
321¢ EQUIPO MACRO C/INJETOR LAT 150 M 789828381317(90189011[ 00C| 510z UND| 20C]|1,100(]220,0(|220,0(| 37,4C| 17
Lote=NEMNO79 Fab=30/07/2015 Val=30/06/2(
Lista(Out) Desc.0,00'
5882 HALOPERIDOL DECAN. 70,52MG/ML C/15 AMP.1M
(CRISTALIA-SP! 78966764109C( 3004906!( 06C| 540:| AMP 10£17,200(|756,0(f 0,0C| o0,0C|] O
Lote=15096710 Fabr=30/09/2015 Val=30/09/2018 Ot@&
PMC=14.1¢
Lista(Neg) Desc.0,00
442¢ NIMODIPINA 30 MG C/10 (NEO QUIMICA 78967142007<| 3004906:( 06C| 540%( CPF| 1.50(|0,100(|150,0(| 0,0C{ o,0Cc{ O
Lote=B15F1330 Fabr=30/06/2015 Val=30/06/2
Qtde=1.500 PMC=0.!
Lista(Neq) Desc.0,00
274¢ SONDA URETRAL N.10 (MEDSONDA 78984278635€(9018392!|1 00C| 510z UND 20C]0,550(]110,0(|110,0C| 18,7C| 17
Lote=27092 Fab=30/12/2014 Val=30/12/2
Lista(Out) Desc.0,00'
DADOS ADICIONAIS
INFORMAC@ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Trib aprox R$141,89 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun FdB®T
Res. Listas(0,00 Pos, 951,90 Neg, 0,00 Neu, 33010D
Fantasia=CIRURGICA MONTEBELLO - ME
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL 17 C/ REG
Cod.Operador=2754
URGENTE - ENTREGAR A TARDE
N.PEDIDO: 369562
www.artnew.com.br
08674752000140 - CIRURGICA MONTEBELLO LTDA-ME (1723 RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OBRS/ICOS CONSTANTES DA NOTA NF-e
FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 14/12/2@5 VALOR TOTAL: 1281.90 DATA IMPRESSAO: 14/12/20158.2:43
000.186.045
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1
1455

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
DROGAFONTE LTDA ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 0 - ENTRADA 2615 1208 7782 0100 0126 5500 1000 1861 8110 0886 |
50740-080 RECIFE - PE 1 - SAIDA 1
FONE: 2102-1819 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
000.186.181 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 - =
FOLHA 1/2 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAQAO PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126150074438788 15/12/2015 13:43:39
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
CIRURGICA MONTEBELLO LTDA-ME (17238) 08.674.752/0001-40 15/12/2015
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R. COSMORAMA, 710 BOA VIAGEM 51030-640 15/12/2015
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE PE 3035-9065 0.352.739-50 13:44:00
FATURA / DUPLICATA
284974 12/01/2016 999,2|4284975 26/01/2016 999,2|3284976 09/02/2016 999,23
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
20,00 37,40 , ,00 2.997,70
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
, , , | , 0,00 2.997,70
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC |UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0-EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA 11,214 11,214
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CcODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO CODIGO DE NCM/SH CST| CFOP| UNID | QUANT | VALOR VALOR B.CALC | VALOR | ALIQ.
PRODUTO BARRAS UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
0]0,000¢ 0,0C] o,0Cf o.0Cf O
616< ACIDO VALPROICO 500MG C/30 CAP 30 (TORREN | 890222010593| 3004909!| 36C| 540z CPF 6010,620( 37,2( 0,0C| o0,0C] O
Lote=C544A018 Fabr=30/07/2014 Val=30/06/2
Qtde=60 PMC=1.C
Lista(Neg) Desc.0,00
282 BIPERIDENO 2MG APRES. CX/200 COMP.CINETC
(C-1) (CRISTALIA-SP 78966764032E| 3004906 06C| 5403| CPF 60C|0,220(] 132,0( 0,0C| o0,0C|] O
Lote=15075540 Fabr=30/07/2015 Val=30/07/2
Qtde=600 PMC=0.Z
Lista(Neg) Desc.0,00
6677 CLONAZEPAM 0,5 MG CX/500 CPR (*B1) (G) (SL
FARMACEUTICA) 3004906!| 36C| 5405 CPF| 1.00(]0,080( 80,0(¢ 0,0C| o,0C|] O
Lote=90002 Fabr=30/09/2015 Val=30/09/2017 Qtde=0
PMC=1.0(
Lista(Neg) Desc.0,00
32t CLORPROMAZINA 100 MG CX/200 COlI
(CRISTALIA-SP! 78966764033¢€| 3004907!| 06C| 5403 CPF| 1.00C{0,190(| 190,0( 0,0C|] o0,0C|] O
Lote=15054218 Fabr=30/05/2015 Val=30/05/2
Qtde=1.000 PMC=0.:
Lista(Neg) Desc.0,00
313 CLORPROMAZINA 25 MG *(C-1) C/ 200 COl
(CRISTALIA-SP! 78966764034C| 3004907![ 06C| 5403 CPF| 1.00C|0,205(| 205,0( 0,0C|] o0,0C|] O
Lote=15075574 Fabr=30/07/2015 Val=30/07/2
Qtde=1.000 PMC=0.:
Lista(Neg) Desc.0,00
80z DEXAMETASONA 4 MG AMP.2,5ML C/ 100 AMI
(HIPOLABOR - MG! 78981239056€| 3004206 06C| 5403| AMP 20C {0,940 188,0( 0,0C| o0,0C|] O
Lote=T-020/15 Fabr=30/05/2015 Val=30/03/2
Qtde=200 PMC=1.7
Lista(Neq) Desc.0,00
321¢ EQUIPO MACRO C/INJETOR LAT 150 M
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Trib aprox R$382,84 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun FdB®T
Res. Listas(0,00 Pos, 2.777,70 Neg, 0,00 Neu, P201@1)
Fantasia=CIRURGICA MONTEBELLO - ME
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL 17 C/ REG
Cod.Operador=2754
URGENTE - ENTREGAR A TARDE.
N.PEDIDO: 369754
www.artnew.com.br
08674752000140 - CIRURGICA MONTEBELLO LTDA-ME (1723 RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OBRS/ICOS CONSTANTES DA NOTA NF-e
FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAO: 15/12/2@5 VALOR TOTAL: 2997.70 DATA IMPRESSAO: 15/12/2015.3:43
000.186.181
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1
1456

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
DROGAFONTE LTDA ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 0 - ENTRADA 2615 1208 7782 0100 0126 5500 1000 1861 8110 0886 1
50740-080 RECIFE - PE 1 - SADA 1
FONE: 2102-1819 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
000.186.181 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 = DU
FOLHA 2/2 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAQAO PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126150074438788 15/12/2015 13:43:39
INSCRIQAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cODIGO DESCRI(;AO DO PRODUTO / SERVICO CcODIGO DE NCM/SH CST| CFOP| UNID [ QUANT | VALOR VALOR B.CALC | VALOR AL[Q.
PRODUTO] BARRAS UNIT TOTAL ICMS ICMS | ICMS
(DESCARPACK 789828381317| 90189011| 00C| 510z| UND| 20c|1,100(| 220,0([220,0(| 37,4C| 17
Lote=NEMNO079 Fab=30/07/2015 Val=30/06/2(
Lista(Out) Desc.0,00'
29¢ LEVOMEPROMAZINA 100MG APRES. CX/200 CF
(C-1) (CRISTALIA-SP 789667640337 3004907'| 06C| 540z| CPF | 3.00¢|0,640(|1.920,0¢| 0,0c| 0,0¢| ©
Lote=15054253 Fabr=30/05/2015 Val=30/05/2
Qtde=3.000 PMC=0.7
Lista(Neq) Desc.0,00
401F | NORTRIPTILINA 25MG GEN. *(C1) C/ 30 (RANBAX'
FARMACEUTICA LTDA) 000000004015| 3004906!| 16¢| 540z| cAP|  60]0,425(| 25,5¢| 0,0¢| 0,0¢| ©
Lote=2679985 Fabr=30/03/2015 Val=28/02/2018 Qtd:
PMC=0.5(
Lista(Neq) Desc.0,00
1457
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DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTAAFISCAL
DROGAFONTE LTDA ELETRONICA
CHAVE DE ACESSO
AV BARAO DE BONITO, 408 - VARZEA 0 - ENTRADA 2615 1208 7782 0100 0126 5500 1000 1862 3410 0385 2
50740-080 RECIFE - PE 1 - SAIDA 1
FONE: 2102-1819 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
000.186.234 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 1 = =
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAQAO PROTOCOLO DE AUTORIZA(;AO DE USO
VENDA SUBS. TRIBT. NO ESTADO 126150074512624 15/12/2015 17:16:37
INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
0.096.822-60 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
CIRURGICA MONTEBELLO LTDA-ME (17238) 08.674.752/0001-40 15/12/2015
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R. COSMORAMA, 710 BOA VIAGEM 51030-640 15/12/2015
MUNICIPIO UF FONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
RECIFE PE PE 3035-9065 0.352.739-50 17:16:00
FATURA / DUPLICATA
285021 12/01/2016 291,60
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
38,40 6,53 , 0,00 291,60
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI TOTAL DA NOTA
) ) ) , 0,00 291,60
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC |UF CNPJ/ CPF
DROGAFONTE LTDA 0-EMITENTE 08.778.201/0001-26
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
RUA BARAO DE BONITO RECIFE PE 0.096.822-60
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
CAIXA ,075 ,
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cODIGO DESCRIQAO DO PRODUTO / SERVICO cODIGO DE NCM/SH CST| CFOP| UNID | QUANT| VALOR [ VALOR B.CALC| VALOR AL[Q.
PRODUTO] BARRAS UNIT TOTAL | ICMS ICMS | ICMS
0f 0,000(] 0,0Cf o0,0C] 0,0C] O
126( ATAD.CREP.12CM X 4,5M 13 FIOS PCT/12 (CREME
SC 78918003721%5( 30059091 06C| 5402 UND 18C| 0,530(| 95,4(| 0,0C( o,0cf{ O
Lote=201532 Fab=30/08/2015 Val=30/08/2
Lista(Neu) Desc.0,00
627¢ CARVEDILOL 6,25 MG CX.C/30 C/30 CPR (TORREN [89022201078€|3004909!| 36C|540:| CPF| 1.02C| 0,090(| 91,8({ 0,0C| 0,0C|] O
Lote=CRO8A030 Fabr=30/11/2014 Val=30/10/2
Qtde=1.020 PMC=1.(
Lista(Neq) Desc.0,00
423: ETER ETILICO SOL.35 % 1000ML REMOVE
(RIOQUIMICA-SP' 78977802000€( 2909441 100C| 510z FR 2(19,200(| 38,4C| 38,4(| 6,53| 17
Lote=R1504592 Fab=30/09/2015 Val=30/09/2
Lista(Out) Desc.0,00'
631< SULFADIAZINA PRATA 10MG/G PT 400G (SILVESTR
LABS) 789816908014( 3004907;] 06C| 540 PT 3(22,000(| 66,0Cf{ 0,0C] 0,0C] O
Lote=1508053 Fabr=30/08/2015 Val=30/08/2018 Ot
PMC=1.0(
Lista(Neq) Desc.0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAQC)ES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Trib aprox R$35,67 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun FAB@ET
Res. Listas(0,00 Pos, 157,80 Neg, 95,40 Neu, 384D
Fantasia=CIRURGICA MONTEBELLO - ME
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL 17 C/ REG
Cod.Operador=2754
N.PEDIDO: 369780
www.artnew.com.br
08674752000140 - CIRURGICA MONTEBELLO LTDA-ME (1728 RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS E/OBRS/ICOS CONSTANTES DA NOTA NE-e
FISCAL ELETRONICA INDICADA ACIMA. EMISSAOQ: 15/12/2@5 VALOR TOTAL: 291.60 DATA IMPRESSAQO: 15/12/2018.7:16
000.186.234
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
SERIE 1
1458

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.
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CARTORIO

GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA
Secretaria da Saude

Modalidade de o050 Eletronico 236.2019
Licitacao:

Processo n”: 019.8712.2019.0094337-38 -
Regisiro de 5NVASTATINA, 20 mg, comprimido
Pregos:

Regi&o: SESAB/SAFTEC

ATA DE REGISTRO DE PRECOS

istrumento o Lstado da Bahia, por intermeédio do(a) SECRETARIA DA SAUDE, neste ato

o(alSenhor(a) FABIO VILAS BOAS PINTO, devidamente autorizado(a) pelo Decreto
Simples de Delegagio de Competéncia. publicado no D.O.E de 08/0] 2015, doravante denominado ESTADO,
¢ als) empresats) DROGAFONTE  LTDA. representada(s) pelo seu(s) representante(s) legal(is),
Senhorfay DIEGO COSTA DE SOUSA, portador(es)do(s) documento(s) de identidade n. 07018376-75,
emitidots) por SSP/BA. ¢ dots) CPI n. 808.521.725-68. ou procurador(a) devidamente qualificado(a) no
nstrimento de procuragdo anexo, com sede no(a) RUA BARAO DE BONITO, 408, VARZEA- RECIFE-PE
- CTP: 30740-080 inscrita(s) no CNPIMFE sob o(s) nimero(s) 08.778.201/0001-26. simplesmente denominada
d¢ FORNECEDOR. [irmam apresente ATA DE REGISTROS DE PRECOS, conforme decisdo exarada no
Processo Administrativo n® 019.8712.2019.0094337-38, ao edital de Pregdo n® 235/ 2019 para Registro de
termos da el Cstadual n9.433/05 ¢ do Decreto Estadual n® 9.457/05 e legislagio pertinente,

Pelo presente

representade pel

Precos, nos
consoante as seguintes cliusulas e condigoes;

L. OBJETO

1. O objelo desta ata ¢ o Registro dos Pregus de Consumo, classilicados no(a) Preglo acima identificado,
specificagdes ¢ condigoes constantes no Mapa de Precos do mesmo. instrumento, no qual estdo
contemplados o prazo de exeougdo ¢ d estimativa das quantidades a serem provavelmente adquiridas ou
utilizadas peln Administragio, na medida das suas necessidades ¢ segundo a conveniéncia do servigo puablico, e

conlorme o

e £t L& lermo ilIlL'i_fI'illll‘ COITIO 8¢ lranscritas,

1.2. O prazo de validade do Registro de Pregos ¢ de 12 meses. contados a partir da data de assinatura desta Ata.
i sendo admitida prosrogagao, durante o qual s licitantes que tenham 0s seus pregos registrados poderdo ser
convidados a firmar as contratacdes, observadas as condiges fixadas no c¢dital e nas normas pertinentes.

lo registro obedecerio ds condigdes da minuta de contrato constante do

.3 Als) contrtagiioldes) derivadas d

Edital, Tacultada o substituicio. a critério da Administragdo. por instrumento equivalente, desde que presentes

as condicoes do art. [32da Lei Estadual n”9,433/03.

L4 ovedada o subcontratagho parcial do objeto. a associncdo da contralada com outrem, a cessao ou
transferencia. ol ou parcial do contraty, bem como a lusiio, ¢isio ou Incorporagio da contratada, nio se
Bilizando 0 contratasite por nenhum compromisso assumido por aquela com terceiros.

FES PUnsit
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CARTORIO

[ .5 Durante seu prazo de validade. as propostas selecionadas no Registro de Pregos leardo a disposicio da
Administragao, para que eletue as conlratagtes nas oportunidades ¢ quantidades de que necessitar, até o limite

estabelecido.

1.6 A existéncia de precos registrados nfio obriga a Administragio a firmar as contratagdes que deles poderdo
advir. ficando-lhe facultada a utilizagao de outros meios, respeitada a legislagio relativa as licitagdes, sendo

asseeurado ao beneficiario do registro a preferéneia em igualdade de condigdes,

2. PRECO
2.1, Os pregus a seren praticados encontram-se especificados no Mapa de Pregos.

2.2, Nos precos registrados estao incluidos todos os custos com material de consumo, salarios. encargos socials,
previdencidrios ¢ trabalhistas de todo o pessoal da CONTRATADA, como também lardamento, transporte de
qualquer natureza, materiais empregados, inclusive ferramentas, utensilivs ¢ equipamentos utilizados,
depreciacdo. alugudis, administragio. impostos, taxas, emolumentos ¢ quaisquer outros custos que, direta ou
indiretamente. se relacionem com o Tel camprimento pela CONTRATADA das obrigagdes.

2.3, 0 aredo ou entidade responsdvel pelo perenciamento do Registro de Precos disponibilizard no sitio
(endereco cletrdnico) oficial de compras eletrdnicas do Governo do Estado da Bahia os pregos registrados., para
orientacio dos demais orgaos e entidades da Administragdo Publica Estadual,

2.4, O prego o ser pago serd o vigenle na data da apresentagdo da proposta inicial ou da nova proposta
apresentada quando da repeticao do julgamento, independentemente do preco em vigor na data da entrega do
| | peliy JHlg Pres =4

ubjelo.

3. DOTACAO ORCAMENTARIA

3.0, As despesas decorrentes da exccuglio de cada contratagdo correrao a conta da dotagdo orgamentdria

correspondente a cada érgdo ou entidade solicitanie.

4, CONTRATACAO
4.1, Como condigae para celebragao do contrato ou instrumento equivalente, o licitante deverd manter, durante
todo o prazo de validade do Registro de Pregos, todas as condicoes de habilitagio exigidas na licitagdo, ficando
esclarecido que. nos termos do paragrato Gnico do art. 18 do Decreto Bstadual n® 9.457/05, ndo serdo
contratados os lomecedores ou prestadores de servigo que ndo estejam com documentagio regular no Cadastro
Unificada de Fornecedores, disponibilizado no Sistema Integrado de Material, Palriménio ¢ Servigos -
SIMPAS.
12 Para a wlilizacio da Ata de Registro de Pregos, os orgios ¢ entidades deverao requisitar & Secretaria da
Sunde do stado da Bahia os itens registrados,

43, O formecedor serd convocado para assinatura do contrato, juntamente com a AFM no prazo de ate 05

(cino) dias teis.contado da data do recebimento da convocagio.

4.4, Os oreaos ¢ entidades solicitario ao fornecedor, por escrito. através de Autorizaciio de Fornecimento de
Material = APM. ¢ dentro do prazo de validade do Registro de Pregos, 08 quantitatives dos materiais ou

1
SCEN LS

ordem de chissilieagin das proposias
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CARTORIO

4.5, Os orgios ¢ entidades. observados os critérios e condigdes estabelecidas neste edital, poderdo contratar.
concomitantemente.com dois ou mais fomecedores que tenham seus pregos registrados, respeitando-se a
capacidade de Tornecimento do bem ou servigo do licitante ¢ obedecida a ordem de classificagdo das

respectivas propostas,

4.6, Na hipotese de o fornecedor convocado ndo assinar o termo de contrato, ou nao aceitar ou retirar ©
instrumento equivalente (AFM), no prazo de 05 (cinco) dias uteis, contado da data do recebimento da
convocagdo. a Administragio podera chamar os demais licitantes que lenham os seus pregos registrados,
obedecendo a ordem de classilicagio, e propor a contratagio do fornecimento dos materiais ou dos servigos
peaistrados pelos pregos apresentados pelo primeiro colocado, respeitado o disposto no Decreto Estadual n”
9.457/05, sem prejuizo das sangdes previstas na Lei Estadual 9.433/05, especialmente, nos termos do inc.1V do
art. 33, a aplicagio de multa prevista no art. 192, inc.l. e a suspenséo tempordria do direito de participar de
licitacdo e impedimento de contratar com a Administragio. nos termos do art. 184, inc, VI, combinado com o

arl, 194 do mesmo diploma,

4.7. Na hipolese de os demais licilanies ndo aceitarem a contratagio pelos pregos apresentados pelo primeiro
coloeado, @ Administragio poderd contratar os demais licitantes, respeitada a ordem de classificagio, pelo
preco por eles apresentados. desde que os mesmos sejam compativeis com a média de mercado, o que deverd
ser comprovado nos autos.

4.8, A assinatura do contrato ou do instrumento equivalente deverd ser realizada pelo representante legal da

CIpresa vy mandatirio com poderes expressos,

U L consonancia com o art, 19 do Decreto Estadual n® 9.457/05, os contratos celebrados em decorréncia do
Registro de Pregos estiio sujeitos as regras previstas na Lei n” 9,433, de 1Y de margo de 2003, inclusive quanto

a0s prazos de vigéncia,

4.10. A contratada fieara obrigada a aceitar nas mesmas condigdes contratuais, ACréscimos ou supressoes (ue se
fizerem no objeto. de até 25% (vinte ¢ cinco por cento) da quantidade licitada para cada item registrado.

LA supressdes poderdo ser superiores o 23%, desde que haja resultado de acordo entre os contratantes.
| f |

5. CONDICOES DE PAGAMENTO

5.1, Em consondneia com o §3° do arl. 6% combinado com a letra *a™ do ine. X1 do art. 79 da Lei 9.433/05, os
pagameitos devidos 4 contratada serio ¢fetuados atraves de ordem hancdria ou creédito em conta corrente. no
prazo ndo superior o 08 (oito) dias. contados da data de vertficacio do adimplemento de cada parcela, o que

deveri ocorrer no prazo de 15 (quinze) dias

wvendo alguma pendéncia impeditiva do pagamento, o prazo fluird a partir da regularizagéo da

53, -Em
pendéneia por parte da contratada,

5.3, A atualizagio monetaria dos pagamentos devidos pela Administragdo. em ¢aso de mora. serd calculada
considerando a datado vencimento da Nota Fiscal/Fatura ¢ do seu efetive pagamento, de acordo com a variagao
do INPC do TBGL pro rata tempore,

sS4 eonformidade com o ine, 11 do arl, 82 da Lei Estadual n® 9.433/05, nas compras para entrega imediata,
assim entendidas aquelas com prazo de entrega até quinze dias contados da data da celebragio do ajuste. sera
dispensada a1 atualizag@o financeira correspondente ao periodo compreendido entre as datas do adimplemento ¢

A prevista para o pagamento. desde que ndo superiora quinze dias,
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CARTORIO

6. MANUTENCAO DAS CONDICOES DA PROPOSTA - REAJUSTAMENTO E REVISAO

6.1, Esta Ala de Registro de Precos poderd solrer alteragoes, obedecidas as disposigdes previstas no art. 143 da
et n" 9433, del” de margo de 2003,

6.2, A revisdo de precos registrados em Ata poderd ser realizada a pedido do benelicidrio do registro, ou por
iiciativa da Administragao. nos lermos do §17 do art. 12 do Decreto Estadual 9.457/05, em decorréneia de
eventual reducio daqueles praticados no mercado, ou de fato que eleve os pregos dos servigos ou bens
registrados, devendo o orgiao gerenciador da Ata promover as necessarias modificagdes, compondo novo
quadro de pregos e disponibilizando-o no sitio (enderego eletrénico)oficial.

6.5, Quando o preco reglstrado, por motivo superveniente, lornar-se superior ao praticado no mercado o Orgdo

erenciador deverd:

0
o

| - convoecar o fornecedor visando a negociagio para a redugao de pregos e sua adequagdo ao praticado pelo

mercado:
[ - liberar o fornecedor do compromisso assumido, na hipétese em que resultar frustrada a negociagio;
1 = convocar os demals Tormecedores visando 1gual oportumdade de negociagiio.

64, Quundo o prego de mercado lornar-se superior wos pregos registrados ¢ o fornecedor, mediante
requerimento devidamente comprovado, nio puder cumprir o compromisso. o orgdo gerenciador podera:

[ - liberar o fornecedor do compromisso assumido. sem aplicagiio de penalidade. se confirmado a veracidade
dos motivos ¢ comprovantes apresentados, na hipotese da comunicagio ocorrer antes do pedido de

fornecimento:
[1 = convocar os demais fornecedores visando igual oportunidade de negociagio.

6.5, Nio havendo éxito nas negociagoes. o orgdo gerenciador devera proceder a suspensao do item da Ata de
Registro de Pregos.adotando as medidas cabiveis para obtengio da contratagio mais vantajosa.

6.6. Os precos registrados, quando sujeitos a controle oficial, poderio ser revistos nos termos e prazos fixados

pelo drado controlador,

6,7, Fm tace do parerafo anico do arl, 18 do Deercto Estadual n® 9:457/05, a revisdo de pregos registrados em
Al nao implica em revisiio dos precos dos contratos decorrentes de respectiva licitagao, a qual dependera de
ormal do contratado e de comprovagio do impacto que gerou o eventual desequilibrio

reguertienie

ceonomico-lnaneeiro,

6.8, Lon nenhuma hipotese serdo repistrados pregos que se apresentem superiores aos de mercado.

7. FISCALIZACAO DO CONTRATO E RECEBIMENTO DO OBJETO

7.1, Competira ao Contratante ¢ a0 Orgao Gerenciador do Registro de Pregos proceder ao acompanhamento da
exccucdo Jdo contrato, ficando esclarecido que a agdo ou omissio, total ou parcial. da fiscalizagdo do
Contratante ndo eximird a Contratada de 1otal responsabilidade na execugio do contrato.

7o Competirg ao Orgao Gerencelador do Registro de Pregos:

a) anatar, em registro proprio. as ocorrénelas relativas a exeengdo do contrato. determinando as providéncias

necessarias a corregdo das falhas ou defeitos observados:
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CARTORIO

by transmitis ao contratade instrugoes ¢ comunicar alteragdes de prazos e cronogramas de execugio, quando for

€ adby
¢y adotar, junto a tereeiros, as providéncias necessarias para a regularidade di execugiio do contrato;

Ay esclarecer prontamente as davidas da contratada. solicitando ao setor competente da Administragao, se

necessdrio. parecer de especialistas:

¢y cumprir as diretrizes tragadas pelo orgdo central de controle, acompanhamento e avaliagio financeira de

CONratos ¢ Lonvenius:

f) solicitar da Contratada. a qualquer tempo, a apresentagiio de documentos relacionados com a execugdo do

contrato,
7.1.2. Competird ao Orgdo Contratante do Registro de Pregos:

4) anotar, e registro proprio, as ocorréneias relativas 4 execugdio do contrato, determinando as providéncias

pecessdrias o correciio das falhas ou deleitos observados,

by dar imediata ciéncia a seus superiores ¢ ao orgdo central de controle, acompanhamento ¢ avaliagao
[inanceira de contratos ¢ convenios, dos incidentes e ocorréncias da execugdo que possam acarretar a
imposigie desangoes ou i rescisao contratual:

WMo @ tereeitas, as providencias necessarias para u regularidade da execugao do contrato:

¢y adotar, §

dy promover, cont a presenga da contratada, a verifieagiio da execugdo ja realizada, emitindo a competente

habilitacdio para o recebimento de pagimentos;

¢) cumprir as diretrizes tragadas pelo orgao central de controle. acompanhamento e avaliagao [inanceira de

contralos ¢ convenios:

[y Giecalizar a obrigacio da contratada de manter., durante toda a execugdo do contrato, em compatibilidade com

as obrigagoes assumidas. as condigdes de habilitagio ¢ qualificagio exigidas na licitagao, bem como o regular

cumprimentto das obrigagoes trabalhistas ¢ previdenciarias:

gy ordenar o imediata retirada, de suas depend@neias, de empregados da contratada, cuja permanéneia seja
inconveniente ou que venha embaragar ou dificultar a agio fiscalizadora. correndo, por exclusiva conta da
contratada. quaisquer onus decorrentes das leis trabalhistas ¢ previdencidrias, bem como qualguer outra que tal
(ater imponha;

Iy solicitar da Contratada, a qualgquer tempo, a apresentagio de documentos relacionados com a execugio do

caiiralo.

730 reechimento do objeto se dard segundo o dispoesto no art. 161 da Lei Estadual 9.433/05, sendo certo que
esgotado o prazo de vencimento do recebimento provisorio sem qualquer manifestagéo do orgido ou entidade
contratante. considerar-se-a definitivamente aceito pela Administragdo o objeto contratado, para todos 0s
eleitos, salvo justificativa eserita fundamentada,

73 () recebimento definitivo de obras, compras ou servigos cujo valor do objeto seja superior ao limite

estabelecido para @ modalidade Convite. deverd ser confiado a uma comissdo de. no minime, 03 (trés)

membros.

7.4, Nos casos de aquisicao de equipamentos de grande vulto, o recebimento far-se-4 mediante termo

elreunstanciado e, nos demais. mediante reeibo.

7.5, O contratante rejeitard, o todo ou em parte. qualguer proposigie de fornecimento em desacordo com as

especilicugoes do objeto da licitagio
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7.6, O fornecedor se comprometers a atendér com presteza as reclamagdes sobre a qualidade e pontualidade do
fornecimento,providenciando sua imediala corregiio, sem onus para o ESTADO:

770 Bmecaso de divergénera entre a AFM ¢ a Nota Fiscal ou entre os produtos efetivamente entregues, o
Fornecedor serd notificado  para retird=los  imediatamente,  sendo a ocorréneia comunicada ao Orgdo
Cierenciador do Registro de Pregos para adogio das providéncias cabiveis. (Instrugdo Normativa SAEB n®
D13/05),

8. PENALIDADES

8.1 Constituem ilicitos administrativos as condutas previstas nos arts, 184 ¢ 185 da Lei Estadual 9,433/03,
stjeitando-se os inflatores ds cominagocs legais, especialmente as definidas no art. 186 do mesmo diploma,
garantida a prévia ¢ ampla defesa em processo administrativo.

8.2, Ainexecugio contratual. inclusive por atraso injustificado na execugilo do contrato, sujeitara o contratado a
multa de morague serid graduada de acordo com a gravidade da infragio, obedecidos os seguintes limites
MANTITI0S:

[ - 10% (der por cento) sobre o valor do contrato, em caso de descumprimento lotal da obrigagdo, inclusive no
de recusa do adjudicatiario em lirmar o contrato. ou ainda na hipolese de negar-se a efetuar o reforgo da caugio,

dentro de 10 (des) dias contados da data de sua convocagio;

I - 0.5% (trés décimos por cento) ao dia. ate o trigésimo dia de atraso. sobre o valor da parte do fornecimento
ou servico ndo realizado;

T = 0.7% (iete decimos por cento) sobre o valor da parte do fornecimento ou servigo ndo realizado, por cada

dice subseqiiente ao trigésimo.

8.2.10 A multa a que se refere este item nao impede que a Administragdo rescinda unilateralmente o contrato ¢
aphique as demais sangOes previstas na lei.

8.2.2. A multa. aplicada apos regular processo administrativo, serd descontada da garantia do contratado faltoso.

8.2.3, Se o valor da mula exceder ao da garantia prestada, além da perda desta, a contratada respondera pela
sun diterenga, que sera descontada dos pagamentos eventualmente devidos pela Administragiio ou. ainda, se for
o caso, cobrada judicialmente.

8.2 Nio tendo sido prestada garantia, 8 Administragiio se reserva o direito de descontar diretamente do
pagamento devido a contratada o valor de gualquer multa porventura imposta,

8,25, As multas previstas neste item ndo 1ém eariler compensalorio ¢ o seu pagamento nio eximird a
| | pag
contratada da responsabilidade por perdas ¢ danos decorrentes das inlragdes cometidas,

8.3, Serdo punidos com a pena de suspensiio temporaria do direito de cadastrar ¢ licitar ¢ impedimento de
contratar com a Administra¢fo os que incorrerem nos ilicitos previstos nos incisos V1 e VIl do art. 184 ¢ 1. 1V,
Ve VI dort. 185 da Lei 9.433/03.

Nab Serfio punidos com a pena de declaragiio de inidoneidade para licitar € contratar com a Administragao,
enduanto perduraremos motivos determinantes da puni¢ao ou até que seja promovida a reabilitagio perante a
autoridade competente para aplicar @ punigdo. 0s que incorram nos ilicitos previstos nos incisos | a V do art,
184 e 1, 1 e Vodaart. 185 da Lei. 9.433/05,

8.5, Para a aplicagio das penalidades previstas serdio levados em conta a natureza ¢ a gravidade da lalta, os
prejuizos dela advindos para a Administragio Pablica ¢ a reincidéncia na pratica do ato.
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CARTORIO

8.6. O Registro de Prego do fornecedor ou do prestador de servigos poderd ser cancelado, sem prejuizo das
sangdes previstas na Lei 1 9433, de 1° de margo de 2005, garantida prévia e ampla defesa. no prazo de 05
{cineo) dias ateis a contar da data do recebimento da notificagio, quando:

| - naw forem cumpridas as exigéncias contidas no Edital ou na Ata de Registro de Pregos;
| L i &

1= injustificadamente. o fornecedor ou prestador de servigo deisar de firmar o contrato decorrente do Registro

e |’I'L,‘\,\h'.

I - o formecedor ou prestador de servigo der causa @ reseisio administrativa de contrato, decorrente do
Registro de Pregos. por um dos motives clencados nos incisos de 111 a XI1 do art. 167 da Lei n” 9.433, de 1° de
mary o de 2003

9, RESCISAO

9.1, A inexecugiio. tolal ou parcial do contrate enscjard a sua rescisdo, com as conseqiiéncias contratuais ¢ as
previstas na Lei Estadual n? 9.433/05.

0.2, A resclsio podera ser determinada por ato unilateral ¢ eserito do contratante nos casos enumerados nos
neisos [ a XV, XN ¢ XX doart, 167 da Lei Bstadual n 9.433/05,

9.3, Ouando a rescisao ocorrer com base nog incisos L e XV1a XX do art, 167 da Lei Estadual n® 9.435/05, sem
que haja culpa da contratada, serd esta ressarcido dos prejuizos regularmente comprovados que houver sofrido,
na forma do § 2° do art. 168 do mesmo diploma,

0.4, L consondnela com o inciso Vodo art. 33 da Lei Bstadual n® 9.433/05, o registro podera ser cancelado por
inidoneidade superveniente ou comportamento irregular do beneficiario. ou, ainda, no caso de substancial

alteraciao das condigoes do mercado.

0.3 O pregos registrados poderflo ser suspensos temporariamente ou cancelados pela Administragio. nas

seatiintes hipoteses:
| = quando se tornarem superiores nos praticados no mercado:
I = por razoes de interesse publico, devidamente fundamentadas.

Us . A comunicagao do cancelamento do prego registrado do fornecedor ou prestador de servigos, nas
hipdteses previstas neste fem serd feita por escrito, juntando-se o comprovante nos autos que deram origem ao

Rewistro de Pregos

0.5.2, Na hipotese prevista no inciso D do item 9.5, antes da suspensdo ou cancelamento, a Administracio
poderd proceder & negociagdo com o fornecedor ou prestador de servigos, visando a revisdo para a redugio do

preco registrado u fim de compatibilizi-lo com os praticados no mercado.

9.5.3, No caso de ser ignorado ou incerto o enderego do fornecedor ou prestador de servigo, a comunicagio
serd [eita mediante publicagiio no Diario Oficial do Estado, considerando cancelado o prego registrado a partir

da data da publicayio.

G.6. O fornecedor ou o prestador de servigos poderd solicitar o cancelamento do prego registrado, mediante
fustificativa eserita.por motivo justo decorrente de fato superveniente e aceito pela Administragdo, que
comprove o impossibilidade tempordria ou definitiva de cumprir as exigéncias deste instrumento convocatorio.
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CARTORIO

10. VINCULACAO AO EDITAL DE LICITACAQO

0.1, Integra o presente Ata, como se nele estivessem transeritas, as cliausulas e condigtes estabelecidas no
processo licitatorio referido no predambulo constante do Edital ¢ nos documentos referidos na presente.

11. FORO

1.1, As partes elegem o Foro da Cidade do Salvador. Estado da Bahia. que prevalecerd sobre qualquer outro,
por mais privilegiado que seja. para dirimir quaisquer davidas oriundas do presente contrato.

Referéncia: Processo n® 019.8712.2019.0094337-38
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O referido é verdade. Dou fé. *******xxxiimiaanasaaiex Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte 0 Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/07580909203780268113
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE
JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigdes e
Tutelas com atribuicdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Cédigo de Autenticagéo Digital' ou na
referida sequéncia, foi autenticado de acordo com as Legisla¢des e normas vigentes®.

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da
Paraiba, foi instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagdo obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial
em todos os atos de notas e registro, composto de um cédigo Unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagéo
processada pela nossa Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do
Estado da Paraiba, endereco https://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/

A autenticagao digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa DROGAFONTE LTDA tinha posse de um
documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa DROGAFONTE LTDA a
responsabilidade, Unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartorio.

Esta DECLARACAO foi emitida em 09/09/2020 16:22:02 (hora local) através do sistema de autenticagéo digital do Cartério Azevédo Bastos, de
acordo com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do
titular do Cartério Azevédo Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa DROGAFONTE LTDA ou ao Cartério pelo enderego de e-mail
autentica@azevedobastos.not.br

Para informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cédigo de Autenticacao Digital..

Esta Declaragao é valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

'Cédigo de Autenticagao Digital: 07580909203780268113-1 07580909203780268113-9
2L egislagoes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisoria n°® 2200/2001, Lei Federal n° 13.105/2015, Lei
Estadual n° 8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013 e Provimento CGJ N° 003/2014.

O referido é verdade, dou fé.
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5342bf62768ca46b6c3b5bead515d1a1fcas

Presidéncia da Republica I c I

Casa Civil Brasil

Medida Provisdria N 2.200-2,
de 24 deagosto de 2007, Ak :::>
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA 08 PRODUTDS / SERVIDOS DUNSTANTES DA NOT A FISCAL INDICADO AQ LADOD N F_e 1469
EMISSAQ 20/07/2020 - DEST ( REM.. FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) - VALOR TOTAL: R$217.500,00 | c
URTA DE RECEBIMENTO | JDENT[FK‘-\C.‘O E ASSINATURA DO R-ELEB!‘.DOH N 00031 4956

SERIE 001

IDENTIFICAC AO DO EMITENTE = DANFE - = : E
NOTA FISCAL ELETRONICA 7% ! ' ' |

un | = CHAVE DE ACESSO
‘D 0 - ENTRADA 1 2620 0708 7782 (100 0126 5500 1000 3149 5619 4749 8740
s 1 - SAIDA L= g sl i
| o Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e |
b B MEDICAMENTOS € MATERIAL HosPITALAR | N 000314956 FL. 1 /2 St Sati 360 bl |
| SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
| NATUREZA DE OPERACAO = =~ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAOD DE USO . -
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO | 126200053167607 29/07/2020 11:04:01
TINSCRICAO ESTADUAL | INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST TRIB [enpl CRE . L
009682260 - - | 08.778.201/0001-26 )
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAG SOCIAL o ' o o CNP)  CPF " DATA DA EMISSAO
FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) 0538186 630/0001-52 | 29/07/2020
ENDEREC = = T | BAIRRO/DISTRITO o | CEP DATA SAIDA [ ENTRADA
AV. LUIZ VIANA FILHO, 400 4A. AV. PLAT. 6 LADO B C.AB | 41745-000 29/07/2020
MURICTPIO S - FONE/FAX [ur INSCRIGAD ESTADUAL | HORA DA SAIDA
| SALVADOR - (71)3117-5942 BA 110318
DUPLICATAS _ _ _
N DUPLICATA - VENC. _VALOR | N'DUPLICATA  VENC. " [ VALOR |
| 40l 281’08_1’2020 217.500,00 | B | )
CALCULO DO IMPOSTO - B ]
| BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS N [ BASE CALC ICMS SUBST. ~ T VALOR DO [CMS SUBST, * ‘ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 ‘ 0,00 | 217.500,00 '
VALOR DO FRETE [ VALORDOSEGUROD | DESCONTO | GUTRAS DESP. ACESS [VALORDOIPT © TVAIORTOTALDANGTA
0.00 0.00 0,00 000 0,00 o 217.500,00
TRANSPORTADOR / VOLIJMEE» ramswnrwos )
RAZAQ SGCIAL FRETE POR CONTA [ comGo aNTT ‘ PLACA DO VEICULD | UF NP}/ CPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI | 0- REMFTENTE ‘ | 16.851.217/0001-45
ENDERECD | muNIciPiG ) TuF INSCRICAD ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO RECIFE | PE | 050128990
| QuANTIDADE [ EseECE > | MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDD |
580 | CAIXA ] 2.566,500 2,566,500
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
,;'g‘;"f;gfv j uEscmwanonumrmwco [Nm;su'l csf]m[ o | QuANT: I T s i
7318 | SlNVASTATINA 20 MG {SANDOZ} 30049058| 040 (6108, CPR . 232 500 0, 0500 0,1]5' 11.625, 0,00 EI DD a, DD 0,00 »
Lista{Pos) - Valor do produte RS 0,0610 |
Desconto ICMS ref Conv B87/02 de R$ D,0110
Valor Lig, R$ 0,0500 - LOTE: KPS461 - QTD |
232 500,00 - FAB 30/05/2020 - VAL 30/04/2022 '
- C AGREGACAD. - e e bomk ol | [ B R
7318 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 30049053 040 |6108[CPR | 45,000 00,0500 0,00/ 225000 0,00 0,00 0,00l 000 000
Lista(Pos) - Vialor do produtc R$ 0,0610 | - -
Desconlo ICMS ref. Cony B7/02 de R§ 0.0110 |
Valor Lig, RS 0,0500 - LOTE: KPg482 - ATD |
45,000,00 - FAB. 30/05/2020 - VAL 30/04/2022 - |
: C AGREGACAQ - : _ S [ R ST T | S N -
7319 | SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 130045058 040 |6108 CPR 675000 o,osool 0,00 3375000 0,00 0,00/ 0,00/ 0,00 000
| Lista(Pos) - Valor do produto RS 0,0610 | | | ]
Desconto ICMS ref. Conv 87/02 de R$0,0110 | |
Valor Lig R$0,0500 - LOTE KR7897 - QTD; ‘
| 675,000,00 - FAB 30/05/2020 - VAL: 30/04/2022 | | |
: |- CAGREGAGAO - ' | | S, l i . ==l J | | o | ._.!
7313 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 30048059, 040 B103/CPR | 600.000 0,0500 0,00 3U.D00.m| 0,00 0 mil 000 000 000
Lisla{Pos) - Valor do produte RS 0,0610 |
Desconto ICMS ref. Conv B7/02 de RE 0,0110 |
Valor Lig R§ 0,0500 - LOTE: KR80OO7 - QTD; | |
600 DD0,00 - FAB: 30/05/2020 - VAL; 30/04/2022 [
- CAGREGACAC - = - o o — _ |

DADOS ADICIONALS
INFORMAGOES © OMPLEMENTJ\R.ES ‘ RESERYADO AD FISCO

| 549664
| Trib aprox R$20.253,75 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBPT
Res. Listas(217.500,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out) |
| Fantasia=FES/BA-BAFTEC |
Ag.Cobrador=BANCO DO BRASIL
Agencla/Conta=3433-5/13705-7
Cad.Operador=2926
OF.LIVRE DA COBRANCA DE ICME NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10
PE- 00235/2019, ME:1%601.00095%.20.0001637-6, PEDIDO:19601.0095,.20,0001850-7.
AFM:10,180.01280/2020, LOCAL DE ENTREGA: UNIDADE SECRETARIA DA SAUDE- FUNDD

1 [—

. Projeto ACBr - mw\n.pmj_clo:gi_:%g
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA 08 BRODUTOS ( SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADD NF-e 1470
EMISSAO: 29/07/2020 - DEST /REM.: FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) - VALOR TOTAL: RS 217.500,00 ”
DATA DE RECEBIMENTO | IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR I N° 000314956

| SERIE 001

ST | T e — -
—

IBENTIFICACA DO EMITENTE ik e B ' T T
DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA |
CHAVE DE ACESSD

- 0-ENTRADA | 1! 2620 0708 7782 0100 0126 5500 1000 3149 5619 4749 8740
e | - SAIDA S oo, Soreriigr |

o Consulta de awenticidade no portal nacional da NF-e |
» MEDICAMENTOS E MATERIAL HospiTaLAR | N° 000314956 FL,2 /2 www.nfe. fazenda gov.brfportal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
! NATUREZA DE OPERAGAQ — h - ) T : T PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USQ '
| VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO , 126200053167607 29/07/2020 11:04:01
INSCRICAG ESTADUAL - = | INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. ' ) CNPI/CPF |
| 009682260 o - | 08.778201/0001-26 _ !
CONTINUACAO DOS DADOS DO PRODUTO [ SERVICOS
; T s e T e e L o | TR e ALOR | ALIGUOTAS
;R%ggi?" J__H_..imm G : i | Kl | croe o st 1 i Um | DE\?CLO%M l '-YQUIPQ : ]“ 1@1?%5_
0,00 D00

1318 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - |30049058| D40 |5108|CPR 450_000‘ 0,0500| 0,00 2250000
Lista{Pos) - Valor do produto RS 0,0610 |
Desconto ICMS ret Conv BY/02 de R$ 0.0110
Valor Lig, R$ 0,0500 - LOTE: KR8010 - QTD:!
450 000,00 - FAR: 30/05/2020 - VAL 30/04/2022
-C AGREGAGAO. - . || | ok st .
7319 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 30049059‘ 040 |6108|CPR | 1.222,500 0,0500 0,00 6112500 0,00 0,00 0,00/ 0,00 000
Lista(Pas] - Valor do produtc RS 0,0610 . ! |

Dascento ICMS ref, Cony 87/02 de R$ 0,0110
Valer Lig R$ 00500 - LOTE: KR8751 - QTD | | ‘

1.222 500,00 - FAB: 30/05/2020 - VAL;

| |2010412022 - C AGREGAGAO, - _ g | S| S| S—

|7318 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 130049059 040 | 6108/ CPR 1125000, 0,0500 0,00| 56.250,00] 0,00 0,00|
Lista{Pos) - Valor do produte RS 0,0610 ‘ | ‘

0,00, 0,00 0,00

Dasconto ICMS ref Cony B7/02 de RS 00110 |
| Valor Lig, RS 0,0500 - LOTE; K81735 - QTD | | . ‘
| 1.125.000,00 - FAB: 30/05/2020 - VAL \
30/04/2022 - CAGREGAGAD - | | |

CONTINUACAD DAS lNF(JRMA('EES COMPLEMENTARES )
=g7ADUAL DE SAUDE -SAFTEC LOCAL DE ENTREGA:19.180.0013- CEFARBA BASICA SMENTAL - SESAB RUA ANTONIO ANDRADE, ¥241, LOTES 06,07
2580 SALVADCR - PIRAJA

CONVENTO ICMS B87/2002 DECRETO 44.650/2017. ANEXO 7R (DEC. 43,901/2016) CPERACOES E PRESTACOES BENEFICIRDAS CCM ISENCAC DO
IMPOSTC NOS TERMOS DO ART. 9 -A e ART 61

_ 1470
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
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RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADD AQ LADO [ N F-e l47|l
EMISSAQ: 29/05/2020 - DEST. / REM: FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) - VALOR TOTAL: R§ 217.500,00 |

[ATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ £ ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000310848
| | SERIE 001
| |DENTIFICACAO DO EMITENTE ] _DANFE
'y NOTA FISCAL ELETRONICA

s CHr\\n’E DE ACI'-‘:SCI

0-ENTRADA | 4 11192
"D DROGAFONTE e ﬂ 20200508?782010001"2_{:35?0!0003|0848|2.?|0___5?0_

a [ Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR | N 0003[(}848 FL. 1 /2 i S R e Sainiita]
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATLIREZA DE OPERACAD ' N - | PROTOCOLO BE AUTORIZACAC DE USO
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO | 126200037234399 29/05/2020 11:33:12
INSCRICAD ESTADUAL | INSERICAG ESTADUAL DO 5UBST. TRIB ' T CNPIICPR ==
009682260 | - | 08.778.201/0001-26
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME P RAZAD SOCIAL - o ) T cwpircrF DATA DA EMISSAG ‘
FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) ‘ 05.816.630/0001-52 29/05/2020
| ENDERECO - N | BAIRRO ! DISTRITO - CEP | DATASAIDA/ENTRADA
" AV LUIZ VIANA FILHO, 400 4A. AV. PLAT. 6 LADO B CAB 41745-000 | 29/05/2020
MUNICIPIO | FONE / FAX TUF T INSCRICAOESTADUAL | HORA DA SAIDA
! SALVADOR (71)3117-5942 | BA | B | 113302
DUPLICATAS _ - . - _
N"DURLICATA VENC. | VALOR || N'DUPLICATA ' VENC | ® [ VALOR [.'"?!’EW‘?:‘B_-; FU L VALOR
0ol 2800612020 217.500,00 _ |
CALCULO DO IMPOSTO : -
BASE DE CALCULO DO ICMS ["VALOR DO ICMS o | BASE CALC, 1EMS SUBST VALOR 00 ICMS SUBST | VALOR TOTAL DOS FRODUTOS
0.00 0,00 | 0,00 0,00 | 217.500,00
VALOR DO FRETE T T VALOR DO SEGURO | DESCONTO | OUTRAS DESP ACESS. | VALOR DO 1P| | yaLO ALDANOTA il
000 0,00 | 0.00 0,00 0,00 217.500,00
TRANSPORTADOR | VOLUMES TRANSPORTADOS
| RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT | rLACA DO VEICULO | UF | CNPIJCPF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0 - REMETENTE | ' | 16.851.217/0001-45 |
ENDERECD o MUNICIPIO |UF | INSCRIGAD ESTADUAL i
AV BARAO DE BONITO RECIFE PE | (50128990
OUANTIDADE | ESPECIE T | MARCA | NUMERACAQ T PESOBRUTO | pEso Liouibo
580 | CAIXA 1 2.566,500 : 2,566,500
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
ORI e N TNE i 5 e T A.IJOWTAS
somcose, | oescnlovamonumoysamvico | newrsn [ cor joroe] uvp | cowt | iRl | ot o [ 182 [ R R
7319 SINVASTATIN-E 20 MG ISANDOZ) 130049059 040 | 6108 | CPR | 630.000 0 00| 31. 500 00 0.00 0,00/ 000l 000 0,00
Lista{Pos) - Valor do produto R$ 0,0810 [
Desconta ICMS ref. Conv 87102 de R$ 0,0110 !
| Valer Lig RS 00500 - LOTE: KL5745 - QTD: | | |
| 1630.000,00 - FAB 2610212020 - VAL 30101202 [ | |
- |- C AGREGAGAO. - I NN N . | | ) I I | |
7319 | SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - ‘30049059: 040 |6108 CPR | 322500 0,0500 0,00 16.125,00] 0,00 0,00 0,00 000 €00
| Lista(Pos) - Valor do produte RS 0,0610 | |
| Desconta ICMS ref, Conv B7/02 de R$ 0,0110 { |
- Vaior Lig. R§ 0,0500 - LOTE KL6780 - QTD - '
322 500,00 - FAB, 30/03/2020 - VAL, 28/02/2022
CAGREGAGAO - | | ‘ | S —
7319 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ,) - 30049059| 040 |8108|CPR | 1452500 0,0500 0,00 74862500 000l 000 0.00| 0,00/ 0,00
Lista{Pos} - Valar do produlo R$ 0,0610 | |
Desconta ICMS ref Canv 87/02 de R§ 0,0110
Valor Liq R$ 0,0500 - LOTE: KL7513 - QTD: | |
1,.492.500,00 - FAB 30/03/2020 - VAL | |
__|28i022022-CAGREGAGAO: - o | " el | B I S
7318 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 30049058| 040 610&‘CPR | 217500  0,0500] 0,00, 1087500 000, 000 000 000 000
| Lista(Pos) - Valor do produto R$ 0,0610 | | |

| Desconto ICMS ref. Cony E7/02 de R$0.0110
Valer Liq RS 0,0500 - LOTE. KL7514 - QTD:
217.500,00 - FAR 30/03/2020 - VAL: 28/02/2022
|- C AGREGAGAQ -

DADOS ADICIONAIS
INFORMAL OES COMPLEMENTARES | ReservADO A0 FISCO
Fedido: 5434095
Teib aprox R$29.253,75 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBET
Res, Listas(217.500,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Qut)
Fantasia=FES/BA-SAF
Az, Cobrador=8ANCG |1 SRASTL
Agercia/Conta=3433-8/13705-7 ‘
Cod:Uperador=2835 -
OP,LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETO 35.346/10 ‘
PEN235/2019, PARCELA 17. EMPENHO 19601,0095,20,0001077-7, AFM 19.180.0087/2020.
LOCAL: CEFARBA BASICA SMENTAL - SESAE - RUA ANTONIC ANDRADE, 241, LOTES 06 E 07

. Prsjeto ACB: - www profeioddbifhds
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.p
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



| RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS / SER VICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADD AO LADC

DATA DE RECEBIMENTO

| NF-e 147!2
EMISSAO: 20/68/2020 - DEST, / REM.: FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) - VALOR TOTAL: RS 217 500,00 |
IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR ' —— ) ! N® 90031 0848
| SERIE 001

IDENTIFICAGAG DO EMITENTE

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
s NOTA FISCAL ELETRONICA
LY g
" 0 - ENTRADA
2N DROGAFONTE  itsaos 1

L) MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR

SERIE 001

N° 000310848 FL 2172

[ RN

CHAVE DE ACESSO
2620 0508 7782 0100 0126 5500 1000 3108 4812 3719 2570

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

NATUREZA DE OFERAGAQ
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

INSCRICAD ESTADUAL | INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST TRIB

PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
126200037234399 29/05/2020 11:33:12

CNPJ/ CPF

08,778.201/0001-26

Desconto ICMS ref Conv 87/02 de RS 0,0110 | |
Valor Lig R$ 0,0500 - LOTE: KM0896 - QTD:
240.000 00 - FAB! 30/03/2020 - VAL 28/022022
|- CAGREGAGAO - = |
CONTINUACAD DAS INF‘JRI\;iACOES COMPLEMENTARES
- PIRAJA- SALVADOR/BA.
78 (DEC,

CONVENIO ICM3 §7/2002 DECRETO 44.650/2017. ANEXC

| 009682260
CONTINUACAQ DOS DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
| IR0, T e e QS VALOR |- VALOR.. |  VALOR BASE || VALOK | VALOR | ALiquoTas |
| paoD. {SEMT DESCRICAQ DO PRODUTO / SERVICO NeM /SH | oSt |cmp| uwm.! QUANT. | | (NALSR | opstonro | Lube | catcitws | itcme | VB "zﬁigi”'w_:_
7319 | SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 30049056 040 |5108|CPR 1447 500 0.0500 0,00| 7237500 0,00 0,00/ 000 000 000
Lista{Pos) - Valor do produto RS 00610
Descorto ICMS raf Conv 87/02 de R$ 0,0110
| Valor Lig, R$ 0,0500 - LOTE; KMOBSS - GTD
| 1 447 500,00 - FAB: 30/03/2020 - VAL
= |28022022-CAGREGAGAO - | |
|7318 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 30049059 040 | 6108 CPR 240.000] 0,0500 0,00| 12.000,00 0,00 0,00 000| 000 000
| ListalPes) - Valer do produto RS 0,0610 | |

43.901/2016) OFPERACOES E PRESTACOES BENEFICIADAS COM ISENCAD DO

IMPOSTO NOS TERMUS DO ART. 8 -A e ART 61

1472
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Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



| INSCRICACH ESTADUAL

| VALUR DO FRETE

RAZAD SOCIAL

| ENDERECO

|7318

RECEBEMOS OE DROGAFONTE LTDA 08 PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AD LADO

EMISSAO 19/03/2020 - DEST /REM.: FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) - VALOR TOTAL: R¥ 165.000,00

DATA DE RECERIMENTO IDEN11 HC AFAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

IDENTIFICACAQ DO EMITENTE

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

i) DROGAFONTE | i5ie™ 1
MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | IN° 000305350 FL.1 /2 |
SERIE 001 |

NFe 1473

N° 000305350
SERIE 001

(T

2620 0308 7782 0100 0126 5500 1000 3053 5019 8153 7311

[N

CH.A\-"E DE AC‘ESSO

Consulta de a;uleutici&ﬁds no portal-nac..iunél da NF-¢
www nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERACAQ

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

| INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST TRIB,

009682260
DESTINATARIO / REMETENTE
MOME / RAZAD SOCIAL

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020)
| ENDERECO

AV. LUIZ VIANA FILHO, 400 4A. AV. PLAT. 6 LADOB
MUNICTP
SALVADOR

DUPLICATAS
N DUPLICATA

(4110

FONE | FAX
(71)3117-5942
COVALOR | MDUPLICATA VAL

VENC I
165 060,00

18:/04/2020

CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DO ICMS

0,00
VALOR DO SEGURO

0,00
TRANSPORTADOR / vowuzs TRANSPORTADOS

| BASE CALC, ICMS SUBST,

1
0,00 |
DESCONTO

| VALOR DO 1CMS
0,00 |

| OUTRAS DESP. ACESS.
0,00 |

0,00

| FRETE POR CONTA
0 REMETFNTE
T MUNICiPID
RECIFE
| NUMERAGAD

1

TRANSPORTADORA ZIP EIRELI

AV BARAO DE BONITO
DUANTIDADE | ESPECIE
440 CAIXA

DADOS DO I’ROD[‘TO /SE va((]‘a

" €0DIGO DO
PROD./ SERV,

7318

[ MARCA

DESCRICAD DOPRODUTO / SERVICO oum‘_r ;
| SINVASTATINA 20MG CPR (SANDOZ) -
Lista(Pos) - Valor do produte R$ 0,0610
Desconto ICMS rel Conv B7/02 de R$ 00110
Valer Lig RS0 0500 - LOTE KF1085-QTD:
1,522.500,00 - FAB: 30/10/2019 - VAL
30/09/2021 - C AGREGAGAD: - |
SINVASTATINA 20MG CPR (SANDOZ) - 30045053 040 6108 CPR |
Lista(Pos) - Valor do produte R$ 0,0810
| Desconto ICMS ref. Conv 87/02 de RS 0,0110 |
| Valor Lig R$ 00500 - LOTE KG5544 - QTD:
180.000,00 - FAB 20/11/2019 - VAL 30/10/2021
- C AGREGAGAO -
SINVASTATINA 20MG CPR (SANDOZ) -
Lista(Pes} - Valor do produto RS 0.0610
| Desconto ICMS ref. Conv 87/02 de R$ 0,0110 |
| Valor Lig. RS 0,0500 - LOTE: KGB983 - QTD: | 1
570.000,00 - FAB: 30/11/2018 - VAL 30/10/2021 |
- CAGREGAGAQ: - | |

I SINVASTATINA 20MG CPR (SANDOZ) - |30049059| D40 | 6108 CPR ‘

NCMBH | esT icmi UNID, t
30049059 040 |6108|CPR

1,622,500/

180,000,

7319 30049089 040 5108 CPR | 570.000

7318 456.000
ListaiPos) - Valor do produte RS 0,0610
Desconto ICMS ref Conv B7/02 de R$ 0,0110
Valor Lig. R$ 0,0500 - LOTE: KH4702 - QTD:
45,000,00 - FAB: 30/12/2019 - VAL 30/11/2021 -
C AGREGACAD: -

BAIRRG / DISTRITO

CAB

| VALOR DO ICMS SUBST,

_0.00]

| DGO ANTT

VALOR
i_ UNITARIO | T

0,0500

0,0500

00500 |

0,0500|

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO i |

126200023116716 19/03/2020 14:46: 20

IS

08.778.201/0001-26

T DATA DA EMISSEO

05.816.630/0001-52 19/03/2020 |
| cep | DATA SAIDA [ ENTRADA

| 19/03/2020

| HORA DA SAIDA

14:44:31

[ CNPi)CPF

41745-000

INSCRICAC ESTADUAL

[ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00

165.000,00
i

| VALOR DO IP[ vamnmm.mmn

0,00 165.000,00 ‘

T PLACA DO VEICULO | UF [enriveer

16.851.217/0001-45 ‘
| INSCRICAQ ESTADUAL

050128990

| PESO Lioumo

w

PE
| PESOBRUTO

1,947,000 |

1.947.000

OTAS
L 1PL[IoMs|
0.00| 0,00 0,00

000 7612500
| . |

IS |
0,00/ 000 0,00 u.ua‘ 0.00|

000| 900000

0,00 0,00 0,00 0,00! u,cu‘ 0,00/

000 2250,00 0,00 " 000| 000 000"

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES
Pedido: 535671
Trib aprox R$22.1%92,50 Fed, 0,00 Est & 0,00 Mun
Res, Listas(l65.000,00 Pes, 0,00 0,00 Neu,
Fantasla=FRES/BA-5AFTEC
Ag.Cobrador=BANCO DO ERPS"L
Rgencia/Conta=3433-%/137056-
Cod.Operador=2835
OF.LIVRE DA COBRANCA
PEQ235/2019, PARCELA &, LOCAL:
S}".F'IF‘(‘ - RUA ANTONID ANDBADE,

Fonte: IBPT
0,00 Out)

Neg;

DE ICMS NGRMAL, CONF, DECRETO 3%5,346/10

241 - LOTE Q¢ E 07.

RESERVADO AO FISCO

SECRETARIA DE SAUDE - FUNDO ESTADUAL DE SAUDE -

: Kn M‘Bt Hu'\\ plluem.ll(%?‘S

Comprovantes de regularidade da contratada Doc 66781/23 Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



= = p=e= = 4 e 1474

RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA OS PRODUTOS [ SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL [NDICADO AQ LADD N lL -e
EMISSAQ! 19/03/2020 - DEST /REM.| FUNDQ ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19620) - VALOR TOTAL: RS 165.000,00

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR ' | N* 000305350
SERIE 001
IDENTIFICACAD DO EMITENTE _DANFE
T | NOTA FISCAL ELETRONICA . Lo
we 0- ENTRADA CHAVE DE ACESSO
ol s 20 0308 7782 0100 0126 000 3053 5019 8153 7311
=N DROGAFONTE | 'isaioa 1 | woow i ’f”l“ .
. MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR | N° 00030’5350 FL.2 /2 Conzulta d;im‘:':}:';ﬂm:m] v_hlr;;cr::?al Ll
| SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE DPERAGAC T B = T - ~ | PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO =
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200023116716 19/03/2020 14:46:20
INSCRIC AO ESTADUAL B | INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST TRID, ) | CHPI/ CPF i
| 009682260 | | 08.778,201/0001-26

CONTINUAGAO DOS DA DOS D’O PRODUTO / SERVICOS

[ i
_ ri%?;lﬁosgﬁ DESCRICAO DA PRODUTO/ SERVICO ] i | cer | Gae] i, | ouant. i_“‘i‘w“ ‘ Pg_;&%_,__ A _ AR | i —h:g”ofﬁ
7319 | SINVASTATINA 20MG CPR (SANDOZ) - 30043050 040 6108 CPR 982 500 0.00| 4912500 0,00 0, ocl 000 o000 000
Lista{Pos) - Valor do produte RS 0,0610 ‘ |
Desconto ICMS ref. Conv 87/02 da RS 0.0110
Valor Lig. R$ 0,0500 - LOTE: KH4703 - QTD: [ |
| 882 500,00 - FAB 30/12/2018 - VAL: 30/11/2021
- CAGREGAGAD - | | — | | |

CONTINUACAC DAS INFORMACOES COMPLEMENTARES

CONVENIQ ICMS E\";"")ﬂ NECRETD 44,650/2017. ANEX® 78 (DEC. 43.901/2016) OPERACOES E PRESTACOES BENEFICIADAS COM ISENCAO DO
TMPOSTO NOS TERMOS DO ART. 9 -A e ART 61

_ 1474
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



RECEREMOS DE DROGAFONTE LTDA D% PRODUTDS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AC LADO

EM'ISS.&O'_D&F]MOW - DEST /REM. FUND(_)_ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) - \"ALO_R TOTAL: RS 324.800,00

NF-e 1475

EATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAC E ASSINATURA DO RECEBEDOR

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

IDENTIFICACAO DO EMITENTE

NATUREZA DE OPERACAO

aw
nE CHAVE DE ACESSO
" 0-ENTRADA | o = & 4Eis
- ) DROGAFON I E | GANIA 1 -6I9I203_’r’?820|000|u65500IODOEQST_{SI 4603 7709
] MEDICAMENTOS € MATERIAL HOSPITALAR | N° 000298755 FL.1 /2 onaulia dit‘::;‘;:?ade::lgp;’:;m?g'“' daE:e
I SERIE 001 ou po site da Sifaz Autonzadora .

i N° 000298755
SERIE 001

N

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USD

| 126190072290679 06/12/2019 10:31:02

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

INSCRICAQ ESTADUAL

009682260
DESTINATARIO / REMETENTE

[ INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST TRIB

[
| 08.778.201/0001-26

| DATA DA EMISSAQ

NOME | RAZAO SOCIAL | onpsrcer
FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) 05.816.630/0001-52 06/12/2019
ENDERECO ) — | BAIRRO ) DISTRITO cer "DATA SAIDA f ENTRADA
AV, LUIZ VIANA FILHO, 400 4A. AV, PLAT. 6 LADO B CAB 41745-000 06/12/2019
MUNICIPIO J — [ FONE/FAX [UF [ INSCRIGAD ESTADUAL o | HORA DA sAIDA
| SALVADOR B - ‘ (71)31 ]?-5_942 BA - | B - 10:30:09 ) |
DUPLICATAS S - . ) )
N"DUPLICATA VENC. | | VALOR NYDUPLICATA VENC, . VALOR | WeDUPLICATA "0 VENC [0
01 05/01/2020 324 800,00

CALCULO DO IMPOSTO
HASE DE CALCULO DO ICMS

| VALOR DO ITMS BASE CALC, 1CMS SUBST,

VALOR DO |CMS SUBST

0.00 0,00 0,00 324.800.00
VALOR DO FRETE | VALOR DO SEGURO DESCONTO | OUTRAS DESP. ACESS T VALOR DO IP1 T
0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 - 324.800,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS _ e —
RAZAQ SOCIAL o | FRETE POR CONTA CODIGO ANTT ‘ PLACADOVEICULO | UF CNPJ/ CPF
. TRANSPORTADORA ZIP EIRELI 0 - REMETENTE | | 16.85 1.217/0001-43 "
| ENDERECD o o ) B [MuNICiFID . UF INSCRICAD ESTADUAL | g
AV BARAO DE BONITO RECIFE | PE 050128990 ’ !
| QuANTIDADE | ESPECIE MARCA | NUMERACAD | PESO BRUTO 1 PESD LIQUIDO
|
774 CAIXA 1 3.422,000 | 3.422,000 |
DADOS DO PRODUTO [ SERVICOS
cooiGovo | - ; T =T 7 VaALoR | VaLor
Soas, | omousiovomaninosmvico | newren | e [croe] wwp | oune [ | v e
7319 SINVASTATINA 20MG APRES CX CM50 CPR 30049059 040 |5108|CPR | 122 500 0,00 c.00| opo 0,00
(SANDOZ) - Lista{Pos) - Valer do produto R$ | |
0,0683 Desconto ICMS ref Corv B7/02 de R$ |
| 0,0123 Valor Lig. R$ 00580 - LOTE: JRB414 - | |
| QTD: 122.500,00 - FAB: 2B/02/201 8 - VAL
| 012021 -CAGREGAGAD - _ | I |
7319 SINVASTATINA 20MG APRES.CX.C/150 CPR |30048058) 040 |6108|CPR 615,000 0,0560 0,00 34,440,00| 0,00 0,00/ U,DO| 0,00 0,00
(SANDOZ) - Lista(Pos) - Valor do produto RS |
0.0683 Desconto ICMS ref. Conv B7/02 de RS |
. 0.0123 Valor Lio. RS 00560 - LOTE: JRE417 - | .
| | QTD; 615 000,00 - FAB; 28/02/2019 - VAL [ | . ‘ |
: 3010112021 - CAGREGAGAO - ! I A | it I o P . Lo |
7319 SINVASTATINA 20MG APRES CX.C/150 CPR 30049059 040 6108 CPR 1,695,000 0,0560 0.00| 94.920,00[ D,GDi 0,00 0,00 0,00 .00
(SANDOZ) - Lista{Pos) - Valor do produto RS | | | |
| (,0683 Desconte ICMS ref. Cony BT/02 de RE :
| 0,0123 Valor Lig RS 0,0560 - LOTE: JR7203 - | |
QTD: 1/695.000,00 - FAB: 28/02/2019 - VAL
GD012021 -CAGREGAGRO - | R A SR S S
7319 | SINVASTATINA 20MG APRES CX.C/150 CPR 30049055 D40 | 5108 CPR 1.717.500 0,0560 | 0,00 96.180,00| 0,00 0,00 000 000 000
(SANDOZ) - Lista(Pos) - Valor do produto R$ |
0,0683 Desconto ICMS ref Conv BT/02 de R$

10,0123 Valor Lig. R$ 0,0560 - LOTE: JR7204 -
QTD: 1.717.500,00 - FAB: 28/02/2019 - VAL:
| 3001/2021 - C AGREGAGAQ: -

DADOS ADICIONAIS
| INFORMAGOES COMPLEMENT ARES
| Pedido: 526630

Trib aprox R§43,685,60 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fante: IBPT
| Res. Listas(324,.800,00 Pos, 0,00 Neg, 0,00 Meu, Q,00 Cut)

Fant&sia=FES/BR-SAFTEC
Aqg.Cobrador=BANCO DC BRASIL
Bgencia/Conta=3433-9/13705-7
Sod.Operador=2835
LLIVRE DA COBRANCA DOE
42/2019, PARCELA 7.

1CMS NORMAL, CONE. DECRETC 35.34€/10
EMPENHC 19601,0095.19.00024%6-8. AFM

FED]
LOCAL: CEFARBA BASICA SMENTAL - SESAB - RUA ANTONIC ANDRADE, 241 - LOTES 06 E 07 |

RESERVADO AO FISCO '
|

19.180,02081/2019.

Projeto ACEr - m-.pm‘pelmirws

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA 05 PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AQ LADO NF-e 1476
EMISSAQ: 06/1272019 - DEST. / REM - FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) - VALOR TOTAL R$ 324 800,00 ; .
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR ! N° 000298755

SERIE 001

| \DENTIFICACAQ DO EMITENTE B‘ = —E ol .

NOTA FISCAL ELETRONICA
f— CHAVE DE ACESSO
&
L)

0 - ENTRADA |
DROGAFONTE | -SAIDA 1 | 2619 1208 7782 0100 0126 5500 1000 2987 5515 4603 7709

o Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
" MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR | N° 000298755 FL.2 /2 e i Sanarels g it
SERIE 001 ou 110 site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO = © | PROTOCOLO DE AUTORIZAGCAD DE USD
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126190072290679 06/12/2019 10:31:02
| INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST TRIE | enplycPE
009682260 | _ _ | 08.778.201/0001-26
CONTINUACAQ DOS DADOS DO PRODUTO / SER\"_ICO_S .
Pron Jabkv | DESCWIGAODO HODUTO 1SERYIGO nevuran [ est [eron] e | quoe [ RARE, T oM T AR [ ol [N [ AR LSRR
7318 SINVASTATINA 20MG APRES CX C/150 CPR 30049059 040 |E10B|CPR 382500 00560/ 0,00 21.420,00 .00 0,00 000l 000 000

(SANDOZ) - Lista(Pos) - Valor do produto RE

0,0682 Desconio ICMS ref Conv B7/02 da RE

0,0122 Valor Lig, R§ 0,0580 - LOTE: JRT205 -

QTD 382 500,00 - FAB: 28/0212019 - VAL: |

30/01/2021 - C.AGREGAGAD: - _ ; : = | S [ | —— .
7318 SINVASTATINA 20MG APRES.CX.C/150 CPR 30049059| 040 6108 |CPR 1,267,500 0,0560 0,00 70,980,00| 0,00 0,00 0,00 0,00 000

(SANDOZ) - Lista(Pos) - Valor do procuto R$

0,0683 Desconto ICMS ref Cenv 87/02 de R§ | | |

0,0123 Valor Lig. R$ 0,0560 - LOTE: JRB197 - y |

QTD: 1,267 500,00 - FAB, 268/02/2018 - VAL: | |

| CX !NTINUA("RE;SEDRB;CGE‘; COMPLEMENTARES
- PIRAJA - SALVADOR/BA. CEB: 31172580, |

|

| COMVENIC ICMS a1/2002
IMPOSTO NOS TERMOS

ECRETO 44.650/2017. ANEXO 79 |DEC. 43,901/2016) OPERACOES E PRESTACOES BENEFICIADAS COM ISENCAD DO
DO ART. 9 -Z& & ART 61

1476
Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.

Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.



| RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA 05 PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO | - NF-e 1477
EMISSAQ. 01/04/2020 - DEST /REM . FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) - VALOR TOTAL: RS 380.000,00 | 5
| DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACA E ASSINATURA DO RECEBEDOR ' N° 000306457

| _ ) SERIE 001

i IBENTIFICACAD DO EMITENTE o [ DANFE T
NOTA FISCAL ELETRONICA bl

.
| CHAVE DE -M.'ESSO

i l'
D D ROGA FONT E ?' EEI%R:DA 1 |1 2620 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3064 5716 0835 5364
III " Sl | —_— —— e

o Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
MEOICAMENTOS £ MATERIAL HOSPITALAR | N 00030@45‘? FL.1 /72 e e i gt Wigorta)
SERIE 001 | ou no site da Sefaz Autorizadors
NATUREZA DE OPERACAD ) o PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE LSO N i
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO | 126200025363852 01/04/2020 12:06:03
[NSCRICAC ESTADUAL ) [ INSCRIG AQ ESTADUAL DO SUBST. TRIB o ENPI [ CPF i T
009682260 - - | 08.778.201/0001-26 -
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME fRAZAO SOCIAL o o B [ enps s opr DATA DA EMISSAO |
FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020} ‘ 05.816.630/0001-52 | 01/04/2020
| ENDERECO — S | BAIRRO ! DISTRITO —— | cep | DATA SAIDA T ENTRADA
| AV. LUIZ VIANA FILHO, 400 4A. AV, PLAT. 6 LADO B | CAB 41745-000 01/04/2020
| MUNICIPIO ) | FONE/ FAX B UF | INSCRICAD ESTADUAL | HORA DA SAIDA
SALVADOR | (_7] 13117-5942 | _BA | B | 12:04:08
I.II'I’L_I(._‘éTAS e ) e )
N DUPLICATA VENC. | VALOR | M DUPLICATA VENC || | VALGR | |[nepUPLICATA' | [IVENCT
001 01/052020 38000000 |
CALCULO DO IMPOSTO —
BASE DE CALCULO DO ICMS VALGR DO ICMS B ‘ BASE CALC ICMS SURST o VALOR DO ICMS SUBST. VALGR TOTAL DOS PRODUTOS |
| | _
' 0.00 | 0,00 0,00 0,00 | 380.000,00
VALDR DO FRETE VALOR DO SEGURD T DESCONTO T OUTRAS DESP ACESS |'vu.on DO IP1 vmm&hps Nn.‘m |
| i
el genl. . 500 ‘ 0,00 | 0,00 |/ 380.000,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS .
RAZAD SOCIAL o ' ~ FRETE POR CONTA [ coniGo AnTT [ PLACADOVEICULD [ UF | CNPI/CPFF
TRANSPORTADORA ZIP EIRELI | 0-REMETENTE . | '- 16.851.217/0001-45
ENDERECO o o wmomicio T [UF | INSCRICAO ESTADUAL
AV BARAO DE BONITO | RECIFE | PE 050128990
QUANTIDADE | EspECE ' ‘ MARCA S NUMERACAO B PESO HRUTO | PESO LiQUIDD |
|
| 1014 | CAIXA _ K o ‘ _ 4.484,000 4484000
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS . _ B )
! ;?m%‘gj‘;;g, J pescmc&nwrmm_mwm N /8 | cxr:-lcwe] uNID L..,wmr l u:-rr Wavey l“*@”;’g‘"* h"‘”m?m':;‘f '

7319 SINVASTATINR 20MG CPR ESQNDUZ} 30049059| D40 (6108 |CPR ‘ 262 500‘
Lista{Pos) - Valor do produto R$ 0,0610
Desconto ICMS ref. Conv B7/02 de RS 0,0110 ‘
Valor Lig, R$ 0,0500 - LOTE: KH0932 - QTD ‘ ‘ ‘

um‘ 0 no| 0,00 0,00
-

| 262 500,00 - FAB. 30/12/2018 - VAL: 30/11/2021

- C AGREGAGAD: - , | | e | (A |
7319 | SINVASTATINA 20MG CPR (SANDOZ) - |30049059. 040 6108 CPR 400 000! 0,0500 0,00 2000000 0,00 0,00 0,00/ n,oo‘ 0,00
| | Lista{Pos) - Valor do produto R$ 0,0610 |

| Desconto ICMS raf Conv 87/02 de RS 0.0110 | |

Valor Lig. R$ 0.0500 - LOTE. KH3668 - QTD, ‘ ‘ ‘ ‘ |

| 4D0.000,00 - FAB: 30112/2019 - VAL: 30/11/2021 |

- C.AGREGAGAD. - ‘

7319 SINVASTATINA 20MG CPR (SANDOZ) - 's}onTgosE" 040 5108 CPR ‘ 532500

0,0500| 0,00 2662500 0,00! o.oo‘ o.on| apo 0oo

Lista{Pos) - Valor do produto RS 0,0610

Desconto ICMS ref. Conw B7/02 de R$ 0,0110 |
Valor Lig. R$ 0,0500 - LOTE: KH4702 - QTD. | ‘
532.500,00 - FAB: 30/12/2018 - VAL: 30/11/2021 ‘ |
- C AGREGAGAQ: - | | | |
7319 SINVASTATINA 20MG CPR (SANDOZ) - 130048058 040 |6708/CPR | 1,717 500 0,0500 0,00 8587500 0,00/ 0,00 0,00/ 0,00 000
‘ Lista(Pos) - Valor do produto RS 0,0810 | ‘ ' ' |
Desconto ICMS ref, Conv 87/02 de RS 0,0110
| Valor Lig. RS 0,0500 - LOTE: KJ1987 - QTD: _ |
|1.717 500,00 - FAB. 30/01/2020 - VAL; ‘ | i |
30/12/2021 - C AGREGAGAD. - |

DADOS ADICIONALS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERV.AW AD FiS?

Padido: 537242

Trib aprox R$51,110,00 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBET | |
| Res. Listas(380.000,00 Pes, 0,00 Neg, 0,00 Neu, 0,00 Out)

Fantzsia=FES/BA-SAFTEC |
| Ag.Cobrador=BANCOD DO BRASIL

Agencia/Conta=3433-9/13705-7

Cod.Operador=2835

OF.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONF. DECRETC 35.346/10

FED235/2019. PARCELA 9. AFM 19.180,00414/2020, LOCAL: CEFARBA SMENTAL - RUA

ANTONTO ANDRADE, -4 L.O"[‘T‘ (,‘5 E 07 - PIRAJA -SALVALDOR/BA. |

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel Eduardo A“Eé?uté?"“ ol
Impresso por convidado em 02/08/2023 21:06. Validagdo: A9CA.7497.18AF.4D40.8B6A.AAB7.334C.4AES.




DATA DE RECEBIMENTO

RECEREMOS DE DROGAFONTE LTDA 08 PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AQ LADD

EMISSAD 01104/2020 -

22)) DROGAFONTE

MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR

NATUREZA DE OPERACAD

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO

DAN FE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA
1 -S5AIDA

N° 000306457

SERIE 001

DEST .fRI-\d I"UND() EST ADL AL DE ‘w\llI)F DO FQTAI){) DA HMIIA{ Iilﬂ'lm
IDENTIFIC ACADE ASSINATURA DCI RECEEEDOR

FL.2 /2

1478

. NF-e
\ ALOR TOTAL: RS 380.000,00
e N° 000306457
S]:"RIE 001
1 CHAVE DE ACESSD
1 262!‘3 0408 7782 0100 0126 5500 1000 3064 5716 0835 5364

Consu]la de autenticidade no portal nacional da NF-g
www.nfe fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autnnzadom
| PROTOCOLO DE AUTORIZACAC DE USO )

126200025363852 01/04/2020 12:06:03

INSCRICAD ESTADUAL " INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPI/CPF
009682260 08.778.201/0001-26
CONTINUACAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
: : ~ S S —— — TR
CODIGO DO | VAL 1 BASE VALOR | _ALIQUOTAS |
FROD | SFRY, | DESCRICAODOPRODUTO/SERVICO | NCM/SH | CST | CFOP| UNID. | Of"‘ﬂ ' yN:qunl}o Descomo | L‘iotrmo 1 CALC.1CM3 1eL [Tems| mi |
7319 SINVASTATINA 20MG CPR ({SANDOZ) - 3004%59 U40 61 08 CPR 1.762.500 0,0500 0,00 88.125,00| 0,00 0.00 D.UD 0,00 0.D0|
Lista{Pos} - Valor do produto R$ 0.0610 | |
Desconto ICMS refl. Conv B710Z2 de R 0,0110
Valor Lig RS 0,0500 - LOTE® KJ2675 - QTD
1.762.500,00 - FAB; 30/01/2020 - VAL .
B 301122021 - C AGREGAGAQ, - | | | SOV | !
17319 SINVASTATINA 20MG CPR (SANDOZ) - 130045055 040 |6108/CPR | 1,755,000 00500 0.00| 87.750,00 0,00 0,00 000 000 000
Lista(Pos) - Valor do produto RE 00610 1
| Desconlo ICMS ref Conv 87/02 de R$ 0,0110 | |
Walor Lig. RS 0,0500 - LOTE. KJ2678 - QTD: |
1 755000 00 - FAB: 30/01/2020 - VAL |
B 30/12/2021 - CAGREGAGAQ - | ==k . !
7319 SINVASTATINA 20MG CPR (SANDOZ) - 20049059 040 6108 CPR | 1.170000| 0,0500 | 0,00| 58 500,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 uou|
Lista{Pos) - Valor do produto RS 0,0610 | |
Desconto ICMS raf Cony B7/02 da RS 0,0110 [
Valor Lig. R$ 0,0500 - LOTE: KJ2682 - QTD: | |
1.170,000,00 - FAB! 30/01/2020 - VAL:
| 3011212021 - C AGREGACAQ: -
CONTINUACAQ DAS INFORMACOES COMPLEMENTARES - i o N
CONVENIO ICMS §7/2002 DECRETO 44.650/2017. ANEXO 78 [DEC. 43.901/2016) OPERACOES E PRESTACOES BENEFICIADAS COM ISENCAQ DO
IMPOSTO NOS TERMOS DO ART. & =A e ART 61
1478
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SCAL INDI T - 1479

RECEBEMIS DE DROGAFONTE LTDA 05 FRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AQ LADO | NF-e
EMISSAQ 02/07/2020 - DEST /REM. FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) - VALOR TOTAL: R$21750000 | .
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR - ] N 000312998
[ SERIE 001
IDENTIFICACAD DO EMITENTE o DANFE |
sw NOTA FISCAL ELETRONICA |-
(¥ ] | H CH.h\l'E DE ACESbO
" 0 - ENTRADA ; :
Nt { 2620 0708 7782 0100 0126 5500 1000 3129 9812 6520 9052
=N DROGAFONTE  fsaoa ™ 1) | o om0 0 _
LN Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
] MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR | N 00031?998 FL.1/2 wwiw. i fséreda oy, Bevorta)
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAD = = = PROTOCOLO DE AUTORIZACAC DE USO o N
VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO 126200045902063 02/07/2020 10:25:02
[NSCRICAD ESTADUAL e INSCRIGAQ ESTADUAL DO SUBST TRIB " | ENBIICPF
009682260 L - 08.778.201/0001-26 B
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME | RAZAO SOCIAL o ) CNP)/ CPR DATA DA EMISSAQ
FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA (19020) 05.816.630/0001-52 02/07/2020 |
ENDERECO ' BAIRRO | DISTRITO T Teer DATA SAIDA /ENTRADA |
AV. LUIZ VIANA FILHO, 400 4A. AV. PLAT. 6 LADO B | C.AB | 41745-000 ' 02/07/2020 '
MUNICIFIO ' FONE / FAX BT | INSCRICAD ESTADUAL | HORA DA SAIDA
SALVADOR (71)3117-5942 | BA | - 10:24:34_ ]
pUPLICATAS ) __
i N'DUPLICATA ' VENC. VALOR l 'N'DUPLICATA | VENC. 7 VALOR ] N DUPLICATA HENENE; 48 oR 4!
il 0108722020 217 500,00 | i) - | o
CALCULO BO IMPOSTO - - —
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS B | BASE CALC. ICMS SUBST. [ VALOR DD ICMS SUBST, [ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 | 217.500,00
VALDR DO FRETE VALOR DO SEGLRO | DESCONTO T | OUTHAS DESF. ACESS. TVALOR DO IP] TR 'OTAL DA NOTA ||
0,00 0,00 040 0,00 0,00 £ 217.:500,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS B -
| RAZAD SOCIAL ) T FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD | UF CNPJ | CPF i
! TRANSPORTADORA ZIP EIRELI | 0 - REMETENTE 16.851.217/0001-43
| ENDEREQO = MUNICERIO B uF NECRICAD ESTADUAL
| AV BARAO DE BONITO | RECIFE | PE 050128990 I
| QUANTIDADE | ESPECIE — MarcA ‘ NUMERACAQ ‘ PESO BRUTO | PESO LIQUIDO
580 | CAIXA | 2.566,50_0 ' 2.566,500
DADOS DO FRODUTO f SER\-‘I( 05
: A I = . — . —AiG o s s
e J DESCRICAO DO monmasamco ‘ sicsille Tm lcmrl ”N”’l el i % | DisEo i_':‘f'g“& \ chifions’ | TEHE | hc%z&!:l
7319 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 30049059‘ 040 | 6108 |CPR | 630.000 0,0500 0,00/ 31.500,00 0,00 0,00 0,00 000 000
Lista(Pos) - Vaier do produte R$ 0,0610 | | |
| Desconto ICMS ref Conv B7/02 da R$ 0,010 |
Valer Lig. R$ 0,0500 - LOTE: KMB171 - QTD: [
630.000,00 - FAB: 30/03/2020 - VAL: 28/02/2022 | | | | |
. |- CAGREGAGAO: - ; : e el L | | _ il
7319 | SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ] - 30045058 040 | 6108 |CPR 22,500 0,0500! 0,00 1.12500 0,00 Q.00 000 000 000
Lista(Pos) - Valor do produte RS 0,0610 | |
Desconto ICMS ref. Cony B7/02 de R$ 0,0110 | | |
| | Valor Lig. RS 0,0500 - LOTE KME175 - QTD: | | [
22 500,00 - FAB 30/03/2020 - VAL: 28/02/2022 - | ‘ | |
 CAGREGAGAO - | A I R B — .
7319 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 30049059‘ 040 |5108|CPR 195.000| 0.0500 0,00/ 975000 0,00 0,00 u.m| 0,00 D00
Lista{Pos) - Valor do produto RS 0,0610 |
Desconto ICMS ref Conv B7/02 de R 0,0110
Valor Lig R$ 0,0500 - LOTE: KM9692 - QTD: |
195 000,00 - FAB: 30/03/2020 - VAL; 28/02/2022 |
|- CAGREGAGAO: - e S S | | ! - S -
7319 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 130049059 040 sma‘cm | 277500 0,0500! 0,00 1387500 0,00 000 000 000 000

Lista{Pos) - Valor do produte R$ 0,0610
Desconta ICMS ref Conv B7/02 de R$ 0.0110 [
Valor Lig. RS 0,0500 - LOTE: KP7811 - QTD | |
277.500,00 - FAB. 30/05/2020 - VAL 30/04/2022 ‘

| - CAGREGAGAO -

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES ' | rESERVADO AD FISCO
Fedido: 546710
Teib aprox R$29.253,75 Fed, 0,00 Est e 0,00 Mun Fonte: IBFT
Res. Listas(217.500,00 pos, 0,00 Neg, 0,00 Neuw, 0,00 Out)
Fantasia=FES/BA-SAFTEC |
A3, Cobrador=EANCO DO BRASIL ‘
i Agencia/Conta=3433-9/13705-17
Cod. Uperador=2835
| OF.LIVRE DA COBRANCA DE ICMS NORMAL, CONE. DECHETO 35.348/10 |
pE0Z35/2019, PARCELA 16, EMPENHO 19601.0095.20.0001346-6. AFM 19.180.01159/2020.
LOCAL: ECRETF\R_U\ DA SAUDE FUNDO E'.;.'[‘S\D[]M DE SAUDE - SAFTEC - RUA ANTONIO
" Progelo ALHr W pm_;mng

Comprovantes de regularidade da contratada. Doc. 66781/23. Data: 21/06/2023 10:23. Responsavel: Eduardo A. Santos.
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| RECEBEMOS DE DROGAFONTE LTDA 05 PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AQ LADO

EMISSAQ, 02/07/2020 - T)ES!T /REM. FUNDO ESTADUAL p}; SAUDE DO ESTADOQ DA BAHIA (19020) - VALOR TOTAL: RS 217 'ﬂom

NF-e 1480

N° 000312998

| DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAC A E ASSINATURA DO RECEBEDOR

SERIE 001

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

LS5) DROGAFONTE 8™ 1
MEDICAMENTDS € MATERIAL HOSPITALAR  N° 00031?998 FL.2 /2
SERIE 001

" NATUREZA DE OPERACAD

VENDA CONSUMIDOR FINAL FORA ESTADO
INSCRICAC ESTADUAL DO SUBST. TRIB.

IR AR AR

CHAVE DE ACESSO
2620 0708 7782 0100 0126 5500 1000 3129 9812 6520 9052

www,nfe fazenda.gov br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora
PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

| 126200045902063 02/07/2020 10:25:02

| cwpr PR

INSCRICAG ESTADUAL |
(109682260 _08,773.20110001-26
CONTINUACAO DOS DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
o = R T - : T SR TR G g xor | vaLor | oAtlquoTas
Sonieaa ) DESCRIGAD DO PRODUTO / SERVICO wewssi | est |cropl N, | Quant l AT & J&%Q} . vaLoR | vﬁ?#_l—lms&r'iﬁ :
7319 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 30048058 040 6108 CPR | 1732, 0.0500 0,00| 8662500 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00
Lista{Pes) - Valor do produto RS 00810 | |
| Desconto ICMS ref Conv 8702 de R$0,0110
| Valor Lig. R$ 0,0500 - LOTE' KPT812 - QTD
1 732 500,00 - FAB: 30/05/2020 - VAL: [ |
: | 30/0412022 - C.AGREGAGAC: - N SO ‘ | _ [ | o
7318 SINVASTATINA 20 MG (SANDOZ) - 30049054 040 B108 CPR 1,492 500 0,0500 | 0,00| 7462500 0,00 0,00 0,00 0,00 000
| Lista{Pes) - Valor do produto RS 0,0610 |
Desconio ICMS refl. Conv 87/02 de RS 0,0110 |

Valor Lig, R$ 0,0500 - LOTE: KPB631 - QTD:
| 1.492 500,00 - FAB. 30/05/2020 - VAL
13000412022 - CAGREGAGAO -

CONT I-N UACAD DAS [;ILH_)H-E\KCQES (‘()MPLEMENTA-RES
ANDRADE, 241, LOTES 06 E 07 - PIRAJA = SALVADOR/BA.
(DEC.

DECRETO 44,650/2017. ANEXD 78

9 =p e ART 61

CONVENTIO ICHMS 87/2002
IMPOSTO NOS TERMOS D2 ART-

43.301/2016) OPERACOES

1o

E FRESTACOES BENEFICIADAS COM ISENCAD DO

1480
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