FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL DE EUCLIDES DA CUNHA

CNPJ: 15.193.781/0001-55 - CEP: . - - EUCLIDES DA CUNHA - BA
NOTA DE LIQUIDACAQO PROCESSO ADM: 200/20
EMPENHO: 369 /2020 N°¢ SUB-EMPENHO: 1 Data do Sub-Empenho: 16/09/2020 TIPO DO EMPENHO: Global
— FORNECEDOR
Nome: 1368 - SUZANE SS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES EIRELI Tipo Pessoa: Juridica
Enderego: AV ADNO MUSSER, S/N Complemento: LOTE 08 QUADRAII
Bairro: POLO EMPRESARIAL Cidade: PORTO SEGURO Estado: BA
CNPJ: 19.569.196/0001-68 Insc. Estaduai: CPF: RG:
Conta Corrente: 44529-0 Agéncia: 2489-9 Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A.
— DOTAGAO ORCAMENTARIA
Reduzido: 2060.30.29 - ORGAMENTARIO E SUPLEMENTAR Data do Empenho: 04/09/2020
Unidade: 07.10. - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL E DESENVOLVIMENTO SOCIAL
Fungao: 08 - Assisténcia Social
Sub-Funcdo: 244 - Assisténcia Comunitaria
Programa: 0010- ACOLHIMENTO A PROMOGAO SOCIAL
Acdo: 2.060- APOIO A ORGANIZACAO E GESTAO DO SUAS - IGDSUAS
Elemento: 3.3.90.30.00- Material de Consumo
Fonte: 29- Transferencias de Recursos do FNAS
Sub-Elemento: 3.3.90.30.01- MATERIAL DE CONSUMO
Modalidade: Dispensa N° Disp.: 072/2020 Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
Convénio: Contrato:  284/2020
Patriménio: - 44.160,00 43.980,00 180,00
— HISTORICO —
LIQUIDADO NESTA DATA, AS DESPESAS COM AQUISICAO DE MASCARAS CIRURGICAS ) ~
COM TRIPLA CAMADA, LUVAS DE PROCEDIMENTO NAO CIRURGICO EM LATEX NATURAL Movimentacdo Empenho
INTEGRO E UNIFORME, PROTETOR FACIAL DE POLICARBONATO, E AVENTAL DE USO
HOSPITALAR EM NAO TECIDO TNT, EM CARATER EMERGENCIAL, RELACIONADA AO 2
ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA SaioAntucigr e Bl e
INTERNACIONAL DECORRENTE DO COVID-19, NA FORMA DA LEI FEDERAL N°13.979/20, E
ALTERACOES POSTERIORES, VISANDO ATENDER AS ATIVIDADES DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE ASSISTENCIA E DESENVOLVIMENTO SOCIAL DE EUCLIDES DA CUNHA-BA, 43.980.00 43.980.00 000
CONFORME DISPENSA EMERGENCIAL DE LICITAGAO N°072/2020 E CONTRATO N°284/2020 o - ’ ’
NOTA FISCAL N°025/2020.
Data do Empenho:  04/09/2020 Data do Liquidacdao: 16/09/2020
RETENGOES
Codigo Descrigdo Valor
Valor Retido 0,00
#t Quarenta e trés mil e novecentos e oitenta reais ## Py
Valor Liquido 43.980,00
DOCUMENTOS COMPROBATORIOS |
NOTAFISCAL  Data Emissao Numero Série Sub-Série  Data Validade ValorR$ |
16/09/2020 025 0 43.980,00 |
| DESDOBRAMENTOS ( PCASP ) |
Codigo Descrigdo e o ___ValorR$
33111990 LIQUIDAGAO OUTROS MATERIAIS DE CONSUMO 43.980,00
Declaro que os materiais foram recebidos e/ou servigos prestados em Declaro que a despesa relativa a nota de empenho supra esta liquidada em
16/09/2020. 16/09/2020, podendo efetuar o pagamento.
](‘jpby # e f/;),amﬁlt
J .
JUSCELINO HENRIQUE ALVES DA SILVA DEBORA BRITO DOS SANTOS
Secretario de Assist. Social Contador(a)
CPF  :054.785.195-29 Reg. Prof.: 036101/0-0 2302209




FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL DE EUCLIDES DA CUNHA

CNPJ: 15.193.781/0001-55 - CEP: . -

NOTA DE EMPENHO

- EUCLIDES DA CUNHA - BA

PROCESSO ADM: 200/2020

EMPENHO: 369/ 2020 Data do Empenho: 04/09/2020 TIPO DO EMPENHO: Global
— FORNECEDOR
Nome: 1368 - SUZANE SS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES EIRELI Tipo Pessoa: Juridica
Endereco: AV ADNO MUSSER, S/N Complemento: LOTE 08 QUADRAII
Bairro: POLO EMPRESARIAL Cidade: PORTO SEGURO Estado: BA
CNPJ: 19.569.196/0001-68  Insc. Estadual: CPF: RG:
Conta Corrente: 44529-0 Agéncia: 2489-9 Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A.
— DOTAGAO ORCAMENTARIA
Reduzido: 2060.30.29 - ORGAMENTARIO E SUPLEMENTAR
Unidade: 07.10. - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL E DESENVOLVIMENTO SOCIAL
Funcgao: 08- Assisténcia Social
Sub-Funcgao: 244 - Assisténcia Comunitaria
Programa: 0010- ACOLHIMENTO A PROMOGAO SOCIAL
Acédo: 2.060- APOIO A ORGANIZACAO E GESTAO DO SUAS - IGDSUAS
Elemento: 3.3.90.30.00 - Material de Consumo
Fonte: 29- Transferencias de Recursos do FNAS
Sub-Elemento: 3.3.90.30.01- MATERIAL DE CONSUMO
Modalidade: Dispensa Ne Disp.: 072/2020 Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
Convénio: Contrato:  284/2020
Patriménio: - 44.160,00 43.980,00 180,00
— HISTORICO

PARA FAZER FACE AS DESPESAS COM AQUISICAO DE MASCARAS CIRURGICAS COM TRIPLA CAMADA, LUVAS DE PROCEDIMENTO NAO CIRURGICO EM
LATEX NATURAL INTEGRO E UNIFORME, PROTETOR FACIAL DE POLICARBONATO, E AVENTAL DE USO HOSPITALAR EM NAO TECIDO TNT, EM CARATER
EMERGENCIAL, RELACIONADA AO ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA INTERNACIONAL DECORRENTE DO COVID-19,
NA FORMA DA LEI FEDERAL N°13.979/20, E ALTERAGOES POSTERIORES, VISANDO ATENDER AS ATIVIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA
E DESENVOLVIMENTO SOCIAL DE EUCLIDES DA CUNHA-BA, CONFORME DISPENSA EMERGENCIAL DE LICITAGAO N°072/2020 E CONTRATO N°284/2020.

N° Ordem | Especificagdo ( item ) Unidade Quant. Valor Unitario Valor Total

## Quarenta e trés mil e novecentos e oitenta reais ## 43.980,00

e

Autorizo o empenho da despesa supra mencionada em 04/09/2020.

JUSCELINO HENRIQUE ALVES DA SILVA
Secretario de Assist. Social
CPF : 054.785.195-29

Declaro que a importancia supra foi deduzida do crédito proprio em 04/09/2020

DEBORA BRITO DOS SANTOS
Contador(a)
: 268.969.458-18

CPF

2302192




RECEBEMOS DE SUZANE SS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES EIRELI OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ABAIXO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR:

[DATA DE RECEBIMENTO NFE NUMERO: 000.025
NFE SERIE: 0
—— e ——— e — — e — — e a— ey —
SUZANE SS EQUIPAMENTOS DANFE oxamauspomco
DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA
HOSPITALARES EIRELI FISCAL ELETRONICA
0 - Entrada
) 1 - Saida : CHAVE DE ACESSO
NUMERO: 000.025
AVENIDA ADNO MUSSER, SN - POLO EMPRESARIAL, SERIE: 0 2920 0919 5691 9600 0168 5500 0000 0000 2515 0122 0400
45.810-000, s Consulta de autenticidade do acional d: sif
portal nacional da NF-¢ no site
L PORTO SEGURO - BA PAGINA 1DE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site do Sefaz Autorizador
v J
((NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USQ )
VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 129200615352980 - 16/09/2020 19:44:46
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBS. TRIB. CNPJ DO EMITENTE
\_114.458.773 19.569.196/0001-68 J
DESTINATARIO / REMETENTE
[ NOME /RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAO R
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE EUCLIDES DA CUNHA 13.830.236/0001-05 16/09/2020
ENDERECO BATRRO / DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
RUA CENTRO ADMINISTRATIVO MUNICIPAL JEREMIAS 48.500-000 16/09/2020
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
\ EUCLIDES DA CUNHA BA )
CALCULO DO IMPOSTO
VBASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS h
RS 0.00 R$0,00 R$ 0.00 RS 0.00 RS 43.980,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR 1P1 VALOR TOTAL DA NOTA
RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 A R$ 0,00 RS 43.980,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
[ RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ / CPF )
PROPRIO EMITENTE
ENDERECO CIDADE TF TNSCRICAO ESTADUAL
PORTO SEGURO BA
QUANTIDADE I ESPECIE | MARCA I'xmcho I PESO BRUTO PESO LIQUIDO
L 0,000Kg 0,000Kg )
DADOS DOS PRODUTOS
rlTl:'M CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH ()n:;l[n < CFOpP UNID. QTD. VLR(R;;'NIT VLK(:;::TAL BC('RKS:)MS VLI:;SC,MS ‘?(;31[; V‘(‘;:PI
1 8| mascara cirurgica descartivel simples de 58071000] 0.102] 5.102} UND 300,00 105,00 31.500,00 0,008 0,001 0,00% 0,00
) Vusohospnalar o B - ) 1 B B ) B
2 15} luva procedimento nﬁo cirurgico , latex 40151900} 0.102} 5.102] CX 100,00 71,30 7.130,00 0,008 0,00] 0,00% 0,00
natural integro e uniforme lubrificada com
| po bioabsorvivel ,descaratavel ,atoxic o ) N N R | B o .
3 9 PROTETOR FACIAL EM ACRILICO 58071000 0.102 5 102} UND 100,00 25,001 2 500 00 0,00 0,00 0,00% 0,00
4 16 avental uso hospxtalar confeccmnado em 63079010 0.102 5 102] PC 300,00 9,50 2i 850 00 0,00 0,00] 0,00%] 0,00
ndo tecido tnt,100 % polipropileno
impermeavel,atéxico hipoalergenico
| resistent
\. J
DADOS ADICIONAIS
{INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO )
dados bancarios banco do brasil ag 2489-9 cc 44529-0
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAO GERA DIREITO A CREDITO
LFlSCAL DE IPL )

Emitido pelo aplicativo Soften STEM - www.soft

com.br - Telef

(17)3245-0866 / (11)3522-9234



PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO SEGURC
CENTRAL DE TRIBUTOS

AV. DOS NAVEGANTES, 333 Gaivota Center - CENTRO

PORTO SEGURO - BA - CEP:45810-000

" FONE(S): 73 3268-3624 CNPJ/MF: 13.635.016/0001-12

 CERTIDAO NEGATIVADE DEBITO
~ N°00206: .

Nome/Razao Social: SUZANE SS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES EIRELI

Nome Fantasia: SUZANE SS
Inscrigdo Municipal: 183195001 CPF/CNPJ: 19.569.196/0001-68
Enderego: AV ADNO MUSSER, S/IN LOTE 08 - QUADRA Il POLO EMPRESARIAL

PORTO SEGURO - BA - CEP: 45810-000

RESSALVADO O DIREITO DA FAZENDA MUNICIPAL COBRAR QUAISQUER DEBITOS QUE VIEREM A SER
APURADOS POSTERIORMENTE, E CERTIFICADO QUE, ATE A PRESENTE DATAJAO CONSTAM DEBITOS

TRIBUTARIOS DO CONTRIBUINTE ACIMA CITADO PARA COM ESTE MUNICIPIO.

Observagéo:

Esta Certidao foi emitida em __24/08/2020 com base no Cddigo Tributario Nacional, lei n° 5.172/66.

Certidao valida até: 23/10/2020

Cédigo de controle da certiddo: 6100218533

EmissorBENE

Atenciao: Qualquer rasura tornara o presente documento nulo.




GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA Emissdo: 05/08/2020 11:30

L ]
1

! SECRETARIA DA FAZENDA

L

Certidao Negativa de Débitos Tributarios

(Emitida para os efeitos dos arts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro de 1981 - Cédigo
Tributario do Estado da Bahia)

Certidao N°: 20202236982

RAZAO SOCIAL

SUZANE SS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES EIRELI

INSCRIGAO ESTADUAL CNPJ

114.458.773 19.569.196/0001-68

Fica certificado que ndo constam, até a presente data, pendéncias de responsabilidade da pessoa fisica ou juridica acima
identificada, relativas aos tributos administrados por esta Secretaria.

Esta certiddo engloba todos os seus estabelecimentos quanto a inexisténcia de débitos, inclusive os inscritos na Divida
Ativa, de competéncia da Procuradoria Geral do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Publica do Estado da Bahia
cobrar quaisquer débitos que vierem a ser apurados posteriormente.

Emitida em 05/08/2020, conforme Portaria n°® 918/99, sendo valida por 60 dias, contados a partir da data de sua
emissao.

A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO PODE SER COMPROVADA NAS INSPETORIAS
FAZENDARIAS OU VIA INTERNET, NO ENDERECO http://www.sefaz.ba.gov.br

Valida com a apresentagao conjunta do cartao original de inscrigdo no CPF ou no CNPJ da
Secretaria da Receita Federal do Ministério da Fazenda.

Pagina 1 de 1 RelCertidaoNegativa.rpt



MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: SUZANE SS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES EIRELI
CNPJ: 19.569.196/0001-68

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
ndo constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricobes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administracédo direta a ele vinculados. Refere-se a situagao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigées sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacdo desta certiddo esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 08:55:08 do dia 26/12/2019 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 23/06/2020.

Cadigo de controle da certiddo: F928.6992.E923.2A73

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



05/08/2020 servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/certidaointernet/PJ/Consultar/RelacaoCertidao

BRASIL
(HTTPS://GOV.BR)
Relagdo das certiddes emitidas por data de validade

CNPJ: 19.569.196/0001-68 - SUZANE SS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES EIRELI
Periodo: 01/01/2020 a 30/04/2020

Cédigo de controle Tipo Data-Hora Data de Situagdo Segunda via
emissdo validade
F928.6992.E923.2A73 Negativa 26/12/2019 23/06/2020 Valida
08:55:08 Prorrogada
até (/Servicos/certidaointernet/P}/Consultar/EmiteSegunda
21/10/2020

<« 4 1 >
Vélida Prorrogada: O prazo de validade desta certidao foi prorrogado pela Portaria Conjunta n° 555/2020 (DOU 24/03/2020) e/ou Portaria Conjunta n° 1.178/2020 (DOU 14/07/2020).

Nova consulta (/Servicos/certidaointernet/P}/Consultar)

servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/certidaointernet/PJ/Consultar/RelacaoCertidao 7



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: SUZANE SS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES EIRELI (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 19.569.196/0001-68

Certiddao n®°: 18510975/2020

Expedicdo: 05/08/2020, as 11:22:06

Validade: 31/01/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que SUZANE SS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES EIRELI (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 19.569.196/0001-68, NAO CONSTA
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certid&o emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolucgdo Administrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo s&o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedicgdo.

No caso de pessoca Jjuridica, a Certiddo atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacgdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em sentenca condenatdéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia.



01/09/2020

Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  19.569.196/0001-68
Razdo Social:TALITA SUZANE SAMPAIO SANTOS ME

Endereco: AV ADNO MUSSER SN LOTE 8 QUADRA II / POLO EMPRESARIAL / PORTO
SEGURO / BA / 45810-000

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagao regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servirda de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:18/08/2020 a 16/09/2020

Certificagdo Numero: 2020081803502866603100
Informagao obtida em 01/09/2020 11:33:01

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificagdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf

17



G3350110085694771
01/10/2020 10:32:43

g EmissA£o de comprovantes
GOVERNDG
22/09/2020 - BANCO DO BRASIL - 15:01:29
079100791 SEGUNDA VIA 0008

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: EUCLIDES DA CCOVIDEPI

AGENCIA: 0791-9 CONTA: 44.691-2
DATA DA TRANSFERENCIA 22/09/2020
NR. DOCUMENTO 552.489.000.044.529
VALOR TOTAL 43.980,00

**%*xx* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: TALITA SUZANE SAMPAIO SAN

AGENCIA: 2489-9 CONTA : 44 .529-0
NR. DOCUMENTO 550.791.000.044.691
NR.AUTENTICACAO 7.B7A.DB8.725.9F2.3F2

TransaA§A£o efetuada com sucesso por: JD645276 JUSCELINO HENRIQUE.



