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Prefeitura Municipal de Descalvado - Divisao de Material e Patriménio - Setor de Compras

CNPJ: 46.732.442/0001-23 - LEstadual: Isento

Rua José Quirino Ribeiro, 55 Jardim Belém - CEP: 13690-000 - Descalvado - S.P.
Fone: (19) 3583-9317, 3583-9309 Fax: (19) 3583-1718

AUTORIZACAO DE FORNECIMENTO - N° 2020/001603

Firma : PATRILE PAPELARIA E AVIAMENTOS LTDA ME

CNPJ: 54.602.651/0001-80 DAP:

Enderego: RUA CEL. RAFAEL TOBIAS 1172

Bairro : CENTRO - DESCALVADO SP - CEP: 13690-000

Contato: Fone: (19) 3583.4330/ 3 Fax: (19) 3583.7641
Processo n°.: 2020/001564  Empenho n°. : 2020/03526 ' Data do Pedido: 27/04/2020
Condicoes de Pagamento: Prazo de Entrega: DotagBes: 020201.1030502142.014 - 33903000
15 DIAS IMEDIATA

Licitagdo:  Dispensa de licitagao ' Local de Entrega: 005

Setor Requisitante. 02300 - VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (VIEP)
Local para Entrega / Horario: ' ) B
RUA QUINZE DE NOVEMBRO, N° 351 A - CENTRO /07:00 AS 17:00

ltem  Qde.  Unid.Material - n %Des %IPI|  VirUnit R$ | Vi TotalRS

1 500,00 UND?21.01.010774 - PROTETOR FACIAL COM ELASTICO 5,2000| 2.600,00
FINO, EM POLIPROPILENO ATOXICO

ARTIGO 86 E SEGUINTES DA LEI 8.666/93

Total IPI : ‘ 0,00 ~ Totals/IPI 2.600,00  Total Pedido 2.600, 00
Valor por Extenso : DOIS MIL, SEISCENTOS REAIS
Observagées: - o - ) .
Emitido por : CLARISSA DANIELLE G. DE CARVALHO - " Descalvado27/04/2020
WANDER ROBERTO BONELLI ALESSANDRO ALVES RIZZI CLARISSA DANIELLE G. DE CARVALHO

SECRETARIO DE SAUDE

1) E obrigatéria emissdo de Nota Fiscal Eletrénica para produtos e servigos.
g 2) Uma Nota Fiscal para cada empenho. ) ) )
A 3) Este(s) material(s) e Nf(s) devera(ao) ser entregue(s)_ obrlgatorlapente no I9ca| acima.
4) Favor enviar os arquivos xml e pdf referentes a Nota Fiscal Eletrénica no email
atendimento.financas@descaIvado.sp.gov.br.

Observacdo: Incluir n.° do Pedido na Nota Fiscal




Prefeitura Municipal de Descalvado
Contabilidade e Orgamento

Nota de Empenho

Nimero do Empenho: 03526/2020 Data: 24/04/2020
Dados da dotacéio

Cédigo Reduzido: 00127

Programa de Trabalho: 020201.1030502142.014 Manut.Ativ.- Vig.Epidemiologica - Vinculado

Codigo Orgamentdrio: 3.3.90.30.00 Material De Consumo

Detalhe da Despesa: 3.3.90.30.28 Material De Protegdo E Seguranca

Fonte / Aplicagio: 05 - Transferéncias e Convénios Federais - Vinculados / 31000 - Satide - Geral

Saldo Anterior: 59.659.56

Saldo Atual: 57.059,56

Dados do empenho:

Fornecedor:
Enderego:

Cidade:

Telefone:

Tipo de Empenho:
Tipo de Licita¢do:
Nimero da Licita¢do:
Nimero do Processo:
Numero da Requisi¢do:
Valor do Empenho:
Complemento:
Anulag¢do:
Empenhado atual:

Cond. Pagamento:

Historico do Empenho:

07356 - PATRILE PAPELARIA E AVIAMENTOS LTDA ME
RUA CEL. RAFAEL TOBIAS, 1172

DESCALVADO Estado:  SP
(19) 3583.4330/ 3583.7641 Fax:  (19) 3583.7641

ol

Ordinario

Dispensa de licitacdo

2020/001564
2020005486
2.600,00
0,00
0,00
2.600,00

CONTA 2497 - AQUISICAO DE PROTETOR FACIAL A SER UTILIZADO PELOS
PROFISSIONAIS QUE ESTAO EM CONTATO DIRETO COM OS SUSPEITOS DE
COVID-19 - SAUDE

UDu o X

WANDER ROBERTO B

ONEL Antonio Aparecido Rischini
Ordenador de Despesa Contador

CRC 1 SP125.808/0-9

Ana (: Strozzi de Lima

Contador CRC18P 332917/0-9
CPF .354.363.388-01

segunda-feira, 27 de abril de 2020 11:50




PREFEITURA MUNICIPAL DE DESCALVADO
Pedido de Empenho

Data de Emissdo: 24/04/2020 Autorizagdo de Empenho n°. 2020/002454
Processo n°: 2020/001564

Edital n®:

Modalidade: Dispensa de licitagdo N° da Modalidade:

Objeto: AQUISICAO DE PROTETOR FACIAL A SER UTILIZADO POLOES PROFICIONAIS QUE ESTAO EM
CONTATO DIRETO COM OS SUSPEITOS DE COVID-19 - SAUDE

Razdo Social: PATRILE PAPELARIA E AVIAMENTOS LTDA ME Codigo: 07356
Nome Fantasia: PATRILE

CNPJ/CPF: 54.602.651/0001-80 IE/RG: 285.009.278.110

Inscrigdo Municipal: 3242 Certificado DAP:

RUA CEL. RAFAEL TOBIAS,1172 - CENTRO - e-mail: lojapatrile@yahoo.com.br

Fone: (19) 3583.4330/ 3583 Fax: (19) 3583.7641

CEP: 13690-000 - DESCALVADO - SP

Namero das Solicitagdes de Compras ou Parcial de Compras referentes a execugao acima: 2020/005486

Vigencia do Contrato/Ata: de até

Condigéo de pagamento: 30 DIAS
Forma de Entrega: [] IMEDIATA ] FRACIONADA

Prazo de Entrega: 0 dias
Aplicagdo/Centro de Custo: 02300 - VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (VIEP) - Dotago: Codigo Reduzido: 127
Funcional Programatica: 020201 1030502142.01 - Manut.Ativ.- Vig.Epidemioldgica - Vinculado

Codigo Orgamentdrio: 3.3.90.30.00 - Material De Consumo

Lote Quant. |Unidade | Cédigo Material Especificagoes Marca V.Unit. V.Total
500,00 |UND 21.00001.010774 PRQTETOR FACIAL COM 5,200000 2.600,00

ELASTICO FINO
Reserva de dotagdo n°: 2176 Total: 2.600,00

Valor para o Exercicio:

Clarissa D.G.de Carvalho
G‘.42.660.604-8
CPF:316.635.548-03

Compradora
CLARISSA DANIELLE G. DE CARVALHO < A /
COMPRADORA Segio de Licitagdo Secretario

utEmp.rpt Pagina 1 de
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REQUISIGAO DE COMPRA PARA MATERIAL OU SERVICO

NRO.PROCESSO

2020/005486
C - Kﬁ*\
= L5 64
ORGAO DATA EMISSAO
08/04/2020
CENTRO DE CUSTO
02300 VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (VIEP)
Prazo de Entrega: RUB.:

MOTIVO DA SOLICITAGAO

suspeitos de COVID-19

Conta 2497. Aquisigao de protetor facial a ser utilizado pelos profissionais que estao em contato direto com os

ITEM  MATERIAL UNIDADE VL.UNIT. S/ DESC % Desconto

1  21.01.010774 Unidade 5,20

0,00

PROTETOR FACIAL COM ELASTICO FINO, EM POLIPROPILENO ATOXICO

Conta Bancaria:

QUANTIDADE  VL/UNITARIO
500,00 5,20

VLR/ESTIMADO TOTAL
2.600,00 2.600,00

Dotagao :- 127 - 020201.1030502142.014 - 3.3.90.30.00 - Fonte: 5 - Transferéncias e Convénios Federais - Vincu Exercicio : 2020

OBSERVAGAO
Total Requisigao : 2.600,00
Dotacao Ano Saldo Anterior| Valor Solicitagao Saldo Final
127 - 020201.1030502142.014 - 3.3.90.3| 2020 60.440,96 2.600,00 57.840,96

S
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Empresa Patrile:

Protetor Facial em polipropileno atéxico valor R$ 5,20

Empresa Dejamaro: (11) 940130093

Protetor Facial em polipropileno: ndo possui pronta entrega

Empresa Soma Hospitalar: (48) 33482629

Protetor Facial em polipropileno: ndo possui em estoque e ndo passa orgamento

Empresa Nacional Hospitalar

Protetor Facial em polipropileno: ndo possui

Fdtima Obivio
RG: 246292313
CPF: 245.796.188-23

Chefe da Sec&o de Adm.
de Projetos e Programas



olic.cacoes -

Assunto: solicitacoes

De: Controle Interno <ci@descalvado.sp.gov.br>

Data: 09/04/2020 11:54

Para: Atendimento <atendimento.financas@descalvado.sp.gov.br>

Bom dia

Solicitagbes 2154, 5411, 5447, 5486, 5488,5236,5327, 4954, 5469,5468, 5147, 1179, 1260,
1517, 2698, 4521, 5153, 5154, 5151, 5063, 5108, 5110, 5098, 5107 e 4916 Liberar

Grato

Antonio A Rischini
Contador em exercicio por home work

Decreto 5145/2020

of 1 09/04/2020 12:22



Caxias do Sul, 16 de abril de 2020

A Prefeitura Municipal de Descalvado

Atencdo a Secretaria de Salude

PROPOSTA DE PRECO

MASCARA PROTETOR FACIAL RS 37,50 R$18.750,00
FACE SHIELD REUTILIZAVEL
AJUSTAVEL:

Equipamento de prote¢ao
individual extremamente
seguro, de dupla protegado, que
evita o contato com patoégenos
sanguineos, fluidos corporais,
goticulas, salivas e fluidos nasais
que possam atingir o rosto, o
nariz, a boca e os olhos.

Previne contdgio contra virus,
bactérias e outras
contaminagdes. Oferece
prote¢do e conforto, aliados a
um design moderno e clean, que
protege todo o rosto do usudrio
e permite conversar de forma
clara sem causar ruidos no som
da voz.

EPI de dupla protegao;
Fabricada em polimero
transparente;

Facil limpeza e higienizagdo com
dlcool 70% ou hipoclorito de
sodio;

Transparente e moderna;
Permite voz e comunicagao
clara;

Reutilizavel;

Protegdo completa para todo o
rosto.

MINATTO & CIA LTDA-ME
Av. Rio Branco, 980, Ana Rech - Caxias do Sul -RS
(54) 3534-8826



Reutilizada sem limitagdo.
Cor: Transparente

VALIDADE DA PROPOSTA: 10 DIAS
CONDIGAO DE PAGAMENTO: 10 DIAS
PRAZO DE ENTREGA: 15 DIAS

) .
— :\\\Tk‘\“:‘ Mo
Jané Waschow Minatto
MINATTO & CIA LTDA - ME
RG: 4034341588 / CPF: 499.230.560-15
CNPI: 90.230.152/0001-73

¥90.230.152/0001-73"

MINATTO & CIA LTDA - ME

AV. RIO BRANCO, 980 - SALA A
BAIRRO ANA RECH — CEP 95060-00

L. CAXIASDOSUL-RS o

MINATTO & CIA LTDA-ME
Av. Rio Branco, 980, Ana Rech - Caxias do Sul -RS
(54) 3534-8826



IRURGIC 7Y

N up "IR”RGICA ””lja LTDA. Rua 28, 1908/1928 - Jd. Sito Paulo - CEP 13503-010

! N/ COMERCIO DE MEDICAMENTOS, PRODUTOS MEDICOS, CIRURGICOS, Tel. / Fax: (19) 3526-1900 - RIO CLARO - SP
UN}\AO HOSPITALARES E ODONTOLOGICOS EM GERAL ONPJ: 04.063.331/0001-21
o | E-mail: uniso@ cirurgicauniao.com.br INSC. EST.: 587.122.394.114

Rio Claro, 17 de Abril de 2020

~

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE DESCALVADO - SP
A/C DEPTO. COMPRAS
ITEM| QTD | UNID. |DESCRICAO DOPRODUTO| MARCA PRECO PRECO TOTAL
; UNITARIO
1 | soa | unip, |FrOreter facialcom TUPI RS  35,50| RS 17.750,00
elastico fino.
VALOR TOTAL DA PROPOSTA RS 17.750,00

Faturamento minimo: RS 150,00

Prazo de Pagamento: 30 DIAS

Prazo de entrega: 10 DIAS

Validade da Proposta: 30 DIAS

Banco: Banco do Brasil: Agéncia: 6507-2 C/C.: 42.832-9

Email Para Realizagdo de Pedidos: rafael@cirurgicauniao.com.br/pedido@cirugicauniao.com.br

P

|04.063.331/0001-21]

I o A S CIRURGICA UNWAO LTDA.
st i A Rua 25 n* 1908/1928
Cirtirgica Pnido Ltda larcdhm Sao P
Responsavel pelo Preenchimento . . :
(5P 13.503.010- Rio Clarwrs#]

Pagina 1 de 2 Cirargica Unido Ltda.



Dental Rodini

Razéio Social : Dorothy Rodini Dental

Rua: Alvarenga Peixoto n°® 244 Maria Izabel CEP 17515-270 Marilia SP

CNPJ 30.898.181/0001-86 IE 438.436.398-113

| Fone 14 32215669 |

Email: dentalrodini@hotmail.com
ORCAMENTO - DESCALVADO

item | QT

PRODUTOS

UNID V. UNIT. VALOR TOTAL
PROTETOR FACIAL COM ELASTICO FINO, EM
1| 500 [POLIPROPILENO ATOXICO UNID RS 27,70 | RS 13.850,00
TOTAL RS 18.000,00

Marilia,

VALIDADE DA PROPOSTA: 90 DIAS
Condi¢des de Pagamento: até 10 Dias
Prazo de Entrega: 10 DIAS
Garantia: 12 Meses

FRETE:CIF

24 de abril de 2020.

re

Dorothy Rodini




