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Órgão •de Origem FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 

Departamento de Origem COMPRAS (4988) 

Interessado LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698 

Assunto AQUISIÇÃO DE INSUMOS E MEDICAMENTOS 

Data/Hora 28/04/2021 09:34 

Previsão null 

Resp. Autuação LETICIA VAZ DO NASCIMENTO 

Nr. Doe 

Valor R$ 0,00 

Processo Agrupador 

Descrição null 
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Oficio nº0130 /2021 

MUNICÍPIO DE PLANALTINA-GO 
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

Adm. 2021-2024 

I 

Planaltina - GO, 28 de Abril de 2021 

DE: LETÍCIA VAZ DO NASCIMENTO 
Farmacêutica 
Farmácia do Hospital Santa Rita de Cássia 

PARA: DANIELA BORGES MENEZES 
Secretário Municipal de Saúde 

Sr. Secretário, 

Em razão da necessidade, solicito a aquisição de Medicamentos e Insumos, conforme Processo 
Nº: 2024/2020, Pregão Eletrônico Nº 66/2020 e ARP Nº 70/2020; a aquisição se faz necessária a fim de 
que não ocorra a descontinuidade nos serviços prestados, por serem de uso rotineiro, evitando assim que 
sucedam prejuízos à saúde dos pacientes que necessitam de atendimento e dos que já se encontram 
internados nas Unidades Hospitalares deste Município. 

Por se tratar de medicamentos e insumos a serem utilizados em toda Rede Municipal de Saúde, 
foi solicitado de acordo com a estimativa média de consumo destes, com a devida autorização e 
aprovação das Autoridades competentes. 

LUCAS HEMENEGILDO DE 

MOURA 

MEDICAMENTOS 

E INSUMOS 

Desde já agradecemos e colocamo-nos ao inteiro dispor, para dirimir quaisquer dúvidas que por 
ventura possa ocorrer. 

Atenciosamente 

ALHO REIS 

Área Especial 04 Lote 04 Centro Cívico - Planaltina - GO - CEP 73.750-005 
saudeplanaltina.go@gmail.com - (61 ) 3637-1 247 
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MUNIC(PIO DE PLANALTINA • ESTADO DE GOIÃS 
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 

REQUISIÇÃO PRODUTO/SERVIÇO 

Situação: APROVADO 

Q-..:FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (3338) 

GIA. VAZ DO NASCIMENTO Data Analise: 28/8412021 
i0 DE MEDICAMENTOS E INSUMOS PARA A REDE MUNICIPAL DE SAÚDE;PREGÃO 
CO 66/2020,PROCESSO 2021/2020 REFERENTE A ATA DE PREÇO 70/2020,LUC/\S 

UNO 102680 -AVENTAL DESCARTÁVEL TNT 

es~t!i~1=nrfvl~:G tmJott 
ex 80754 - LUVA PROCEDIMENTO M C/100 

aé'.'15 IR 
UNO 102804 - TERMOMETRO INFRAVERMELHO 

Emitido por LETICIA VAZ DO NASCIMENTO em 



MUNICIPIO DE PLANALTINA- ESTADO DE GOIÁS 

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 
04.394.880/0001-89 
RUA JURANDIR CAMILO BOA VENTURA 

ORDEM DE FORNECIMENTO 976/2021 

LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698 

PROCESSO 
17196 

PÁGINA: 1 

CPF/CNPJ ) 
29.750.109/0001-28 

ANO ) 
2021 

Autorizamos a Entrega dos Materiais abaixo especificados 

DESCRI o UND. QTD. 
102680 AVENTAL DESCARTÁVEL TNT MANGA LONGA UNO 1.000,00 5,00 5.000,00 

83234 LUVA PROCEDIMENTO G C/100 ex 100,00 97,00 9.700,00 

80754 LUVA PROCEDIMENTO M C/100 ex 300,00 97,00 29.100,00 

80715 LUVA PROCEDIMENTO P C/100 ex 200,00 97,00 19.400,00 

102804 TERMOMETRO INFRAVERMELHO DE UNO 4,00 105,00 420,00 

RESUMO DA ORDEM DE FORNECIMENl'O ) 
ACRECIMOS(+): 0,00 
DESCONTOS(-): 0,00 
VALOR TOTAL: 63.620,00 

) 
Sessenta e Três Mil e Seiscentos e Vinte reais 

DATA DESTINO LOCAL DE~~lREGA ) 
28/04/2021 SECRETARIA DE SAÚDE (1389) Hospital Santa Rita de Cássia 

) 
AQUISIÇAO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS PARA A REDE MUNICIPAL DE SAUDE,PREGAO ELETRONICO 
66/2020,PROCESSO 2021/2020 REFERENTE A ATA DE PREÇO 70/2020,LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA. 

A mercadoria deverá ser acompanhada de No ta Fiscal Emitido por ELISMAR DE SOUZA E SILVA em 28104/2021 . 



28/04/2021 

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA 

NÚMERO DE INSCRIÇÃO COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇÃO 
29. 750.109/0001-28 
MATRIZ CADASTRAL 

NOME EMPRESARIAL 

LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698 

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) 

MOURAPLAST 

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE ECONÔMICA PRINCIPAL 

47.89-0-99 • Comércio varejista de outros produtos não especificados anteriormente 

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS 

47.55-5-02 • Comercio varejista de artigos de armarinho 
47.72-5-00 - Comércio varejista de cosméticos, produtos de perfumaria e de higiene pessoal 
47.73-3-00 • Comércio varejista de artigos médicos e ortopédicos 

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA 

213-5 • Empresário (Individual) 

1 LOGRADOURO 
R GUMERCINDA MARTINS 

1 CEP 
35.501-328 

1 BAIRRO/DISTRITO 

BELVEDERE 

ENDEREÇO ELETRÔNICO 

mouraplastdescartaveis@gmail.com 

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR) 

***** 

NÚMERO 

251 
1 COMPLEMENTO 

······----
1 MUNICIPIO 

DIVINOPOLIS 

1 TELEFONE 
(37) 9174-7109 

DATA DE ABERTURA 

22/02/2018 

1 SITUAÇÃO CADASTRAL 

ATIVA 
DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL 

22/02/2018 

1 MOTIVO DE SITUAÇÃO CADASTRAL 

1 SITUAÇÃO ESPECIAL .. .,, .. .,, .. 

Aprovado pela Instrução Normativa RFB nº 1.863, de 27 de dezembro de 2018. 

Emitido no dia 28/04/2021 às 10:50:56 (data e hora de Brasília). 

DATA DA SITUAÇÃO ESPECIAL 

·····••* 

Página: 1/1 

1/1 



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

os 
ti, 

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS 
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO 

Nome: LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698 
CNPJ: 29.750.109/0001-28 

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de 
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que: 

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com 
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua 
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e 

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda 
Nacional (PGFN). 

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão 
negativa. 

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para 
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do 
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas 
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991. 

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos 
endereços <http:1/rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>. 

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014. 
Emitida às 09:16:32 do dia 25/11/2020 <hora e data de Brasília>. 
Válida até 24/05/2021. 
Código de controle da certidão: D5A2.58FC.3AB8.9C5A 
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento. 



28/04/2021 Consulta Regularidade do Empregador 

~=V=o=l=ta=r==111 1 mprimi,J 

CAIXA 
CAIXA ECON Ô M ICA FEDERAL 

Certificado de Regularidade 
do FGTS-CRF 

Inscrição: 29. 750.109/0001-28 

Razão Social:LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698 
Endereço: R GUMERCINDA MARTINS 251 / BELVEDERE / DIVINOPOUS / MG / 

35501-328 

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição 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 situação regular perante o 
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS. 

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de 
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos, 
decorrentes das obrigações com o FGTS. 

Validade:14/04/2021 a 13/05/2021 

Certificação Número: 2021041402365144741227 

Informação obtida em 28/04/2021 10:47:31 

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

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf 1/1 



Página 1 de 1 

PODER JUDICIÁRIO 
JUSTIÇA DO TRABALHO 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS 

Nome: LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698 (MATRIZ E FILIAIS) 
CNPJ: 29.750 . 109/0001- 28 
Certidão nº: 13691263/2021 
Expedição: 28/04/2021 , às 10:44 : 30 
Validade : 24/10/2021 - 180 (cento e oitenta ) dias , contados da data 
de sua expedição . 

Certifica - se que LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698 (MATRIZ E 
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o nº 29 . 750.109/0001-28, NÃO CONSTA 

do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas . 
Certidão emitida com base no art . 642 - A da Consolidação das Leis do 
Trabalho , acrescentado pela Lei nº 12 . 440 , de 7 de julho de 2011 , e 
na Resolução Administrativa nº 1470/2011 do Tribunal Superior do 
Trabalho , de 24 de agosto de 2011. 
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos 
Tribunais do Traba lho e estão atualizados até 2 (dois) dias 
anteriores à data da sua expedição. 
No caso de pessoa jurídica , a Certidão atesta a empresa em relação 
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais. 
A aceitação desta certidão condiciona - se à verificação de sua 
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Traba l ho na 
Internet ( h t t p : / / www . t s t . jus . b r) 
Certidão emitida gratuitamente . 

INFORMAÇÃO IMPORTANTE 
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados 
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas 
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações 
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em 
acordos judi cia i s trabalhistas , inc l usive no concernente aos 
recolhimentos previdenciários , a hono rários , a 
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou 
de execução de acordos firmados perante o Ministério 
Trabalho ou Comissão de Conciliação Prévia . 

Dõvidas e suges~ies : cntit@~st . jus . br 

custas , a 
decorrentes 
Público do 



ESTADO DE GOlAS 
SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA 
SUPERINTENDENCIA EXECUTIVA DA RECEITA 
SUPERINTENDENCIA DE RECUPERACAO DE CREDITOS 

CERTIDAO DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA- NEGATIVA 

NR. CERTIDÃO: Nº 27795901 

IDENTIFICAÇÃO: 

NOME: 

VALIDA PARA O CNPJ INFORMADO NESTE DOCUMENTO 

DESPACHO (Certidao valida para a matriz e suas filiais): 

NAO CONSTA DEBITO 

FUNDAMENTO LEGAL: 

CNPJ 

29.750.109/0001-28 

Esta certidao e expedida nos tennos do Paragrafo 2 do artigo 1, combinado com a alinea 'b' do inciso II do artigo 2, ambos da 

1N nr. 405/ 1999-GSF, de 16 de de dezembro de 1999, alterada pela 1N nr. 828/2006-GSF, de 13 de novembro de 2006 e 

constitui documento habil para comprovar a regularidade fiscal perante a Fazenda Publica Estadual, nos termos do inciso III 

do artigo 29 da Lei nr.8.666 de 21 de junho de 1993. 

SEGURANÇA: 

Certidao VALIDA POR 60 DIAS. 

A autenticidade pode ser verificada pela INTERNET, no endereco: 

http://www.sefaz.go.gov.br. 

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica Estadual inscrever na divida 

ativa e COBRAR EVENTUAIS DEBITOS QUE VIEREM A SER APURADOS. 

VALIDADOR: 5.555.433.171.347 

SGTI-SEF AZ: LOCAL E DATA: GOIANIA, 28 ABRIL DE 2021 

EMITIDA VIA INTERNET 

HORA: 10:48: 10: 1 



MUNICIPIO DE PLANALTINA • ESTADO DE GOIÁS 

PREFEITURA MUNICIPAL DE PLANALTINA DE GOIAS 

PRACA JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Nº: S/N Bairro: SETOR OESTE 
CEP: 73750-005 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRIBUTÁRIOS E DÍVIDA ATIVA MUNICIPAL 

DADOS DO CONTRIBUINTE 

NOME: LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698 

CCP: 377059 

ENDEREÇO: 

CPF/CNPJ: 29. 750.109/0001-28 

FUNDAMENTO LEGAL 

TELEFONE: 

V 

' \ 

CERTIFICA PARA OS DEVIDOS FINS, QUE O SUJEITO PASSIVO NÃO POSSUI PENDÊNCIAS PERANTE A PREFEITURA MUNICIPAL DE 
PLANAL TINA DE GOIAS 

Reserva-se à Fazenda Pública Municipal o direito de lançar e cobrar posteriormente débitos tributários de responsabilidade do sujeito passivo 
acima epigrafado, que vierem a ser apuradas e constituidas, inclusive no periodo desta certidão. 

A autenticidade desta certidão poderá ser verificada no site 
da prefeitura, conforme dados abaixo: 

AUTENTICAÇÃO: 3AYUZ2UM 

EMISSÃO: 28/04/2021 

VALIDADE: 28/05/2021 

WWW.PLANAL TINA.GO.GOV.BR 

Usuário: BRUNO DA SILVA LOPES 

Impressão: 28/04/2021 10:48:52 



Ofício nº 1491/ 2021 - FMS 

A 
Contabilidade 
Prefeitura de Planaltina 

ESTADO DE GOIÁS 
MUNICIPIO DE PLANAL TINA 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 
GABINETE 

Planaltina-GO, 28 de abril de 2021. 

Ementa: SOLICITAÇÃO DE EMPENHO PRÉVIO- FMS- FORNECIMENTO DE INSUMOS E 
MEDICAMENTOS 

As fases dos procedimentos de despesas constituem-se como sendo 
imprescindíveis para uma execução financeira efetivamente eficiente em se tratando da 
Administração Pública. Algumas práticas configuram-se como sendo essenciais para tal 
eficiência. A observância da primeira fase (empenho), como é do conhecimento dos 
senhores, se faz estritamente necessária, devidamente normatizada pela Lei nº 4.320/64, 
que apresenta, em seu art. 58: 

"Art. 58. O empenho de despesa é o ato emanado de 
autoridade competente que cria para o Estado obrigação de 
pagamento pendente ou não de implemento de condição. " 

Ainda, no art. 60 a Lei destacou o caráter obrigatório do prévio empenho, ao 
estabelecer que "é vedada a realização de despesa sem prévio empenho". Assim sendo, 
qualquer despesa só poderá ser realizada havendo anteriormente o empenho. O ato de 
empenhar torna-se assim, incontestável. 

Outrossim, objetivando uma correta execução de despesas, solicitamos que a despesa 
relacionada a aquisição de FORNECIMENTO DE INSUMOS E MEDICAMENTOS DA 
EMPRESA LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA, devidamente explicitada em O.F seja 
empenhada com pagamento a ser feito com recursos : 

PAB. 

Agradecidos, na certeza da compreensão dos senhores, colocamo-nos a 
disposição para quaisquer esclarecimentos. 

Respeitosamente. 
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~ 

-DEOF-
01 

DOCUMENTO DE EXECUÇÃO 

ORÇAMENTÁRIA E FINANCEIRA 
'- _, 

1 - IDENTIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 

1.1 - CÓD. 1.2 - DOCUMENTO 

38087 NOTAS DE EMPENHO 

1.5 - DATA DE EMISSÃO 1.6 - NÚMERO DO PROCESSO 1.7 • TIPO 

29/04/2021 0017196/21 ORDINÁRIO 

1.10 - EXERC. 1.11 - ÓRGÃO 1.12 - UNO. 1.13 - FUNC. 1.14 - PROG 1.15 - SUBFUN l.lõ - P/ A 

- ESPAÇO DO CONTROLE I NTERNO DO MUNI CÍ PIO -

CERTIFICADO DE REGULARIDADE 

Certifico para os devidos fins que a pres re---. 
~ l}(llOIJi/•, 

despesa foi atestada J,,. "t'·· 
/ { Ff~ J.1 -~;: 
{0- R5i}!f: t) 
\°o .. ::~:./ -..::'/"Jt ~L·,: ,•~ -· 

CONTROLE INTERNO DO MUNICIPI~L -· · · 

MARIA SUZANA ELIAS 

1.3 - FONTE DE RECURSOS 

Transferência de Recursos do Sistema Único de : 

1.8 - FICHA 

0493.000 

1.17 - NAT.DESPESA 1.18 - FONTE/ DESTINAÇÃO 1.19 - VALOR 

2021 13 55 10 1310 301 2.035 3.3.90.30.36 114.008 63.620,00 

1.20 - UNIDADE ORÇAMENTÁRIA 

F.M.S. 

1.22 - PROJETO / ATIVIDADE 1.23 - REQUISIÇÃO 

M.BLOCO ATENÇÃO BÁSICA(PAB,PSF,PACS,PMAQ,NASF,PSB E OUTROS) 

2 - DADOS DO BENEFICIÁRIO OU RECOLHEDOR 

/ 
2.1 - NOME 2. 1 - CPF OU CNPJ 

LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698 29. 750.109/0001 -28 

2.3 - ENDEREÇO 2.4 - MUNICÍPIO 2.5 - UF 

PLANALTINA GO 
'-

3 - HISTÓRICO 

3. 1 • ESPECIFICAÇÃO 

DESPESA COM AQUISIÇÃO DE INSUMOS E MEDICAMENTOS DESTINADOS AS REDE MUNICIPAL DE SAÚDE, 
CONFORME ATA DE REGISTRO DE PREÇO N°70/2020, PROCESSO Nº2024/2020 E PREGÃO ELETRÔNICO Nº66/2020. 

3.2 - CERTIFICADO 

DESPESA LEGALMENTE COMPROMETIDA E EMPENHO REGULAR. 

4. 1 • VALOR DO DOCUMENTO POR EXTENSO 4 .2 • VALOR 

(SESSENTA E TRES MIL E SEISCENTOS E VINTE REAIS) 63.620,00 

GESTOR 

" 

_, 



-----------Lucas Hermenegildo de 
Moura 
Avenida Pur.ma. 1420. Loja., Catalao. 
Divinópolis - MO -3S.501-168 

DANFE 
Documento Auxiliar 

da Nota Fiscal 
Eletrônica 

0-Enlrada r-;7 
1-Saída L-J 

illlll 1111 111111111111 1 11111111 lil 11 
Fone (OJ) 7321 S-8287 
hnps://moura•distribuitlora.lojaintegrud 
mour.1plas1Jcscartuvcis@:gmail.C'om Nº 000.344 

SÉRIE: 1 
FOLHA: l del 

CH o\VH OE ACESSO 4 

3121 0529 750109000128 5500 1 !)0 0003 4412 7438 9500 

NAl \.lREZA OA 01'1:RA(' AO 

Venda de mercadorias 
INSC:IU(.' O ~TAOUI\L INSCR.ESTADUAL 00 SUBST.TRIR. 
003 1357760000 

DF.STl:-iATÁRIO I RD1F.Tf.NTE .. .. 
1'UME/ tvV./\OSUC:IAL 

Fundo Municipal de Saúde de Planaltina 
ENDEREÇO OAIRRO 

Praca Jurandir Camilo Boa Yenlura, s/n Centro Cívico 
MUNllºIPIO FOKf:/FAX 

Planallina 

FATURA I DUPLICATA 
Nl,'MERO VENCIMENTO VALOR NÚMERO VENCIMENTO 

CÁl,CULO DO IMPOSTO 

PROTOCOLO DE AUTOR!' ~ / 

13 12 14 150744423 :56:14 
('NPJ 

1 29.750. 109/0001-28 

CNí'J,CPF 0/\TA ~.MISSÃO 

04.394.880/0001-89 10/05/2021 

cEr DAW.AJDA 

73.750-005 10/05/2021 

1 Uf INSCRIÇAO ESTADUAi. HViV, ,lõlDA 

(;') 08:50 . 

VALOR NÚ~IERO VENCIMENTO VALOR 

BASE DE CALCULO oo 1c~1s j VALOR oo ICMS l ºASE DE CALCULO DO 1cMs sr I VALOR oo 1cMs ST j VALOR TO'IAL oos PRODlfTOs 
0,00 0,00 0,00 1 0,00 63.620,t'O 

"v"'A'"1."'0•=1>o=rn"'•,"'·,,...: -----=1v.'"'1"'.o~o-:eoo=sE'°',G"'u=Ru,,-----=1m"':s"'co"'N"'1"'·0,--~----lr-:º"'u"'•T"'•A""s"'1"",F.s"'•,,,,"'s,""s'"'A"'c"'F.'""'~"'0'"•1"'A.,,s---r-:jv"'A.,.LO"'R,..1"'XJ"""'1•""1 ---~-"'jv"',"'1."'o•,..1""-o"'T"'" "'·1"',A"',"'·0"'1""A-----1 
0,01 0 ,00 0,0 1 0,00 0,00 63.G20,00 

TRANSl'OlffADOR / VOLUMES TRA:-iSPORl'ADOS 

RAZÃO SUC'IAL 1 FRETE POR CO~'TA 
9 - Sem Ocorrência de 

Transporte 
ENDEREÇO 1 MUNICIPIO 

QUANTIOAOE 1 ESPECIE 1 MARCA o 
DADOS DO PllODUTO/SERVJÇO 
CÕl>IC.O IJF.St'RIÇ,\O DOS l·RODUTOS I SERVIÇOS NCM/$11 

00017 . ,\venial Dcscartavel G40 62101000 
001~0-4)1 Luvas Para Prucc:-Ji_mcnlo nao ~irurgi~o Lute!( _i"1Eql?( - G 401 51900 
00130-3 , ~uvas Para Pr~cedimcn!o nao cirurgico Lale~ MEqlX - ~ 4015i900 

4Ôl51900 00130-t Luv:as Para Proc~imcnto nao cirurgico Lmcx MEDIX - P 
902fl 110 0019,2_ T~rmomelf'!)_Digital lnfravcrm,;l~u - -

DADOS ADICIONAIS 

INFOKMA('ÔES CO~lrt.F..MfNTAk[S 
l'rib111os oproximodos: RS 2.672,04 (Fcdcn1I) e RS 11.376,0<l (ESlodunl). Fonlc: lllPT ll•ISEF4 
Sicoub 
Lnl·as Hcm .. ·negildo d..: Mour.1 
Agêncm: 4030 
Conla: 23S69-5 
OF: 9761202 1 
N• P.:di<lu: 288 

TrJnsport:ulor: ltt"n.'llu Santos M:k:h:Jdo 
CPF: 11336261 1605 
Placa DHS 247) 

Oblcnha o arquivo XML cm hllps:/forp.tiny.com.br/nfe 

CST 

0102 
0102 
oioi 
ÓI02 
0102 

1 CODIGO A,~TT 

CFOP UNID. QUANT. 
6.102 PCT 1 100,00 
6. 102 Crt 100,00 - ., 
6.io2 Crt 1 3ÕÓ,OO 

·cr1: 6.102 ,200,00_ 
6. 10·2 

- 1 
UN: ~Q.Q. 

1 
1 
' 

l 
1 
' ' ' 1 
1 
1 
1 
1 1 
1 
' 1 

i 

1 PLACA DO VEICULO UF CNPJ l.l11: 

l lf INSCrJÇ/\v ESTADUAL 

l l<U~tERO 1 PES<) BRUTO 
0,000 

. l l'ESO ~IQUIDO 
. o,ouo 

VLR USIT. VLR. TOTAL OC ll''.\.tS VLR. ll'MSI VLR IP1 • ,IC'MS ·•1r1 
50,00 5.000,00 0,00 11.001 0,0\1 0.00 0,00 
97,00 9.700,00 º·ºº ·-"·ºº! 

0,00 0,00 º·ºº 91;õõ 29. IOÔ,OÓ õ,õõ 0,00 0,00 :.J!,oo· _Q.00 -
9_7,QO 19j00,~0_ :-.:-~.oó, . ô.o~ º·ºº o,oo 0,00 •.. 

O,QC _ !05,~ _ 420,0Q. 0,0Q. 0,00' 0,00 0,00 ----

RESERVADO AO ASCO 



MUNICÍPIO DE PLANALTINA-GO 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

o n=~°"'-=C«p:a,I 

Ofício nº 1820/SMS /2021. Planaltina - GO, 27 de Maio de 2021. 

À 
Tesouraria 
Nesta 

Assunto: Autorização de Pagamento 

1. Atesto para os devidos fins que, conforme recebido, autorizo o pagamento 
de despesas com AQUISIÇÃO DE INSUMOS E MEDICAMENTOS destinados a rede municipal 
de saúde, conforme Pregão Eletrônico Nº 66/2020 e ATA de Registro Nº70/2020. 

Informamos ainda que fica por tanto autorizado o pagamento das despesas 
nas contas: 

Data 

10/05/2021 

NºNota Fornecedor Valor 
Fiscal 
344 LUCAS HERMENEGILDO DE 63.620,00 

MOURA 
Total 63.620,00 

Atenciosamente, 

AREA ESPECIAL 04 LOTE 04 Centro Cívico- Planaltina - GO - CEP - 73.750-005 
saudeplanalitna.go@gmail.com - (61) 3637 -1344 

Conta 

PAB 
36.440-1 



ESTADO DE GOIÁS 

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 

CENTRO 

LIQUIDAÇÃO 

NÚMERO DO PROCESSO FICHA / EMPENHO/ COO.LIQUIDAÇÃO REG.EMPÉNHO 

0017196/21 

DEVERA SER PAGO A 

A QUANTIA DE R$ 

0493.000 / -1 / 59496 

LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698- CNPJ: 29.750.109/0001-28 

SESSENTA E TRES MIL E SEISCENTOS E VINTE REAIS 

38087 

HISTÓRICO DESPESA COM AQUISIÇÃO DE INSUMOS E MEDICAMENTOS DESTINADOS AS REDE MUNICIPAL DE 
SAÚDE, CONFORME ATA DE REGISTRO DE PREÇO N°70/2020, PROCESSO Nº2024/2020 E PREGÃO 
ELETRÔNICO N°66/2020. 

/ 

/1 CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA 
......, /' MOVIMENTO DO CRÉDITO 

ÓRGÃO/ UNIDADE ORÇAMENTÁRIA 13 VALOR DO CRÉDITO R$ 63.620,00 
CLASS. PROGRAMÁTICA/PROJ. ATIVIDADE 2.035 

SALDO ANTERIOR R$ 63.620,00 
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00 
CONSIGNAÇÃO/SUBCONSIGNAÇÃO 10.301.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 63.620,00 
SUB-ELEMENTO 36 

SALDO ATUAL 0,00 FONTE / DESTINAÇÃO DOS RECURSOS 114.8 \. '-

[ 10 
1 

Maio 
1 

2021 l DATA 

INFORMAÇÕES DO DOCUMENTO FISCAL 

DATA DE EMISSÃO: 10/05/2021 SÉRIE DO DOC. : 

-....... 
~i\ 

1 

TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrônica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 63.620,00 

NÚMERO DO DOC. : 344 VALOR TOTAL DO DOC. : 63.620,00 

DAN~ ESES 

CPF: t 9.92r 051-34 

Responsáv I pela Liquidação 

Emitido por Eder Martins Correia/ Impresso em 09/06/2021 pelo Usuário ANA PAULA GONÇALVES RIBEIRO 



ESTADO DE GOIÁS 

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 

C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89 

CENTRO - CENTRO 

ORDEM DE PAGAMENTO 

REG.EMPENHO: 38087 NÚMERO/ EMPENHO 

0493.000- - DESPESAS A PAGAR - 29/04/2021 

BRUTO 63.620,00 · 

LIQUIDO 

PROCESSO: 0017196/21 

REG.OP : 62283 

63.620,00 

DEVERA SER PAGO A 377059 - LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167698 - C.N.P.J.: 29.750.109/0001-28 

A QUANTIA DER$ (63.620,00) SESSENTA E TRES MIL E SEISCENTOS E VINTE REAIS 

PROVENIENTE DE DESPESA COM AQUISIÇÃO DE INSUMOS E MEDICAMENTOS DESTINADOS AS REDE MUNICIPAL DE SAÚDE, 
CONFORME ATA DE REGISTRO DE PREÇO Nº70/2020, PROCESSO Nº2024/2020 E PREGÃO ELETRÔNICO 
Nº66/2020. 

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA 

ÓRGÃO/ UNIDADE ORÇAMENTÁRIA 

CLASS. PROGRAMÁTICA/PROJ. ATIVIDADE 

ELEMENTO DA DESPESA 

CONSIGNAÇÃO/SUBCONSIGNAÇÃO 

SUB-ELEMENTO 

9 Junho 

DATA 

RECEBl(EMOS) A IMPORTÂNCIA DER$ 

13 

2.035 

3.3.90.30.00 

10 .301.1310 

36 

2021 

MOVIMENTO DO CRÉDITO 

VALOR DO CRÉDITO R$ 63.620,00 

SALDO ANTERIOR R$ 63.620,00 

DESPESA DESSA O.P. R$ 63.620,00 

SALDO ATUAL 0,00 

344 

(63.620,00) SESSENTA E TRES MIL E SEISCENTOS E VINTE REAIS 

Código Co nta 
AGRUP 36 . 440-1 

Fonte Doe . 
114 62283 

Valor 
63 . 620 , 00 

DEPÓSITO EM CONTA: 23569-5 /AGÊNCIA: 4030- / BANCO : 756 

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO. 

PLANAL TINA, 09 de Junho de 2021. 

ASSINATURA- C.P.F. 



09/06/2021 

Emissão de comprovantes 

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL 
09/06/2021 - AUTOATENDIMENTO - 11.42.34 
2462702462 SEGUNDA VIA 0001 

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 
COMPROVANTE DE 

TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL 
CLIENTE: GO 521760 FMS CUSTEIO 5US 
AGENCIA: 2462-7 CONTA: 36.440-1 
-================-=========--=================--
FINALIDADE : 01 CREDITO EM CONTA 
REMETENTE : GO 521760 FM5 CUSTEIO SUS 
BANCO: 756 - BANCO COOPERATIVO SICOOB 5A BANCO 5 
AGENCIA: 4030-4 - DIVICRED 
CONTA: 23.569-5 

FAVORECIDO: LUCAS HEMENEGILDO DE MOURA 01647167 
CPF/CNPJ: 29.750.109/0001-28 
VALOR: R$ 63. 620, 00 
DEBITO EM: 09/06/2021 
==============================================--
DOCUMENTO: 060901 
AUTENTICACAO SISBB: F. 6FC.B95 . 151.FC1.E02 

Banco do Brasil 

Transação efetuada com sucesso por: JE758020 DANIELA BORGES MENESES. 

https://autoatendimento2.bb .com. br/apf-apj-autoatendimento/index. html#/template/-2F consultas-2F869-1. bb 
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