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Numero do Processo | 36264/2027 WWW.PLANALTINA.GO.GOV.BR

Orgao de Origem | FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dapartamento de Origem | COMPRAS (4888)
Interessado | FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Assunto | AUTORIZACAO DE PAGAMENTO
Data/Hora | 09/09/2021 08:56
Nr. Doc
valor | R$ 0,00
Processo Agrupador

Descricao | AUTORIZACAO DE PAGAMENTO

Resp. Autuagao  BRUNO DA SILVA LOPES

Enderego RUA JURANDIR CAMILO BOA VENTURA
Complemento
Bairro SETOR OESTE
Cidade PLANALTINA Estado GOIAS

Telefones (61) 3637-1273

Nestes temos, pede deferimento
MUNICIPIO DE PLANALTINA - ESTADO DE GOIAS 09/09/2021 08:56

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE



=9 ; ESTADO DE GOIAS .:r,_s_Q_L___.: Al
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Z|
CENTRO S ; Y.
<
"\..___‘___ —
1 - IDENTIFICACAO ORCAMENTARIA
1.2 =200, 1.2 - COCUMENTOD 1.3 - FONTE DE RECURS0S 1.4 « NUMERD
41661 NOTAS DE EMPENHO | Transferéncia de Recursos do Sistema Unico de Satde - SUS 198
15 - DATA DE EMISSAOD 1.6 <« NUMERD DO PROCESSO b 9 J -Tllﬂ 18- FICHA 1.9 - EXERC.
4 de Mai de 2021 0011601/21 ORDINARIO 0503.000 2021
1,10 - ORGAC 131 - UND. 112 - FUNC 1.13 - PROG 1.14 - SUBFUN 11%-%/a 1.16 - RATLOESPES 1.17 - FONTE / DEST 1.18 - VALOR
13 55 10 1310 302 2036 |3.3.90.30.99 114.17 R$ 584.040,00
1.19 - UNIDADE ORCAMENTARIA
F.MS.
1.20 - PROJETD / ATMDADE
M.BLOCO MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE(MAC,SAMU,RSME E QUTROS)
2 - DADOS DO BENEFICIARIO RECOLHEDOR
2.1 - HOME 2.2 - CPF OU CNPY
DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI 34.632.108/0001-19
2.3 - ENDERECD { 2.4 - MUNICIPID 25.UF
| PLANALTINA GO

3 - HISTORICO

3.1 - ESPECIFICACAO

DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE
PRECOS N973/2020, PREGAO PRESENCIAL N222/2020, PROCESSO N2 11601/2021 ANEXO.

Documento gerado pela Internet no horario 08:52:08am do dia 09/09/2021.
Endereco eletronico: http://prefeituradeplanaltina.sigepnet.com.br/transparencia/despesa_empenhada.php
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RECEBEMOS DE DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI OS PRODUTOS CONSTANT &DgWNDM,ME}?\FO LADO }é\

NF-e
N° 003820

Data de recebimento Identificagin o assnatura do recebe

>N

Série 1

dor \ /\;\;\(} i i __ / /

pors DF GASES E EQUIPA-
MENTOS MEDICINAIS

71.964-180 - Brasilia - DF

Fone www.dfgases.com.br - comercial@dfgases.com.br Pagina: 1de 1

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal

EIRELI Eletronica
O-En!mda Chave do acesso
DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - N;-Egd;azﬂ 5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0038 2017 7973 6780
QS 5 Rua 311, SN, Lole 3 Sala 111, Areal (Aguas Claras) SERIE: 1 Consulta de autenlicidade no portal nacional da NF-g

Cantrole do Fisco

www.nfe.fazenda.gov.briportal
ou no site da Selaz autorizadora

Natureza da operagac Protocolo de aut

VENDA DE MERCADORIA

353210046535673 31/08/2021 12:33:37

onzagao de uso

scngan Estadus 3
InmerigAn Eslaslal Inscr.est. do substirib

CHPJ
34.632.108/0001-19

0793478900109
Destinatario/Remetente

Mome [ Razio Socal CHNPJICPF InscricAo Estadual Data emissan
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04.394.880/0001-89 31/08/2021
Enderego Barro CEP Data saida

Quadra 169, S/N - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Selor Aeroporto (Barrolandia) 73.751-469 31/08/2021
Municipio Edne/Far UF Hora saida
Planaltina ) GO 12:33:37
Faturas
[Namero |Vencimento [valor |Nimero [vencimento |valor [Namero |Vencimento |valor
L 1 1 1 1 L 1 1 1 J
Calculo do imposto

Base de calculo do ICMS Valar do ICMS Base de calculo do ICMS Subst Valor do ICKWS Schst, Valor do FCP ST Valor total dos produlos

1.940,00 232,80 0,00 0,00 0,00 1.940,00

Valar do frete Valar do sequro Desconto Qutras desposas acessonas Valor do IPI Walor total da nota

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.940,00
Transportador/Volumes transportados

Nome Caodigo ANTT Placa do veicuko UF CNPJ/ICPF

Endernco Municipto [UF Insencio Estadual

Quantidade Espocia Marca Nl:mr..'ra_;ﬁn Peso bruto Pesn liquido

0 Cilindros 0,000 0,000

Itens da nota fiscal

Cédigo|Descricao do produtolservigo NCM/SH [CST|CFOP|UN|atde P"’ﬁ‘; Prego total|BC ICMS|VILICMS|VIrIPI| %ICMS|%IPI
1245 [A-CARGADE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE - besagngoiooo .10z Jun [ 8.00f 230.00f 1.84000( 1.840,00 220801 0.00/12,0000( 0,00
1244 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 1M3 [2B5390900000 6.102 JUN| 1,000 100,004 100,00{ 100,004 12,00 0.00{12,0000{ 0,00
Calculo do ISSQN

Inscricio Mumcipal Valor otal dos servigos Base de calcula do IS30ON valor do 1ISSQN

0,00 0,00 0,00

Dados adicionais

Observagies

DADOS BANCARIOS:

Banco: Santander (033)

IAgencia: 3739

Conta corrente: 13004650-5

CNPJ: 34.632.108/0001-19

Total aproximado de tributos: RS 610,13 (31,45%) Federais RS 260,93 (13,45%)
Estaduais RS 349,20 (18,00%) . Fonte IBPT.

PROCON-DF: Fone 151

SCS Qd 08 Venancio 2000 Bl. B6O 51 240

Referente a entrega do dia 31/08/2021
Destinado ao ac.stecimento da UPA de Planaltina
Solictado par Cnstiant

Reservado ao lisco

31/08/2021 12:33:40

neu Sifva

cmgggfj‘;, pnigatos
wa ;,/ 12021

hitps: fwww.tiranota.com.brirelatorios/danfe php?idNoia1=14377973678&fechaPopup=N

n



11/08/2021

TiraNota - DANFE

' . o?,~ ;
RECEBEMOS DE DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI O3 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA A.O L)\_DQ - L | NF-2
s |
: N° 003003
Data de recebint anto Identificagao ¢ ds=matu A do recobedor '\_ a Serie 1

DF GASES E EQUIPA-

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal

MENTOS MEDICINAIS
EIRELI Eletronica
vaEntlrada | 1 | Chave de acesso
DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI N:_g:lj)l;aOOS 5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0030 0317 1594 2422
?189%;:{[1%0311&2%:;0%3 Sl 174, fveal s Clame) SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-g
: B 1 Paagina: 1 www.nfe.fazenca.gov.br/portal
Fone www.dfgases.com.br - comercial@dfgases.com.br gina: 1 de ou no Site.da Safaz gulorizadors

1]

[T

Matureza da operagao
VENDA DE MERCADCRIA

Protocolo de auterizagao de uso
353210041790535 07/08/2021 09:27:54 -

Inscngao Estadual

0793478900108

Inscr.est. do subst trib

CNPJ
34.632.108/0001-19

Destinatario/Remetente

Mome /| Razan Social CNPJ/CPF Inserigso Estadual Dala emissio
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04.394.880/0001-89 07082021
Endereco Bairro CEP Data saida

Quadra 169, S/N - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Setor Aeroporto (Barrolandia) 73.751-469 07/082021
Municipto FonalFax UF Hora saida
Planaltina GO 09:27.54
Faturas

{Numero [vencimento [valor Numero Vencimento Valor [Numero |Vencimento |valor

L 1 1 1 1 1 1 1 1 J

Calculo do imposto

https://www.tiranota.com.br/relatorios/danfe. php?idNota1=1397 159424 2&fechaPopup=N

Base de calculo do ICMS Valor do ICMS Base de calculo do ICMS Subst. Valor do ICMS Subst. Valer do FCP ST Valor total dos produtos
3.200,00 384,00 0.00 0,00 0,00 3.200.00
Valer do frete Valor do seguro Descontu Outras despesas acessorias Valor do IPI Valor total da nota
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.200,00
Transportador/Volumes transportados _
Frete por conla . .
Nome 0 - Contratagdo do Frete por conta do Codigo ANTT Placa do veiculo UF CNPJICPF
Rematente (CIF)
Enderego Municipio V3 Insengao Estadual
Quantidade Espécie Wb Numeragao Peso bruto Peso liquido
0 0,000 0,000
Itens da nota fiscal
Codigo |Descrigao do produtolservigo NCM/SH |csT |cFopP [UN|Qtde | Prego un| Prego total] BC ICMS| VIrICMS| VIrIPI| %ICMS| %IPI
1074 RECARGA DE GAS 02 MEDICINAL CAP. 10M3 28530080 000 [6.102 |UN | 10,004 230,008 2300000 2300000 276,000 0,000 120000 000
1072 RECARGA DE GAS 02 MEDICINAL CAP. 3M3 285390080 000 16102 |UN] 1.00 190,00 190,00 190,004 22,800 0,00 12,0000 0.00
1071 RECARGA DE GAS 02 MEDICINAL CAP. 1M3 (285390080 000 16.102 [UN| 3,00 100,00 300,00 300,004 36,000 0,000 1200000 0.00
1076 RECARGA DE GAS AR MEDICINAL CAP. 6.6M3 285300890 000 [6.102 [UN| 1,00 410,008 410,00 410,004 49,201 0,00 12,0000 0,00
Calculo do ISSQN )
Inscrigac Municipal Valor total dos servigos Base de calculo do ISSON Valor do ISSAN
0,00 0,00 0.00

Dados adicionais
Observagoes
IDADOS BANCARIOS:
[Banco: Santander (033) Rasinato ao s
Agencia. 3739 nsarvado ao fisco
IConta corrente; 13004690-5
ICNPJ: 34.632.108/0001-19
Total aproximado de tributos: RS 1,006,41 (31,45%) Federais RS 430,41 (13,45%)
Estaduais RS 576,00 (18.00%) . Fonte IBPT.
PROCON-DF: Fone 151
SCS Qd 08 Venancio 2000 Bl. B60 SI 240
ICARGA DESTINA A UPA DE PLANALTINA,
REFERENTE A ENTREGA DO DIA 07/08/2021

11/08/2021 17:43:58

( Sifva
Cristiane ¥ ” 3103
\o
Ges 30} 024

mn
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TiraNota - DANFE

11/08/2021
SECEBEMOE DE DF CASES # EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AD LADO NF-e
. N° 003129
Série 1

Data de recebimento

Identificagio e assinalura do recebedar

DF GASES E EQUIFA-

71.964-180 - Brasilia - DF )
Fone www.dfgases.com.br - comercial@dfgases.com.br

Pagina: 1de 1

DANFE

Docuinento Auxiliar

(&) MENTOS MEDICINAIS da Nota Fiscal
_,. EIRELI Eletrénica
0-Entrada 1 Chave de acesso
DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI N;-{S];Sdsa'i 29 5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0031 2913 7172 6882
G BRuE3TL SN Lowa & e 11, Aveal (g Clares) SERIE: 1 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 DE MERCADORIA

Protocolo de autorizagao de uso
353210042482948 11/08/2021 09:12:19

Insericac Exladual Inscr.est. do subst.trib,

CNPJ
34.632.108/0001-19

0793478900109
Destinatario/Remetente

Nome { Razan Social CNPJICPF Inscricao Estadual Data emissio
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04.394.880/0001-89 11/108/2021
Endereco e Bairro CEP Daly saida

Quadra 169, SIN - C JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Setor Aeroporto (Barrolandia) 73.751-469 11/082021
Kunicipio Fone/Frx UF Hora saida
Planaltina GO 09:12:19
Faturas
[Nimero [Vencimento [valor [Namero [Vencimento [valor [Namero [Vencimento |valor |
| D L 1 1 L 1 1 1 1 ]
Calculo do imposto

Base de calculo da ICMS Va'or do ICMS Base de calculo do ICMS Subst. Walor do ICMS Subst. Valor do FCP ST Yalor total dos produlos

2.920.00 350,40 0,00 0.00 0,00 2.920,00

valor do frete Valor do seguro Desconto Outras despesas acessorias Valor do IPI Valor total da nota

000 0,00 0.00 0,00 0,00 2.920,00
Transportador/Volumes transportados

Nome i E:;’;“;Uﬁmwmh o |CodicoANTT Placa do veiculo UF  |CNPJCPR

CIFY
furecn |'.1unia:|;\|-.l }UF Inscrigao Estadual

puna i Especn Marc Mumeragao Peso biulg Peso liquidy

0 0,000 0,000

Itens da nota fiscal

Codigo |Descrigdo do produtolservigo NCM/SH |cST|CFOP|uN|Qtde P"*gﬁ Prego total|BC ICMS|VILICMS|VIr.IPI|%ICMS|%IP1
1245 [\-CARGA DEGAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE  bg539090p00 [6.102 [UN11.00 23000  2:530,00) 253000 303,60 0,00112,0000) 0,00
1243 RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 3M3 [28539090[000 [6.102 [UN| 1,00f 190,004 190,00 190,00 22.80( 0,00,12,0000 0,00
1244 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 1M3 [28539090/000 16.102 JUN| 2,00{ 100,00 200,00 200,000 24,000 0,00{12,0000| 0,00
Calculo do ISSQN

Thacrican Munmc ol Valor lotal dos sorvigos Base de calculo do ISSDN Valor do ISSON

_ 0,00 0,00 0,00

Dados adicionais

Observagoes

DADOS BANCARIOS:

Banco: Santander (033)

Agencia: 3739

iConta corrente 13004690-5

ICNPJ. 34.632,108/0001-19

Total aproximado de tributos: RS 918 35 (31,45%) Federais RS 392,75 (13.45%)
Estaduais RS 525,60 (18,00%) . Fonte IBPT

PROCON-DF: Fone 151

SCS Qd 08 Venancio 2000 Bl B60 S| 240

a do dia 11/08/2021

Reservado ao fisco

11/08/2021 09:12:22

Cristiane M rm.s I rmru Sifva
Gestor, ratos
Post/ N° ?3 021

wetir

https://ww

anota.com.br/relatcrios/danfe.php?idNo 2 1=14037172688&fechaPopup=N
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13/08/2021 TiraNota - DANFE >~ %\
RECEBEMOS DE OF GASES £ EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO L/.00 O, - e NE-¢
= — 7 ]| N°003197
Data do recehimento Idenlificagio o assmnatura da recebedor A= //‘ Série 1
. '/;
e ——

Cantrole do Fisco
DANFE
DF GASES E EQUIPA- Documento Auxiliar
(i) MENTOS MEDICINAIS da Nota Fiscal
EIRELI Eletrdnica
?'E”E’dada | 1 | Chave de acesso
-2aiga

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI N° 0631 97 5321 0834 6321 0B00 0119 5500 1000 0031 9718 2725 0974
?F%ﬁ?;g T Li,ﬁ:-]ltcf%}? Sala. 111, Aveal (Aguas Claras) SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

T s % = aaina: 1 de 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal

Fone www.dfgases.com br - comarcial@dfgases.com.br Pagina e o1 o sita 44 Selazr aulerzadora

Natiureza da opefagao Protocolo de autorizagao de uso

VENDA DE MERCADORIA 353210042998093 13/08/2021 09,31:27

G 1adual CNPJ
. Inscr.est. do substint

0793 1?Sﬂf't‘1EJ a9 34.632.108/0001-19
Destinatario/Remetente

Mame [ Razan Socal CNPJICPF Data emissao

) Inscngéio Estadual o

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04,394 880/0001-89 13/08/2021
Endereco Bairro CEP Data saida
Quadra 169, SIN - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Selor Acroporto (Barrolandia) 73.751-469 13/08/2021
Municipio Fone/Fax UF Hora saida
Planaltina GO 09:31:27
Faturas
[Numero [Vencimento [valor [Numero [vencimento [valor [Nimero [Vencimento [valor |
L I 1 1 1 1 1 1 1 -
Calculo do imposto

Base de calculo do ICMS Valar do ICMS Base de calculo do ICMS Subst Valor do ICMS Subst Valor do FCP ST Valor total dos predulos

2.940,00 352,80 0.00 0,00 0,00 2.940,00

Valor do frete Valar do scqura Desconto Oulras despoesas acessonas Valor do 1P| Valor 1olal da nota

0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 2.940,00
Transportador/Volumes transportados

Notre B o aa Frotn por contado | C09G0 ANTT Placa do velculo UF  |cnpuicer

Ramatents (CIF)

Enderego Municipio UrF llns:n'c.‘m Esladual

Quantidade Espécie Morea Numeragao - Peso brulo Peso liquido

0 0,000 0,000
Itens da nota fiscal

Codigo|Descrigao do produtofservigo NCM/SH |CST|CFOP|UN|Qtde Prozﬁ Prego total|BC ICMS|VIr.ICMS|VIrIPI%ICMS|%IPI
1245 [RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 154539090000 f5.102 JUN| 8.00| 23000  1.840,00] 1.84000 220,80 0,00112.0000f 0.00
1243 [RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 3M3 28523090000 16,102 |UN| 1,00 190.00 190,000 190,00 22800 0,00012,000C! 0.00
1244  [RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 1M3 [£6539090000 165,102 JUN| 5,000 100,00 500,00 500,000 60,000 000112,0000 0,00
1040  |RECARGA DE AR COMPRIMIDO MEDICINAL 6.6 M3 28539090000 §5.102 UN| 1,00 410,004 410,00 410,000 49,200 0,00012,0000 0,00

Calculo do ISSAQN

Insericao Municipal Valor total dos servigos

Base de calculo do ISSON ‘“alor do 1550N

0,00

0,00

0,00

Dados adicionais

Obsarvagdes

IDADOS BANCARIOS:

Banco: Santander (033)

Agencia: 3739

Conta corrente: 13004690-5

ICNPJ: 34.632.108/0001-19

[Total aproxim |w de tributos: RS 924,64 (31,45%) Federais RS 395.44 (13,45%)
IEstacduais RS 529.20 (18,00%) . Fonte 1BPT.

PROCON-DF. Fone 151

SCS Od 08 Venanzio 2000 Bl. B6G 51240

Referente a entrega do dia 13/08/2021.
Destinado ac abastecimento da UPA.
Salicitado par Cristiane.

Reservado ao lisco

(rnistiane ¢ Ara:s / rineu Sifva

Geslofa de Contratos
PGt N2 230/2021

/

hitps:/'www tiranota.com.brirelatorios/danfe php?idNota1=14082725097 &fechaPopup=N

13/08/2021 09:31:30

1M
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~ECEBEMOS DE DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI 05 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AD LADO il NF-e
S— N° 003238
Data de recebimento Identificagao e assinatura do recebedor = , Sarie 1

DF GASES E EQUIPA-
MENTOS MEDICINAIS
EIRELI

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
QS 5 Rua 311, SN, Lote 3 Sala 111, Areal (Aguas Claras)
71.964-180 - Brasilia - DF

Fone www.dfgases.com.br - comercial@dfgases.com.br

DANFE
Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrénica

T

0-Entrada
1-Saida

Chave de acesso

5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0032 3819 9593 5509

N° 003238
SERIE: 1
Pagina: 1de 1

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

Natureza da operagao
VENDA DE MERCADORIA

Prolocolo de autonzagio de u

50

353210043216658 14/08/2021 09:31:48

Inscrican Estadual

0793478900109

Inser.est. do subst.tnb

CNPJ
34.632.108/0001-19

Destinatario/Remetente
[Nome T Razaa Social CNPJICPF Inscrigao Estadual Dala emissao
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04,394.880/0001-89 14/08/2021
Endereqgo Bairro CEP Data saida
Quadra 169, S/N - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Setor Aeroporto (Barrolandia) 73.751-469 14/08/2021
Rumcipio EoneiFax UF Hara saida
Planaltina GO 09:31:4F
Faturas
[Numero [Vencimento |Valor Nimero [Vencimento [Valor [Nimero [Vencimento |Valor
— 1 T 1 T 1 = I T

Calculo do imposto

Base de calculo do ICMS Valor do ICMS Base de calculo do ICMS Subst Valor da ICMS Subst. Valor do FCP ST Valor total dos produtos
1.680,00 201.60 0,00 0,00 0,00 1.680,00

Valor do frete Valor do seguro Desconto Qutras despesas acrssornias Valor do IPI Valor total da nota

0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 1.680,00
Transportador/Volumes transportados

Nome ETOM por canl entaaa | COtiGO ANTT [ Placa do veicuto UF |cupuceE

|
Erdercg Municipio IUC Inscrigan Estaduat -
Quan ¢ : z Peso brulo Peso liguido
Marca Numeragio

0 0,000 0,000

Itens da nota fiscal

Cadigo|Descrigan do produtolservigo NCM/SH |CST|CFOP|UN|Qtde|Prego un|Prego total| BC ICMS|VIr.ICMS| VIr.iFl| /%ICMS| %IPI
7945 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 10M3 285309090000 5.102 [UN| 6.00] 230,00 1.380,00 1.380,000 165,60 0.00{12,0000] 0.00)
1244 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 1M3  [28533090[000 §6.102 |UN| 3,000 107,00 300,00{ 300,00 36,000 0,00{12,0000] 0.004
Calculo do ISSQN _

Inscrigao Munizipal Valor total dos servigos | Base de calculo do 15501 Valor do 153AN

0.00 | 0,00 0,00

Dados adicionais

Observagies

DADOS BANCARIOS:

Banco: Santander (033)

ihgencia: 3739

(Conta corrente: 13004690-5 R .

ICNPJ: 34.632.108/0001-19 x

[Total aproximado de tributos: R$ 528,36 (31,45%) Federais R3 225,96 (13,45%)

Estaduais RS 302,40 (18,007%) . Faite IBPT.

FPROCON-DF: Fone 151

ISCS Qd 08 Venancio 2000 BI. B60 51 240

Referenia a enlrega do dia 14/08/2021;

Destinado o abastecinento da; UPA DE PLANALTINA;

Solicitado por Cnistiarse,

14/06/2021 09:31:50
/ /
/
I"I',l'lfu Sifva
iane Mo rais
ristt Qnuatos
Geslﬁta

0]20?.1
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TiraNota - DANFE

RECEBE w25 DE DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICALA AQ LADD .

NF-¢

Data de recebimentn

Ideni icagao e assinalura do recebedor

Serie 1

N°® 003286

— . DF GASES E EQUIPA.-

(%) MENTOS MEDICINAIS
=" EIRELI

hY

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
Q5 5 Rua 311, SN, Lote 3 Sala 111, Areal (Aguas Claras)
71.964-180 - Brasilia - DF

Fone www.dlgases.com.br - comercial@digases.com.br

tletrénica

Cantrole do Fisco
DANFE
Documento Auxiliar
da Nola Fiscal

U-Eﬂtrada | 1 Fhave do acesso
1-Saida 5321 0824 6321 0800 0119 5500 1000 0032 8611 7973 0372

N° 003286 .
SERIE: 1 Consulta de autenticidade no porial nacional da NF-e
Pagina: 1 de 1 www.nfe fazenda gov.briportal

ou no site da Sefaz autorizadora

Naturesa ¢ operagan

VENDA DE MERCADORIA

Pratocolo de autonzagao de uso

353210043364425 16/08/2021 09:27:36

Inscrgao Estadual

0793478900109

Inscr.est. do subst.uib

CNP)
34.632.108/0001-19

Destinatario/Remetente

Nome ! Razao Social CNPJICPF R Data emissao
i Inscrigo Estadual
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04.394 880/0001-89 16/08/2021
Enderey Bairro CEP Data saida
Quadra 169, S/N - PC JURANDIR CAMILO EOAVENTURA Selor Aeroporto (Barrolandia) 73.751-469 16/04/2021
Mumcipio UF Hora saida
Fone/Fax
Planaltina GO 092736
Faturas
ENumnra |Vencimento |valor |[Namero |vencimento |Vn|or |Nimero [Vencimcnlu ]Valor }
L 1 1 L 1 1 1 1 A1 ]
Calculo do imposto
Base de calrulo do ICMS Valer do ICMS Baso de calculo do ICMS Subst, Valor do ICMS Subst Valor do FCP ST Valor total dos produtos
2.960,00 355,20 0,00 0,00 0,00 2.960,00
Valor do frete Yigtar do wPJuro Desconlo Qutras despesas acossonas Valor do IP1 ‘Valcr otal da nota
0.00 0.,0u 0,00 0,00 0,00 2.960,00
Transportador/Volumes transportados
Nome P freto por contada | COUIGO ANTT Placa do veiculo UF  |cNPuiceE
Remetanta (CIF)

Endereco lMun.:-‘plD [I]3 }Inscnqan Estadual
Quanbdade Especie Marea Numeracio Pesn bivta Peso liquido
0 0,000 0,000
Itens da nota fiscal
Codigo|Descrigao do produtolservigo NCMISH |CST|CFOP|UN|Qtde Pmﬁz Prego total|BC ICMS|VIr.ICMS Vfr.IPI‘%ICMS %Pl

REC : OXIGENID N F 3 . 9 A i
1245 ;‘é.‘h.;jv"'c‘r‘ DE RS CACENK MEBICINAL Chra GIOADE 28539090000 5,102 JUN 12,000 230,000 2.760,00| 2.760,00( 331,200 ©.00112,0000] 0.00
1244 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 1M3 [28539090000 6.102 JUN| 2,000 100,004 200,000 200,00 24,000 0.00412,0000] 0,004

Calculo do ISSQN

Iﬁ:* cao Municipal Valor total dos servigos

0,00

Base de calculo do ISSCH

0.00

Valor do 1I55QN
0

00

Dados adicionais

Obsernvagia: |

DADOS BANCARIOS:
Banco: Santander (033)
hgencia: 3739

Conta corrente: 13004690-5
CNPJ: 34.632.108/0001-19

Estaduais RS 532,80 (18.00%) . Fonte IBPT.
PROCON-DF: Fone 151
SCS Qd 08 Venancio 2000 BI. B60 S| 240

Referente a entrega do dia 16/08/2021.
Destinado ao abastecimento da UPA.
Solicitado por Cristiane.

Tolal aproximado de tributos: RS 830,92 (31,45%) Federais RS 398,12 (13,45%)

Reservado ao fisco

Cristiane Mofais theu Sifva
Geslorade Coptratos
Portl “?3 12021

hltps./iwww.tiranota.cor br/relstorios/danfe.php?idNota1=14117973u37&fechsPopup="

16/08/2021 09:27:47

mn



TiraNota - DANFE

17/08/2021 =
i o
RECEBEMOS DE DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI 05 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO <0 NF-¢
e N° 003339
Data de recebimento Identificagao o assinatura do recebedor Sarie 1

. DF GASES E EQUIPA-
1) MENTOS MEDICINAIS
EIRELI

5 5 Rua

71.964-180 - Brasiha - DF

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
11, SN, Lote 3 Sala 111, Areal (Aguas Claras)

Fone www.dfgases.com.br - comercial@digases.

com.br

DANFE
Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrénica

-0

Cantrole do Fisco

Al

0-Entrada
1-Saida
N° 003339
SERIE: 1
Pagina: 1 de 1

Chave ce acess

1]

5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0033 3514 4

578 8069

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

Natureza da operagao
VENDA DE MERCADORIA

Protocolo de autorizagao de uso
353210043649629 17/08/2021 10:37:16

Inscrigio Estadual

Inscr.est, do substinb

CNPJ

0793478900109 34.632.108/0001-19
Destinatario/Remetente
Nome { Razao Socal ) CNPNCPF {nscricéo Estadual Data emissao
FUNDO MUMICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04.394.880/0001-89 17/08/2021
Enderego Barro CEP Data saida
Quadra 169, S/N - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Selor Aeroporto (Barrolandia) 73.751-469 17/08/2021
Ruinicipio = UF Hera saida
¥ FonaiFas -
Planaltina GO 10:37:16
Faturas
[Numero |vencimento [valor [Numero Vencimento [valor |Numero [Vencimento Valor
L 1 1 L 1 1 1 L * EXX3
Calculo do imposto
Base de cilculo do ICMS Valor do ICMS Base da calculo do ICMS Subst Valor do ICMS Subst Valor do FCP ST Valor total dos produlos
1.610,00 193,20 0.00 0,00 0,00 1.610,00
Valor do frele Valor do seguro Desconia Oulras desposas acessonas Valor do 1P| Valor total da nota
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.610,00
Transportador/Volumes transportados
Mome R Codigo ANTT Placa do vaiculo UF CNPJ/CPF
|\.* nicipn LIF Inscrigin Esladual
Esiparin Marca Numerasao pnr? e Fm“.:'qumn
0 0,000 0,000
Itens da nota fiscal
Cédigo|Descrigao do praduto/servigo NCM/SH |CST|CFOP|UN|Qtde P“"‘Ez Prego total[BC icms|vivicvs|vicipi|sicms el
1245 [T-CARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE - bas30090p00 f5.102 Jun| 7,00f 230.00f 1.610.00 161000 193.20 0.00[12.0000( 0.00
Calculo do ISSQN
Inscricao Municipal Valor total dos servicos Base de calculo do 1ISS0QN Valor do ISS0ON
0,00 0,00 0.00

Dados adicionais

CObservacies

DADODS BANCARIOS:
Banco: Santander (133)
lAgencia. 3739

IConta corrente. 13004690-5
CNPJ. 34.632.108/0001-19

Estaduais R$ 289,80 (18,00%) . Fonte IBPT.
PROCON-DF: Fone 151
SCS Qd 08 Venancic 2000 BI. B6O S| 240

Referente a entrega do dia 17/08/2021.
Destinado ao abastecimento da UPA
Salicitado por Crstiane

Total aproximado de tributos: R$ 506,35 (31,45%) Federais R$ 216,55 (13,45%

Reservado ao fisco

(ristiane 511;4: rineu Sifva

Gestora d

ontratos

Pt NY280/202¢

hitps:/iwww.tiranota.com.br/relatorios/idanfe.php?ioNcta1=14144578806&fechaPopup=N

17/08/2021 10:37:23

"
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RECEDEMDS OE DF GASES E EQUIFPAMENTOS MEDICINAIG EIRELI 05 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADG &

Data de recetsmento

: - 5 NF-¢
: — : N° 003418
Identificacda e assinalura do recebedo ACP Seérie 1

~=~, DF GASES E EQUIPA-
| i) MENTOS MEDICIMNAIS
— 'EIRELI

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIREL!
QS 5Rua 311, SN, Lote 3 Sala 111, Areal (Aguas Claras)
71.964-180 - Brasilia - DF

Fone www.dfgases com.br - comercial@dfgases.com.br

DANFE
Cocumento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica
0-Entrada

1-Saida

N° 003418
SERIE: 1
Pagina: 1de 1

T

5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0034 1818 3912 0305

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

Nalureza do operagio

VENDA DE MERCADORIA

Protocolo de autorizagio

353210044130236 19/08/2021 09:19:55

da uso

Inscrigao Estacual
¥ Inscrest. do subst.tnb

ChEd

0793478900109 34 632.108/0001-19
Destinatario/Remetente

Mome ( Razae Socal CNPJ/CPF s Data emissao

B Inscngao Estadual

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04,394 BBO/00D01-89 19/08/2021
Endereco Bairro CEP Data saica

Quadra 169, S/N - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Setor Aeroporto (Barrolandia) 73.751-469 19/08/2021
Mumcipu.o FonalEi UF Hora saida
Planaltina GO 09:19:55
Faturas
[Numero [Vencimento [Valor [Namero |Vencimento [valor \Nimero [Vencimento Valor
L 1 I T I I 1 1 I — ek
Calculo do imposto

Basa di cilcula do ICMS Valor do ICMS Base da calculo do ICMS Subst Valor do ICMS Subst Valor do FCP ST Valor total das produtos

2.300,00 76,00 0.00 0.00 0,00 2.300,00

Valor do freta Valor do sequrn Desconto Outras despesas acessonas Valor do IPI Valor tnfal da nota

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.300,00
Transportad<rVYolumes transportados

or Frete por conti o . 2 o -

Mome o- B e Sodign ANTT Placa do veiculko UF CNPJICF

Renetents (CIF )

Endureso | Municipio UF ilnscﬂwo Estadual

Quantidade Esphicie Wiaica Wi Paso bruto Peso liguido

0 0,000 0,000

Itens da nota fiscal

Cadigo |Descrigio do produto/servigo NCM/SH |CST|CFOP|UN|Qtde [Preco un|Prego total| BC ICMS|VIL.ICMS| VILIPI| %ICMS] %IPI
1245 |RECARGA DE C4S OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 10M3 [28539090j000 16102 IUN| 6,000 230,000 1.380,00| 1.380,00] 16%.G0| 0.0012.0000] 0.00
1244 |IRECARGA DE GAS CXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 1M3 [28539090/000 ©.iuz JUN| 1.000 100,60 100,00f 100,004 12,000 0.00{12,0000 0,004
1040 |RECARGA DE AR COMPRIMIDO MEDICINAL 6.6 M3 28539090/000 [6.102 |UN| 2.00( 413 30| 820,000 820,004 98,40 0,00{12,0000( 0.00)
Calculo do ISSAN

Inscngao Mumcipal Valor total dos servigos Base de calculo do ISSON Valor do ISSQN

0,00 0,00 0.00

Dados adicionais

Observaches

DADOS BANCARIOS:
Banco: Santander (033)
Agencia: 3739

Conta corrente 13004690-5
CNPJ: 34 632.108/'0001-19

Estaduais RS 414 G0 (18,00%) . Fonte IBPT.
PROCON-DF | Tune 151
SCS Qd 08 Venancio 2000 BI, B6C SI 240

o par Cris
:nie o entrega
ado: A UPA de

n

Ylanaltina.

Tolal aproximada de trbutos: RS 723,35 (31 45%) Federaiz RS 309,35 (13,45%)

Reservadn ao fisco

19/08/2021 09:19:57

inew Sifve

niralos
0/2021



. DF GASES E EQUIPA-
i) MENTOS MEDICINAIS
EIRELI

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
QS 5 Rua 311, SN, Lote 3 Sala 111, Areal (Aguas Claras)
71.964-180 - Brasilia - DF

Fone www.dfgases.com br - comercial@dfgases.com.br

DANFE
Documento Ausiliar
da Nota Fiscai

Eletrénica

RECEBEMOS DE NF GASES E EQUIFPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI OS PROOUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO \6 NF-e
——e Py N° 003494
Data de recebimento Identificagiio e assinalura do recebedor T T S Série 1
7 7
1--_\‘_____'___‘-

WG

[l

0-Entrada
1-Saida |
N° 003494

SERIE: 1
Pagina: 1 de 1

Chave de acesso

5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0034 9411 8405 2550

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

MNatureza da oparagan

VENDA DE MERCADORIA

Profocolo de autonzagao de uso
353210044615843 21/08/2021 09:36:39

Inscrigao Estadual

(1793478900108

Inscr ozt do subst trib

CHNPJ
34.632.108/0001-19

Destinatario/Remetente

Data gmussio

Mome | Razao Social . CNPJICPF Inscrigao Estadual
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04.394.880/0001-89 21/08/2021
Endereqo Banro CEP Data saida

Quadra 169, S/ - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Setor Aeroporto (Barrolandia) 73.751-469 21/08/2021
[SIVELNTEE] FanelFax UF Hora saida
Planaltina GO 09:36:38
Faturas

[Numero [Vencimento Valor |Namero Vencimento |valor [Namero [Vencimento Valor

r 1 I 1 1 1 1 1 1 ]

Calculo do imposto

Valor do FCP ST Valor total dos produtos

Basao de calculo do ICMS Veior do ICMS Base da calculo do ICMS Suost Valor do ICMS Subst.
3.120,00 4,40 0.00 0,06 0,00 3.120,00
\alor do frete Valor do sequro Desconlo QOutras despesas ACESSONas alor do IPI Valor tolal da nota
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.120,00
Transportador/Volumes transportados
Nome R N s |CODaRENTT Placa do veiculo uF  |cneaicer
Rematente (CIF)
Enderego ! Municipio ]UF 1I'r15\'nc,a-:- Estadual
Quantidade Espécia Marea Nithataeho Paso bruto Peso liquido
4] 0,000 0,000
Itens da nota fiscal
Codigo |Descrigao do produtolservigo NCM/SH |[CST|CFOP|UN|Qtde |Prego un|Prego total| BC ICMS|VIr.ICMS| VIr.IPI} %ICMS| %IPI
1245 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 10M3 28539090000 6.102 [UN[11,00] 230,001 2.530,00] 2.530,00 303.60[ 0,00[12,0000 0,00
1243 [RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 3M3 [28539090j000 [6.102 [UN| 1,00] 190,00 190.000 190,00 22.80{ 0,00{12,0000( 0,00
1244 [RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 1M3 [28539090j000 6.102 [UN| 4,001 100,00 400,00 40000 48,000 0.00112,0000{ 0,00
Calculo do ISSQN
Inscngan Mumcigal Valor total dos servigos Base de calculo do IS50N Valor do ISSON
0,00 0.00 0,00

Dados adicionais

Observacoe:,

DADOS BANCARIOS:

Banca: Santander (033)
gencia: 3739

Conta corrente: 13004690-5

(CNFJ. 34.632.108/0001-19

Estaduais RS 561,60 (18,00%) . Fonte IBPT.
PROCON-DF: Fone 151
SCS Qd 08 Venancio 2000 Bl. BEO SI 240

Salicitado por Cristiane;
Referenle a entrega do dia 21/08/2021;
Destinado: A UPA de Planallina.

Total aproximado de tributos: RS 981,25 (31,45%) Federais R$ 419,65 (13,45%)

Reseroads an fisco

21/08/2021 09:36:41

!

Cristiane Morais Ineu Sifva

Geslora
Port.

e gghtratos
73012021
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L=
RCCEDEMOS DE DF GASES E EQUIFPAMENTOS MEDICINAIS EIRCLI OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LARO NF -
L¥al
G N° 003548
Data de recebimanto Identihicagao e assinatura do recebedor g Série 1

Conlrole do Fisco

VTN

IO

i

5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0035 4814 0612 5771

DANFE
~—. DF GASES E EQUIPA. Documento Auxiliar
{4l) MENTOS MEDICINAIS da Nola Fiscal
~ EIRELI Eletranica
‘E‘}'gm_:jada 1 Chave de acesso
-Saida | |
DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI o
1S 5 Rua 311, SN, Lote 3 Sala 111, Areal {Aguas Claras) N° 003548
71.964-180 - Brasilia - DF S_ER_IE'. 1
Fone www.dlgases.com.br - comercial@digases.com.br Pagina: 1de 1

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

Natureza da operagdo
VENDA DE MERCADORIA

Prolecolo de aulodizagho de uso

353210044821194 23/08/2021 11:54:53

Inscrigio Estadual
(0793478500109

Inscr.est. do subst.irib

CNPJ
34 632.108/0001-19

Destinatario/Remetente

Nome [ Razao Secal

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO

GNPUCPF
04.394.880/0001-89

Inscricao Estadual

Data emissao

23/08/2021

Endercgo
Quadra 169, S/N - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA

Bairro
Setor Aeraporto (Barrolan

CEP

ma)

73.751-469

Data saida
23/08/2021

Municipio
Planaltina

Fone/Fax

UF
GO

Haora saida

11:54:54

Faturas

—

[Namero |Vencimento |valor [Numero
L 1 1 1

to |Valor
1

|NGmero
1

|Vencimento
1

|Valor
1

Calculo do imposto

Base de calcula do ICMS Subst.
0,00

Valor do ICMS
205,20

Baso de calculo do ICMS

1.710,00

Valor do ICMS Subst
0,00

Valor do FCP 5T
0,00

Valor total dos produtos
1.710,00

Desconto
0,00

Valor do frete

0,00

Valor do seguro
0.00

0.00

Outras despesas acessonas

Valor do IP|
0,00

Valor total da nota
1.710,00

Transportador/Volumes transportados

Frele por conta
2 tacho do Frele por conta do
Rematents (CIF)

Maome

Cadigo ANTT

Placa do veiculo

UF CNPJICPF

Enderego Municipio

UF

I Inscricao Estadual

Quantidade
8]

Espicio Marca

Numeragao

Pasn bnto
0.000

Peso liquido
0.000

Itens da nota fiscal

Caodigo|Descrigao do produtolservigo

NCM/SH

CST|CFOP|UN|Qtde

Prego un

Prego total

BC ICMS

VILICMS | VIrIPI| %ICMS| %IPI

1245 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 10M3
1244 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICIMAL CAPACIDADE 1M3

128538090]
285390090]

N
UN

000 16.102
000 6.102

7.00)
1,004

1.610,00|
100,00

230,00,
100.00;

1.610,00
100,00

12,0000
12,0600

0,00
0,00

193,20}
12,004

0,00
0,00

Calculo do ISSQN

Insericdo Municipal Valor total dos servipos

Base de calculo do 1ISS0N

0.00

0.00

Valor do 1SSQN

0.00

Dados adicionais

Observacoes

DADOS BANCARIOS;

Banco: Santander (033)

Agencia: 3739

Conta correnle: 13004690-5

CNPJ: 34.632.108/0001-19

Total aproximado de tributos: RS 537,80 (31,45%) Federais RS 230,00 (13,45%)
Esladuais RS 307.80 (18.00%) . Fonte IBPT.

PROCON-DF: Fone 151

SCS Qd 08 Venancio 2000 Bl B&0 SI 240

Solicitado por Cristiane,
Referente a enfrega do dia 23/08/2021;
Destinado: A UPA de Planallina.

Reservado ao fisco

]

Cristiane Moraiy |
Gestora/de
PotifiN°

ineu Sifva
ntratos
12021

23/08/2021 11:54:58



I' 0 S

|RECEBEMUS DE DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO X 5 . NF-e
e N° 003607
Data de recebimento ficagdo e ra do bed ~ B / Série 1
............................................................................................................... ) e e A i e S T
Controle do Fisco
DANFE
= Documento Auxiliar
A ?E&?gﬁiggws fda Nnta Fisral
BIRELI Eletrnica
0-Entrada 1 Chave 08 aces50
DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI N;.Ea{;;aﬁ 07 5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0036 0717 8311 0331
?Pgmﬁgoaihgzii;mgg Sala 111, Areal (Aguas Claras) SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
. % i bl www.nfe.fazenda.gov.br/portal
Fone www.dfgases.com.br - comercial@dfgases.com.br Pégina: 1 de 1 o 110 o da Setr auitcdridori
Natureza da operaglo Protocolo de autorizacio de uso
VENDA DE MERCADORIA 353210045275489 25/08/2021 09:28:18
Inscriclo Estadusl Inscr.est. do subst.trib. ey
0793478900109 34,632.108/0001-19
Destinatirio/Remetente
Nome | Razdo Social CNPJICPF Inscricao Estadual Data emissao
FUNDQ MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04.394.880/0001-89 25/08/2021
Endereco Baimo CEP Data saida
Quadra 169, S/N - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Setor Aeroporto (Barrolandia) 73.751-469 25/08/2021
Municipio Fone/F UF Hora saida
Planaltina N GO 09:28:18
Faturas
|Namero |vencimento |valor |[Namero |Vencimento |valor |Nomero |Vencimento [valor
L 1 1 1 1 1 1 1 L J
Célculo do imposto .
Base de calculo do ICMS Valor do ICMS Base de calculo do ICMS Subst. Valor do ICMS Subsl. Valor do FCP ST Valor total dos produtos
2.840,00 352,80 0,00 0,00 0,00 2.940,00
Valor do frete Valor do segquro Desconto Outras despesas acessorias Valor do IP1 Valor total da nota
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.940,00
Transportador/Volumes transportados
Nome T DO O Frote por cona do | COTI0 ANTT Placa do velculo uF  |coneucer
f Ec:n
Endereco | Municiplo |UF Inscricio Estadual
Quantidade L Paso bruto Paso liquido
Espéc Marca Numera:
0 * e 0,000 0,000
Itens da nota fiscal
Cédigo [Descrigio do produto/servigo NCM/SH [cST|CFOP|UN|Qtde|Prego un Prego total| BC ICMS Vir.ICMS| VIr.IP1| %ICMS| %IPI
1245 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 10M3 [28539090000 [6.102 [UN| 5,00 230,008 1.150,00f 1.150,00{ 138,00f 0,00{12,0000| 0,00
1243 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 3M3 [28539090000 §6.102 JUN| 3,008 190,00 570,000 570,000 6840 0,00112,00001 0,00
1244 |RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 1M3 [28539090000 6.102 JUN| 4,000 100,008 400,000 400,000 48,000 0,00012,00004 0,00
1040 |RECARGA DE AR COMPRIMIDO MEDICINAL 6.6 M3 28539090000 6.102 JUN| 2,000 410,00 820,000 820,000 98401 0,00112,00004 0,00
Calculo do ISSQN
Inscrigho Municipal Valor total dos servigos Base de calculo do 1ISSON Valor do ISSAN
0,00 0,00 0,00
Dados adicionais
Observagbes
[DADOS BANCARIOS:
[Banco: Santander (033)
lAgencia: 3739
Conta corrente: 13004690-5 Bpssorado sc:fisco
ICNPJ: 34,632.108/0001-19
Total aproximado de tributos: R$ 924,64 (31,45%) Federais RS 395,44 (13,45%)
Estaduais R$ 529,20 (18,00%) . Fonte IBPT.
IPROCON-DF: Fone 151
ISCS Qd 08 Venancio 2000 Bl. B60 S| 240
ISolicitado por Cristiane;
eferente a entrega do dia 25/08/2021;
estinado: A UPA de Planaltina. :

25/08/2021 09:28:24
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_. DF GASES E EQUIPA.
() MENTOS MEDICINAIS
EIRELI

71.964-180 - Brasilia - DF

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
05 5 Rua 311, SN, Lole 3 Sala 111, Areal (Aguas Claras)

Fone www.dfgases.com,br - comercial@dfgases.com.br

DANFE
Dacumento Auxiliar
da Nota Fiscal

Eletrnica

0-Entrada

1-Saida

N° 003653

SERIE: 1

Pagina: 1 de 1

RECENEMOS DE OF GASES E EOUIEAMENTOS MEDICINAIS EIRELI 0S PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AD LAGOL < - NF-g
EQ) N° 003653
Data de recebimento Identificagdo @ assinalura do recebedor ' Série 1
b S A .
........................................................................................................ et

N

Chave de acessa

L]

5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0036 5310 1469 0731

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

Maolureza da operagho

VENDA DE MERCADORIA

Protocolo de autorizagao di uso

353210045559364 26/08/2021 11:47.56

Inscngao Estagual

Inscrest. do subst trib

CNPJ
34.632.108/0001-19

0793478900102
Destinatario/Remetente
Mome | Razao Socal ) CHPJICPF Inscrigho Estauual L!i:m "i‘:l‘i':il()
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04.394 BBO/C001-B9 26/08/2021
Enderago Bairro CEP Data saida
Cuadra 169, SIN - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Setor Acroporto (Barrolandia) 73.751-468 26/08/2021
tMuncipio FonalFax uF Hora salda
Planaltina = GO 11:47:57
Faturas
[Numero [venciment [valor [Numero [vencimento Valor _ [Nimero [Vencimento [valor
I 1 1 1 | 1 T 1 1 1
Calculo do imposto
Base de calculo do ICMS Valor do ICMS Baso de calculo do ICMS Subst Valor do ICMS Subst. Valor do FCP ST ‘Valor tolal dos produtos
1.480,00 177,60 0,00 0,00 0,00 1.480,00
Valor do frete Valor do seguro Desconlo Qutras despesas BCESSOMAs Valor do IPI ‘Valor total da nota
0,00 0.00 0.00 0,00 0.00 1.480,00
Transportador/Volumes transportados
Name F[L‘éf pf;l;‘::;t‘:u Frefe pos conla do Cadigo ANTT Flaca do velculo UF CNPIICPF
Remetenta (CIF)
Enderecn Il\lume'.l'p:u U Inscrigio Estadual
Quantidada Espécie Marza Numeracso Paso bruto Peso liquido
4] 0,000 0,000
Itens da nota fiscal
Cédigo|Descrigan do produtel/servigo NCM/SH |CST|CFOP|UN|Qtde |Prego un|Prego total| BC ICMS|VIr.ICMS| VIr.IPI| %ICMS| %IP1
1245 RECARGA DE GAS DXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 10M3 [28538090[000 [5.102 JUN| 6,00f 230,004 1.380,00{ 1.380,00{ 165,60 0,00{12,0000{ 0.0C
1244  |[RECARGA DE GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 1M3 [28539090000 [6.102 [UN| 1,001 100 0Of 100,00 100,00} 12,000 0.00{12.0000{ 0.00
Calculo do ISSQN
Inscrigio Mumcipal Valor total dos servigos fnd\-a e calculo do IS50N Valor do ISSON
0.00 I 0,00 0.00

Dados adicionais

OLservacies

DADOS BANCARIOS
Banco: Santander (033)
hgencia: 3739

(Conta corrente: 13004690-5
ICNP.J. 34.632.108/0001-19

Estaduais RS 266.40 (18.00%) . Fonle IBPT.
PROCON-DF: Fone 151
SCS Qd 08 Venancio 2000 Bl. BEO 51240

Solicitado por Cristiane;
Referenle a entrega do dia 26/08/2021;
Oestinado A UPA

Total aproximado de tributos: RS 465,46 (31,45%) Federais RS 199,06 (13.45%)

Reservado ao fisco

(ristiane EMP

/ Y ais//rfm’“ Silva

/Gontratos
rd 0"
Gapia f-zgmzom

Pol N _;"

26/08/2021 11:47:58
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- RECEBEMOS DE DF GASES £ CQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICA YA AO LADO Q i " = NF-e
Rk N° 003729
Data de reechimento Idontificacao e assinalura do recebedor 4 // Série 1
v
h - [T ontrole do Fisco
DANFE It
—. DF GASES E EQUIPA- Documento Auxiliar
”,_ | MENTOS MEDICINAIS da Nota F_iscal I
=" ERELI Eletronica
U-Eﬂ!rada j Chave de acesso
DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI ;-Sauda | 5321 DB34 6321 0800 0119 5500 1000 0037 2913 2403 4727
QS 5 Rua 311, SN, Lole 3 Sala 111, Areal (Aguas Claras) N° 003729 p— — Sl
71.964-180 - Brasiha - DF SERIE: 1 Onsﬁ[lé‘[g'::r::ji“;m' I;lr!;orr“toalpor al nacional da NF-e
B o it cat oot bl Bomerealiadat 2 {de www.nfe. .gov.br
Fone www.digases.com,br comercial@dlgases.com.br Pagina o e et aaitoradon

Nalireza da operacan Protecolo de autonzagao de uso

VENDA DE MERCADORIA 353210046028414 28/08/2021 09:48:00
InscricAo Estadual CHNPJ
Inscrasl, do subslint
0793473900109 34 £:32.108/0001-18

Destinatario/Remetente
MNome | Razao Soud CNPJICPF s Data emissan
FUNDO MUNICIPAL NE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04.394.880/0001-89 28/08/2021
Endereco E Bairro CEP Data saida
Quadra 169, SIN - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Selor Aeroporto (Barrolandia 73.751-469 28/08/2021
icir UF Hora saida
Fone/Fax
GO 09.48.00
Faturas
T =% ry "y o ——
[Numero [Vencimento [valor [Namero [vencimento Jvalor [Namere [Vencimento [Vaior |
I 1 Irg—— 1 1 1 I | I === 1 =
Calculo do imposto i
Hase de calculn do ICMS Walor do ICMS Base de calculo do ICMS Subst. Valor do ICMS Subst, Valor do FCP ST ‘alor total dos produtos
3.310,00 397.20 0,00 0,00 0,00 3.310,00
Valar do frete Valor do segura Descon.o Quiras despesas acessorias Valor da IP1 Valor total da nota
0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 3.310,00
Transportador/Volumes transportados
Nome E’E;Erﬁﬂ'm“’;:gq rote oor conta e | COG00 ANTT Placa do voiculo UF  |eNPuCPF
Rematente (CIF) =
Endrrara Municipio UF Inscrigdo Estadugt
s Espocie Marca Mumeragio Resa bl Pesa lauida
a 0.000 0,000
Itenis da nota fiscal
Cédigo|Descrigio do produtolservigo NCMISH [cST|cFoP|un|atde P"‘gﬁ Preco total|BC ICMS|VILICMS|VIrIPI|%4ICMS|%IPI
) ECAR3A DE 285 DXIGENIO ME APAC : -
g [erhran SRS OMEENITMEDIGINAL CAPACIDADE  byeagogofoon 6.102 |un [10.00] 230.00| 2300000 2.30000 276,00 0.00{12.0000| 0,00
1244  |RECARGH 01 GAS OXIGENIO MEDICINAL CAPACIDADE 1M3 [28539090000 [5.102 JUN| 6,001 100,00 600,000 60000 72000 000120000 0.0C
1040 |RECARGA DE AR COMPRIMIDO MEDICINAL 6.6 M3 28539090000 [5.102 JUN| 1,000 410004 410,000 41000 49.200 0,00112.0000 0.00
Calculo du ISSQN . _ _
[Ir.’--‘.:-l, a0 Munimipal Vabar total dos servigos |Bn§a dr. calculo do ISSON Valor do ISS0ON -
0.00 | 0,00 .00

Dados adicionais
Ohservacias

DADOS BANCARIOS.
Banco: Santander (033)
Agencia. 3739

IConta corrente: 13004690-5 Reservars no isco
CMPJ: 34.632.108/0001-19

otal aproximado de tributos; RS 1.041,00 (31,45%) Federa's RS 445,20 (13.45%)
Estaduais RS 595,80 (18.00%) . Fonte IBPT.

IPROCON-DF: Fone 151

SCS Qd 08 Venancio 2000 Bl B0 S1 240

Referante a entrega do dia 28/08/2021.
Destinado ao abastecimento da UPA de Planaltina.
Salicitado por Cristiane.

- 28/08/2021 09:48:23

Cristiane Morais
Gestora ge
Pt I

hitps://www.tiranota.com.brirelatorios/danfe.php?idiNtla1=14332403472&fechaPopup=N in
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RECEBEMOS DE DF GASES E EQUIFPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI 05 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADOD ‘Q‘J —_— NE-o
' N° 003766
Data de recebimanto ldentificagio e assinatura do recebedor Série 1

—. DF GASES E EQUIPA-
@l\, MENTOS MEDICINAIS
EIRELI

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
QS 5 Rua 311, SN, Lole 3 Sala 111, Areal (Aguas Claras)
71.964-180 - Brasilia - OF

Fone voww.dlgases.com br - comarcial@dlgases.com.br

DANFE
Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrénica

Controle do Fisco

RO

0-Entrada
1-Saida

Chave de acesso
5321 0834 6321 0800 0119 5500 1000 0037 6615 1181 7750

N° 003766
SERIE: 1
Pagina. 1 de 1

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

Natureza da operagao

VENDA DE MERCADORIA

Prolocolo de aulonzagdo de

353210046180965 30/08/2021 10.15:59

Uso

Inscrgaa Entadual

0793478800109

Inscresl do subsLink

CNPJ
34.632.108/0001-19

Destinatario/Remetente

MNome f Razio Social CNPJ/CPF strioao Estatiual Data emissio
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PLANALTINA - GO 04.394.880/0001-89 - 30/08/2021
Enderego Bairro CEP Data sajda

Quadra 169, S/N - PC JURANDIR CAMILO BOAVENTURA Selor Aeroporto (Barrolandia) 73.751-468 30/08/2021

Aurcip | ra 5ai

Municipio EanelFax UF Hora saida
Planallina GO 10:15.58
Faturas
|[Namero [Vencimento |valor [Nimero Vencimento |valor [Numero |Vencimento Jvalor ]
L 1 1 1 1 1 1 i L ]
Calculo do impaosto

Base de calculo do ICMS Valor da ICMS Basa do calculo do ICMS Subst Valor do ICMS Subst, Valor do FCP ST Valor total dos produtos

2.710.,00 325,20 0,00 0,00 0,00 2.710.00

Valor do freto Valor do sequro Desconto Oulras despesas acessonas Valor do IPI alor total da nota

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.710,00
Transportador/Volumes transportados

Remeatente (CIF)

Endereco IMun‘cipio 3 ilnscﬁceiu Estadual

Qupntdage Espocie Marca Numeragao Fesp il Pasalliguida

0 0,000 0,000

Itens da nota fiscal

Codigo|Descrigido do produto/servigo

ncmisH [esT|crop|un|atde| P99 proco total| BC ICMS|VirIcMS|Viriplssicms Pl

un

— |RECARGA DE GAS OXIGLENIO MEDICINAL CAPACIDADE
1245 [oma
1040 [RECARGA DE AR COMPRIMIDO MEDICINAL 6.6 M3

28539090000 6.102 [UN (10,000 230,00 2.300,00| 2.300,00f 276,001 0,00{12.0000] 0.00f
28539090000 §6.102 [UN| 1,000 410,004 410,000 410,000 49201 0.00(12,0000| 0.00]

Calculo do ISSQN

Inscrican Municipal Valor total dos servigos

0.00

Base de calculo ¢o ISSQON Valor do ISSQN

0,00 000

Dados adicionais

Observacdes

DADOS BANCARIOS:
Banco: Santander (033)
Agencia; 3739

Conta corrente: 13004690-5
CNPJ: 34 632.108/0001-19

[Estaduais RS 487,80 (18.00%) . Funte IBPT.
IPROCON-DF: Fone 151
SCS Od 08 Venancio 2000 b1, BGO 51 240

Referente a entrega do dia 30/08/2021.
Destinado ao abastecimento da UPA de Planaltina,
ISolicitado por Cristiane,

Total aproximado de tributos: RS 852,30 (31.45%) Federais RS 364,50 (13,45% )

Reservado ao fisco

(ristiane

Geslord de

30/08/2021 10:16:03

%Lm' f%’ﬂm Sifva
f 3;\1:3\05

[ Ll 21
P(.ﬂ?,ﬂ ! :?0-'20

hitps /iwww.tiranota.com.br/relatorios/danfe.php?idNota1=14351181775&fechaPopup=N 11



10/09/2021 16:44

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL S
gvqu =4
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA o £k

MATRIZ

NUMERO DE INSCRICAO
34.632.108/0001-19

COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUACAO
CADASTRAL

DATA DE ABERTURA

NCOME EMPRESARIAL
DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI

DF GASES

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)

PORTE
EPP

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirirgico, hospitalar e de laboratérios

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
Nio informada

CODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
230-5 - Empresa Individual de Responsabilidade Limitada (de Natureza Empresari

LOGRADOURO NUMERD COMPLEMENTO

Q QS 5RUA 311 LOTE 3 SN SALA 101

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
71.964-180 AREAL (AGUAS CLARAS) BRASILIA DF
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE

COMERCIAL@DFGASES.COM.BR (61) 3356-7500

ELL L]

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

ATIVA

SITUAGAD CADASTRAL

DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
22/08/2019

MOTIVO DE SITUAGAD CADASTRAL

Eadadadsd

SITUAGAD ESPECIAL

DATA DA SITUAGAD ESPECIAL

EREREAAR

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 10/09/2021 as 16:44:26 (data e hora de Brasilia).

Pagina: 111

\
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil 6
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional ' '

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

Nome: DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
CNPJ: 34.632.108/0001-19

Ressalvado o direilo de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, e 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 -
Codigo Tributdrio Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideragdo para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda nao vencidos; e

2. nao constam inscricoes em Divida Ativa da Unido (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

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

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se a situagao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo (inico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1891.

A aceitacao desta certidao esta condicionada a verificacao de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ov <http://www.pgfn.gov.br>.

Cerlidao emitida graluitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n°® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 10:36:18 do dia 26/07/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida alé 22/01/2022.

Codigo de controle da certidao: 448F.DDA1.2ED3.3393

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



18/08/2021 Consulta Regularidade do Empregador

CAI:A

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdao:  34.632.108/0001-19
Raz3o Social:DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIREL

Endereco: QS5 RUA 311 LOTE 3 SALA 101 SN / AGUAS CLARAS / BRASILIA / DF /
71964-180

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicd@o 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 nao servira de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicées e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacées com o FGTS.

Validade:16/08/2021 a 14/09/2021

Certificacdo Nimero: 2021081606013249763322
Informacdo obtida em 18/08/2021 13:55:11

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

hitps:/fconsulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

CNPJ: 34.632.208/0001-19

Certiddo n®: 22734897/2021

Expedicidc: 26/07/2021, as 10:38:32

Validade: 21/01/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data

de sua erxpedicédo.

Nome: DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI (MATRIZ E FILIAIS)
63

Certifica-se gue DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 34.632.108/0001-19, NAO CONSTA
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certidao emitida com base ro art. 642-A da Consolidacac das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resclucao Administrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sdoc de responsabilidade dos
Triounais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
snteriores a data da sua expedicéao.

s caso de pessoa juridica, a Certidio atesta a empresa em relagao
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certidao emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Bancce Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacoes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgade ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorariocs, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministerio Pablico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacgdo Previa.



| GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL P dang
ﬁ% SECRETARIA DE ESTADO DE ECONOMIA [ <ri5 20
e SUBSECRETARIA DA RECEITA C
GDF

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

CERTIDAO N°: 240093276472021

NOME: DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
ENDERECO: QS 5 RUA 311 LOTE 3 SALA 101 S/N
CIDADE: AREAL AGUAS CLARAS

CNPJ: 34.632.108/0001-19

CF/DF: 0793478900109 - ATIVA

FINALIDADE: JUNTO AO GDF

_CERTIFICAMOS QUE

Ate esta data nao constam débitos de tributos de competéncia do Distrito Federal, inclusive os
relativos a Divida Ativa, para o CNPJ acima.

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica do Distrito Federal cobrar, a qualquer tempo, débito
que venham a ser apurados.

Certiddo expedida conforme Decreto Distrital n° 23.873 de 04 / 07 / 2003, gratuitamente.
Valida até 24 de outubro de 2021. *

s An ot dhos ovpedidas durante o pericds dectarads de situacso de emergénda no dmaito da saide piablica, ecmrardo de riszo de pandemia do novo coronavirys, 4o qus wath o

Liereto 7 A0 475, de 280272020, 11 30 Aus dabidade linitada an praco eon gue perduar al situdgan

Certidau emitida vie inlernel e 26/07/2021 as 10:31:23 e deve ser validada no endereco




" ESTADO DE GOIAS e

SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA /9
SUPERINTENDENCIA EXECUTIVA DA RECEITA (& . 2)-
SUPERINTENDENCIA DE RECUPERACAO DE CREDITOS By

CERTIDAO DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA - NEGATIVA -

NR. CERTIDAO: N° 29091167

IDENTIFICACAO:
NOME;: CNPJ
VALIDA PARA O CNPJ INFORMADO NESTE DOCUMENTO 34.632.108/0001-19

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

NAO CONSTA DEBITO

oM H . oM. . . . R S . . . k. . okl R e, sk, sk el ok k. KL K

#o A M. K. k. . k. k. k. k. k. K. . . K. L TTE T t:_*:_ar &
% k. k. R R ‘é::_*: k. . ¥. ®. K. ¥ a::_*:‘ - # *:*:_*:_# *
H.ok. ¥ ¥ *v‘*:‘i * L T TN ’c-:l*:_\ » * *:_*:.*:.* *
k. k. %k, k. % .*Z.* k. k. K. k. K. ¥ ’5:_*:_ E; *.’*:_*:_* *
. . K, W, % ‘n:_q . k. F. B K. ¥ m:_*:_ * *.:t:.*:* *
#.oH. E.og *‘_g:_:r.‘*: Haodk. k. K m:llk:_r #. % *'.*:.*:.* *
ook, . M. k. F ﬂ“:l::» ¥ oH. k. ¥ *:_#:_’ W Wk *“*:_* *. *

FUNDAMENTO LEGAL:

Esta certidao e expedida nos termos do Paragrafo 2 do artigo 1, combinado com a alinea 'b' do inciso II do artigo 2, ambos da
IN nr. 405/1999-GSF, de 16 de de dezembro de 1999, alterada pela IN nr. 828/2006-GSF, de 13 de novembro de 2006 ¢
constitui documento habil para comprovar a regularidade fiscal perante o Fazenda Publica Estadual. nos termos do inciso 111

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

SEGURANCA:

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
ativac COBRAR EVENTUAIS DEBITOS QUE VIEREM A SER APURADOS.

VALIDADOR: 5.555.555.528.967 EMITIDA VIA INTERNET

SGTI-SEFAZ: LOCAL E DATA: GOIANIA, 9 SETEMBRO DE 2021 HORA: 8:49:5:4
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MUNICIPIO DE PLANALT:W ESTADO DE GOIAS
PREFEITURA MUNICIPAL DEPLANALTINADEGOIAS = o
PRACA JURANDIR CAMILO BOAVENTURA N°: S/N Bairro: SETOR OESTE
CEP: 73750-005 | b R

-— e —_ s

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRIBUTARIOS E DIVIDA ATIVA MUNICIPAL

DADOS DO CONTRIBUINTE

NOME: DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI

CCP: 383155 CPF/CNPJ: 34.632.108/0001-19 TELEFONE:

ENDEREGO:

FUNDAMENTO LEGAL

CERTIFICA PARA OS DEVIDOS FINS, QUE O SUJEITO PASSIVO NAO POSSUI PENDENCIAS PERANTE A PREFEITURA MUNICIPAL DE
PLANALTINA DE GOIAS

Reserva-se a Fazenda Puablica Municipal o direito de lancar e cobrar posteriormente débitos tributarios de responsabilidade do sujeito passivo
acima epigrafado, que vierem a ser apuradas e constituidas, inclusive no periodo desta certidao,

A autenticidade desta certidao podera ser verificada no site
da prefeitura, conforme dados abaixo:

AUTENTICAGCAO: 2AKO0KVB
EMISSAO: 09/09/2021
VALIDADE: 09/10/2021

WWW.PLANALTINA.GO.GOV.BR

Usuario: BRUNO DA SILVA LOPES
Impressao: 09/09/2021 08:48:11
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Oficio n® 3020/ SMS /2021. Planaltina — GO. 09 de setembro de 2021
A
Tesouraria,
Nesta
Assunto: Autorizagdo de Pagamento

L. Atesto para os devidos fins que. conforme recebido, autorizo o pagamento

de fornecimento de Gas Oxigénio para uso na Unidade de Pronto Atendimento — UPA destinados
aos pacientes do COVID 19. conforme adesio ao Pregao Presencial n® 22/2020, ARP
73/2020, realizado pelo FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, através da Comissao
Geral de Licitacao, através da Comissao Geral de Licitacio.

Informamos ainda que fica por tanto autorizado o pagamento das despesas
na conta destinagiio Gnica da MAC n.° 36.440-1.

Data N° Nota Fiscal Fornecedor Valor
DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
31/08/2021 3820 BANCO SANTANDER AGENCIA 3739 1.940.00

C/C 13004690-5 -

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
07/08/2021 3003 BANCO SANTANDER AGENCIA 3739 3.200.00
C/C 13004690-5

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
11/08/2021 3129 BANCO SANTANDER AGENCIA 3739 2.920,00
C/C 13004690-5

DF GASES E EQUIPAMEN ['OS MEDICINAIS EIRELI
13/08/2021 3197 BANCO SANTANDER AGENCIA 3739 2.940,00
C/C 13004690-5

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
14/08/2021 3238 BANCO SANTANDER AGENCIA 3739 1.680.00
| C/C 13004690-5

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
BANCO SANTANDER AGENCIA 3739 2.960.,00
C/C 13004690-5

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
17/08/2021 3339 BANCO SANTANDER AGENCIA 3739 1.610,00
C/C 13004690-5

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
19/08/2021 3418 BANCO SANTANDER AGENCIA 3739 2.300,00
C/C 13004690-5 _

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
21/08/2021 3494 BANCO SANTANDER AGENCIA 3739 3.120,00
C/C 13004690-5

16/08/2021 3286

AREA ESPECIAL 04 LOTE 04 Centro Civico—- Planaltina - GO — CEP — 73,750-005
saudeplanalitna.go@gmail.com - (61) 3637 — 1344
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MUNICIPIO DE PLANALTINA-GO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

23/08/2021

3548

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
BANCO SANTANDER AGENCIA 3739
C/C 13004690-5

1.710,00

25/08/2021

3607

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
BANCO SANTANDER AGENCIA 3739
C/C 13004690-5

2.940.00

26/08/2021

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI
BANCO SANTANDER AGENCIA 3739
C/C 13004690-3

1.480.00

28/08/2021

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINALIS EIRELI
BANCO SANTANDER AGENCIA 3739
C/C 13004690-5

3.310.00

30/08/2021

3766

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI

| BANCO SANTANDER AGENCIA 3739

C/C 13004690-5

2.710.00

Total

34.820,00

Atenciosamente.

Daniela Borges Meneses
Sccretaria Municipal de Satude

AREA ESPECIAL 04 LOTE 04 Centro Civico- Planaltina — GO — CEP - 73.750-005
saudeplanalitna.go@gmail.com - (61) 3637 — 1344
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE "2?_,
CENTRO 3 J

I

-

LIQUIDAGAO W \

[ PROCESSO DA LIQUIDACAQ

FICHA / EMPENHO / COD.LIQUIDAGAO REG.EMPENHO ]

L 36264/2021

0503.000 / 198 / 64915 41661 J

DEVERA SER PAGO A
A QUANTIA DE R$

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19

TRES MIL E DUZENTOS REAIS

DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL

HISTORICO PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PRECOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.
il T
CLASSIFICACAO DA DESPESA N £ MOVIMENTO DO CREDITO \
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 T — 534.698.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNAGAO 10.302.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 3.200,00
SUB-ELEMENTO 99
oESTINAGE SALDO ATUAL 531.498,00
FONTE NACAO DOS RECURSOS 114.17
\¢ FEY J
[ 07 Agosto 2021 ]
| DATA )
INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL
DATA DE EMISSAO : 07/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 3.200,00
NUMERO DO DOC.: 3003 VALOR TOTAL DO DOC. : 3.200,00
DANIELA BOR s

CPF: 869.928.051-34
Responsavel pela Liquidagio

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usuario Eder Martins Correia
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (ﬁ?
CENTRO 3 A
e
ntapines
/ LIQUIDAGAO
[ PROCESSO DA LIQUIDAGAO FICHA / EMPENHO / COD.LIQUIDAGAO REG.EMPENHO ]
L 36264/2021 0503.000 / 198 / 64916 41661 J

DEVERA SER PAGO A DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19
A QUANTIA DER$ DOIS MIL ENOVECENTOS E VINTE REAIS

REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N°

o

HISTORICO DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE

11601/2021 ANEXO.

J

el
CLASSIFICAGAO DA DESPESA N MOVIMENTO DO CREDITO
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 e — 531.498.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAOQ/SUBCONSIGNAGAO 10.302.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 2.920,00
SUB-ELEMENTO 99
FONTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS mEERaThA: e
114.17
\_ L A
[ 11 Agosto 2021 ]
L DATA )
INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL
DATA DE EMISSAO :  11/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 2.920,00
NUMERO DO DOC.: 3129 VALOR TOTAL DO DOC. : 2.920,00

DANIELA E
CPF: 869.928.051-34
Responsavel pela Liquidagao

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usuario Eder Martins Correia
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE /9& {%‘._\
CENTRO L e ’%}
% " Bl 5
f LIQUIDAGAO ntapi6S
[ PROCESSO DA LIQUIDAGAO FICHA / EMPENHO / COD.LIQUIDAGAO REG.EMPENHO ]
| 3626412021 0503.000 / 198 / 64917 41661 ]

DEVERA SER PAGO A DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19
A QUANTIA DE R$ DOIS MIL E NOVECENTOS E QUARENTA REAIS

HISTORICO DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

/

N

CLASSIFICAGAO DA DESPESA N [ MOVIMENTO DO CREDITO \

ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00

CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 AL AR ERIDI RS 528.578.00

ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00

CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNAGAO 10.302.1310 VALOR DESTALIQ. R$ 2.940,00

SUB-ELEMENTO 99

i SALDO ATUAL 525.638,00
FONTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS 114.17
. A J

[ 13 Agosto 2021 1
L DATA ]

INFORMACOES DO DOCUMENTO FISCAL

DATA DE EMISSAO : 13/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrnica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 2.940,00
NUMERO DO DOC. : 3197 VALOR TOTAL DO DOC. : 2.940,00

Responsavel pela Liquidagao

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usuario Eder Martins Correia
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - .
CENTRO &
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LIQUIDAGAO otaniis®”

( PROCESSO DA LIQUIDAGAO FICHA / EMPENHO / COD.LIQUIDAGAO REG.EMPENHO

[ 36264/2021 0503.000 / 198 / 64918 41661 J

N

DEVERA SER PAGO A
A QUANTIA DE R$

HISTORICO

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19
UM MIL E SEISCENTOS E OITENTA REAIS

DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGCOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

/

el .
CLASSIFICAGAO DA DESPESA N [ MOVIMENTO DO CREDITO \
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIGRIRS 525.638,00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.80.30.00
CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNACAO 10.302.1310 VALOR DESTALIQ. R$ 1.680,00
SUB-ELEMENTO 99
FONTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS 11417 FRLRELTENE 32385500
\J - FaY J
[ 14 Agosto 2021 ]
L DATA )

INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL

DATA DE EMISSAQO :
TIPO DO DOC.:
NUMERO DO DOC. :

14/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 1.680,00
3238 VALOR TOTAL DO DOC. : 1.680,00

CPF: 864.928.051-34
Responsavel pela Liquidagao

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usudrio Eder Martins Correia
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ESTADO DE GOIAS

) %)
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 2 e ?;1
CENTRO & T }
N o
/ LIQUIDACAO

[ PROCESSO DA LIQUIDAGAO

FICHA / EMPENHO / COD.LIQUIDAGAO REG.EMPENHO

L 36264/2021

0503.000 / 198 / 64919

)
41661 J

DEVERA SER PAGO A
A QUANTIA DE R$

HISTORICO

-

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19
DOIS MIL E NOVECENTOS E SESSENTA REAIS

DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQU!SIQ._E\O DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

IVAN

7 CLASSIFICAGAO DA DESPESA N [ MOVIMENTO DO CREDITO
ORGAOQ / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDOANTERIOR RS 523.958.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNAGAQ 10.302.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 2.960,00
SUB-ELEMENTO 99
i SALDO ATUAL 520.998,00
(ONTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS 11417 FRY /
[ 16 Agosto 2021 ]
L DATA J
INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL
DATA DE EMISSAO :  16/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC.: Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 2.860,00
NUMERO DO DOC. : 3286 VALOR TOTAL DO DOC. : 2.960,00
DANIE SES

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usudrio Eder Martins Correia



ESTADO DE GOIAS
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CENTRO

—

: Fi
Cop. . 3B
LIQUIDAGAO W \

PROCESSO DA LIQUIDAGCAOQ FICHA / EMPENHO / COD.LIQUIDAGAO REG.EMPENHO

—

]

36264/2021 0503.000 / 198 / 64920 41661

—

J

DEVERA SER PAGO A DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19
A QUANTIADER$ UMMIL E SEISCENTOS E DEZ REAIS

HISTORICO DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO

J

e

CLASSIFICAGAO DA DESPESA \ 4 MOVIMENTO DO CREDITO
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SLDE ANTERIBE S 520.998.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNAGAO 10.302.1310 VALOR DESTALIQ. R$ 1.610,00
SUB-ELEMENTO 99
) SALDO ATUAL 519.388,00
\EJNTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS 114.17 ) U )
[ 17 Agosto 2021 ]
( DATA ]
INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL
DATA DEEMISSAQ:  17/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 1.610,00
NUMERO DO DOC. : 3339 VALOR TOTAL DO DOC. : 1.610,00

U
Responsavel pela Liquidagao

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usuario Eder Martins Correia
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE S N
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CENTRO 2 c
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= 0, a2
( LIQUIDAGAO W\
( PROCESSO DA LlQUIDAQAO FICHA | EMPENHO / COD.L[QUlDACAO REG.EMPENHO ]
[ 36264/2021 0503.000 / 198 / 64921 41661 J

DEVERA SER PAGO A DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19
A QUANTIA DERS$ DOISMIL E TREZENTOS REAIS

HISTORICO DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

-

BN

CLASSIFICAGAO DA DESPESA \ f MOVIMENTO DO CREDITO
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR RS 519.388,00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNAGAO 10.302.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 2.300,00
SUB-ELEMENTO 99
) SALDO ATUAL 517.088,00
FONTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS 114.17
\_ X W,
[ 19 Agosto 2021 ]
L DATA )
INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL
DATA DE EMISSAO :  19/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 2.300,00
NUMERO DO DOG. : 3418 VALOR TOTAL DO DOC. ; 2.300,00

Rasponsavel'pela Liquidagdo

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usuario Eder Martins Correia




ESTADO DE GOIAS
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE @'@«G“"“ipaﬁ%\
CENTRO (S %\
/ - l:' Rub._____-—-—'q, I
LIQUIDACAO %«‘a o 6"3‘6

[ PROCESSO DA LIQ

UIDAGAO FICHA / EMPENHO / COD.LIQUIDAGAO REG.EMPENHO

L

36264/2021

0503.000 / 198 / 64922 41661

|
J

DEVERA SER PAGO A
A QUANTIA DE R$

HISTORICO

-

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19
TRES MIL E CENTO E VINTE REAIS

DESPESA COM ADESAQ DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISICJ.E.O DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

1\/
3

Pl
/ CLASSIFICAGAO DA DESPESA N\ f MOVIMENTO DO CREDITO
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR RS 517.088.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNAGAQ 10.302.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 3.120,00
SUB-ELEMENTO 99
) SALDO ATUAL 513.968,00
\FONTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS 114.17 ) U )
( 21 Agosto 2021 ]
L DATA )
INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL
DATA DE EMISSAO :  21/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 3.120,00
NUMERO DO DOC. : 3494 VALOR TOTAL DO DOC. : 3.120,00
o~/
DANIELA'BGR E

CPF: 869.928.051:34
Responsavel pela Liquidagao

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usudrio Eder Martins Correia




ESTADO DE GOIAS Quneipa

& R
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE s %
% Pe— 2|
CENTRO o J
7
/ LIQUIDAGAO abl \
( PROCESSO DA LIQUIDAGAQ FICHA / EMPENHO / COD.LIQUIDAGAO REG.EMPENHO ]
L 36264/2021 0503.000 / 198 / 64923 41661 J

DEVERA SER PAGO A DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34,632.108/0001-19
A QUANTIADER$ UMMIL ESETECENTOS E DEZ REAIS

HISTORICO DESPESA COM ADESAQ DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

_ Y

—_
/ CLASSIFICACAO DA DESPESA N [ MOVIMENTO DO CREDITO \
ORGAQ / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PRO.. ATIVIDADE 2036 T — S{EGERID
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNAGAO 10.302.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 1.710,00
SUB-ELEMENTO 99
FONTE / DESTINACAO DOS RECURSOS 114.17 SALDOATUAL 512.255,00
\_ - WS J
[ 23 Agosto 2021 ]

L DATA )

INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL

DATA DE EMISSAO : 23/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 1.710,00
NUMERO DO DOC. : 3548 VALOR TOTAL DO DOC. : 1.710,00

CPF: 869.928.051-34
Responsavel gela Liquidagao

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usuario Eder Martins Correia



L AWNCIDg s

P

' £
( ESTADO DE GOIAS S 2\
“= Fls. =
. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE g 3
CENTRO - %
o} S
AN TETST W
r LIQUIDAGAO \
[ PROCESSO DA LIQUIDAGAO FICHA / EMPENHO / COD.LIQUIDAGAO REG.EMPENHO |
| 3626412021 0503.000 / 198 / 64924 41661 ]

DEVERA SER PAGO A
A QUANTIA DE R$

HISTORICO

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19
DOIS MIL E NOVECENTOS E QUARENTA REAIS

DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

N\

_\/

CLASSIFICAGAO DA DESPESA \ f MOVIMENTO DO CREDITO \
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR RS 512.258.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNAGAO 10.302.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 2.940,00
SUB-ELEMENTO 99
FONTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS 114.17 SALDOATUAL 2321530
- : J o
[ 25 Agosto 2021 1
( DATA )

INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL

DATA DE EMISSAO :
TIPO DO DOC. :
NUMERO DO DOC. :

25/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 2.940,00
3607 VALOR TOTAL DO DOC. : 2.940,00

|~

3t S v
CPF: 869.928.051-34 |/
Responsavel pela Liquidagao

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usuario Eder Martins Correia



ESTADO DE GOIAS Sy
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE %\
CENTRO (s LSS

—Rob: /

N

i
@ S
LIQUIDAGAO W \

A QUANTIA DE R$

( PROCESSO DA L|QU|DAQAO FICHA /| EMPENHOQ / COD.L|QU|DACAO REG.EMPENHO ]
[ 36264/2021 0503.000 / 198 / 64925 41661 J
DEVERA SER PAGO A DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19

UM MIL E QUATROCENTOS E OITENTA REAIS

DESPESA COM ADESAQ DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQUISIGAQ DE OXIGENIO MEDICINAL

HISTORI 2
9 PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.
i SRR
CLASSIFICAGAO DA DESPESA \ il MOVIMENTO DO CREDITO \

ORGAQ / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00

CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR RS 509.318.00

ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00

CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNAGAO 10.302.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 1.480,00

SUB-ELEMENTO 99

FONTE / DEST A CURSOS LRl 907.838,00

INAGAO DOS RE 114.17 )
X \ J
[ 26 Agosto 2021 ]
] DATA )
INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL
DATA DE EMISSAQ :  26/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 1.480,00
NUMERO DO DOC. : 3653 VALOR TOTAL DO DOC. : 1.480,00
DAN!ELA

CPF: 86’.4 928 1-34
Responsavel pala Liquidaqéo

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usuério Eder Martins Correia



f

ESTADO DE GOIAS e
S 2
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE & %
Fre—3
CENTRO &
- b |

(@) tPI ™ot
% Ontapini® 2
/ LIQUIDAGAO Ntanite?”" O tapiidS

-

[ PROCESSO DA LlQUIDAQAO FICHA /| EMPENHOQ / COD.LlQUlDACAO REG.EMPENHO ]
L 36264/2021 0503.000 / 198 / 64926 41661 J

DEVERA SER PAGO A DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19
A QUANTIADE RS TRESMIL E TREZENTOS E DEZ REAIS

HISTORICO DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

/

CLASSIFICAGAO DA DESPESA N MOVIMENTO DO CREDITO \
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 T 507.838,00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNAGCAOQ 10.302.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 3.310,00
SUB-ELEMENTO 99
i SALDO ATUAL 504.528,00
(ONTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS 114.17 ) \
[ 28 Agosto 2021 ]
L DATA )

INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL

DATA DE EMISSAO : 28/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 3.310,00
NUMERO DO DOC. : 3729 VALOR TOTAL DO DOC. : 3.310,00

Responsavel pela Liquidagao

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usudrio Eder Martins Correia




i ESTADO DE GOIAS ZREON
5 %,
T FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE fe—3
L CENTRO S
: Ontabin
/ LIQUIDACAO
( PROCESSO DA LlQUlDACAO FICHA /| EMPENHO / COD.LIQU|DACAO REG.EMPENHO ]
[ 36264/2021 0503.000 / 198 / 64927 41661 J

DEVERA SER PAGO A
A QUANTIA DE R$

HISTORICO

o

DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632,108/0001-19
DOIS MIL E SETECENTOS E DEZ REAIS

DESPESA COM ADESAOQ DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISIC?LO DE OXIGENIO MEDICINAL
PARA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

/

P i e
CLASSIFICAGAO DA DESPESA N [ MOVIMENTO DO CREDITO \\
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO RS 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PRO. ATIVIDADE 2036 T — B
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNAGAO 10.302.1310 VALOR DESTALIQ. R$ 2.710,00
SUB-ELEMENTO 99
) SALDO ATUAL 501.818,00
\FONTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS 114.17 ) U )
[ 30 Agosto 2021 ]
L DATA J
INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL
DATA DE EMISSAO : 30/08/2021 SERIE DO DOC.: 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrdnica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 2.710,00
NUMERO DO DOC. : 3766 VALOR TOTAL DO DOC. : 2.710,00
DANIELA ENESES

! .
CPF: 869,928.051-34
Responsavel pela Liquidagéo

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usuario Eder Martins Correia



A QUANTIA DE R$

( ESTADO DE GOIAS
. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CENTRO
G AR
0, 5
/ LIQUIDAGAO DtabiS
[ PROCESSO DA LIQUIDACAO FICHA / EMPENHO / COD.LIQUIDACAO REG.EMPENHO ]
L 36264/2021 0503.000 / 198 / 64928 41661 J
DEVERA SER PAGO A DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - CNPJ : 34.632.108/0001-19

UM MIL E NOVECENTOS E QUARENTA REAIS

DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL

HISTORICO o RA ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE
REGISTRO DE PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.
B il =~
CLASSIFICAGAO DA DESPESA ) MOVIMENTO DO CREDITO \
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.,040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR/RS 501.818.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNAGAQ 10.302.1310 VALOR DESTA LIQ. R$ 1.940,00
SUB-ELEMENTO 99
SALDO ATUAL 499.878,00
@NTE / DESTINAGAO DOS RECURSOS 114.17 ) U )
[ 31 Agosto 2021 ]
L DATA )

INFORMAGOES DO DOCUMENTO FISCAL

DATA DE EMISSAO : 31/08/2021 SERIE DO DOC. : 1
TIPO DO DOC. : Nota Fiscal Eletrénica Estadual VALOR DO DOC. NO EMPENHO : 1.940,00
NUMERO DO DOC. : 3820 VALOR TOTAL DO DOC.: 1.940,00

DANIELA-BORGES )
CPF: 869,028,
Responsavel pela Liquidagdo

Emitido por Eder Martins Correia / Impresso em 09/09/2021 pelo Usuario Eder Martins Correia



ESTADO DE GOIAS

sa g FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
BREREIRA 0 | C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89
CENTRO - CENTRO

L8 Phas Lowmoes Coniiin e/

ORDEM DE PAGAMENTO

rREG.EMPENHO: 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66541

(,_BRUTO 3.200,00\ ( \

L\ Y, kLIQUIDO 3.20(]'0?/

DEVERA SERPAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.; 34.632.108/0001-19

A QUANTIADE RS  (3.200,00) TRES MIL E DUZENTOS REAIS

PROVENIENTE DE  DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTR‘OJ

\ PRECOS N°73/2020, PREGAQ PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

- -

CLASSIFICAGAO DA DESPESA N [ MOVIMENTO DO CREDITO \‘
ORGAO / UNIDADE ORGCAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR R$ 535.258,00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
. ; DESPESA DESSA O.P.R$ 3.200,00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNACAO 10 .302.1310
SUB-ELEMENTO a9 SALDO ATUAL 532.058,00
\_ /N A
( 3003
9 Setembro 2021
L DATA J Nota Fiscal Eletronica Estagual J
- \ A !

RREIRA MARTINS

1 810.360.511-53
TESOUREIRO j

L

RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DE R$
(3.200,00) TRES MIL E DUZENTOS REAIS

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.,
Cédigo Conta Fonte Doc. Valor

AGRUP 36.440-1 114 56541 34.820,00 PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

QEFOSITO EM CONTA -> BANCO : 033/ AGENCIA : 3739-/ CONTA : 13004690-5 ASSINATURA - C.P.F. j




X i : 11
FERFRITRA BG

L Fhnns Do Cowinsn Gaipertnn

ESTADO DE GOIAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89
CENTRO - CENTRO

ORDEM DE PAGAMENTO
rREG,EMPENHO : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66542 )

[BRUTO 2.920,0(?\ [ )
k / \LIQUIDO 2.920,00)
DEVERA SER PAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19

A QUANTIADE R$  (2.920,00) DOIS MIL E NOVECENTOS E VINTE REAIS

PROVENIENTE DE DESPESA COM ADESAOQ DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA

ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE
PRECOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO. j

\

( CLASSIFICACAO DA DESPESA ) [ MOVIMENTO DO CREDITO “
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR R$ 532.058.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
i } DESPESA DESSA O.P. R$ 2.920,00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNACAQ 10 .302.1310
SUB-ELEMENTO 99 SALDO ATUAL 529.138,00
\_ J J
(" 3129
9 Setembro 2021
L __ DATA J k Nota Fi‘scla‘%Eletr’Qnica-Esuj’dua! J
DANlELA;@/ \ GLA FERREIRA MARTINS
CPF: 869.928.051-34 PF810.360.511-53
K GESTOR ~_/TESOUREIRO /
/RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DE R$ \
(2.920,00) DOIS MIL E NOVECENTOS E VINTE REAIS
CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.
Cédigo Conta Fonte Doc. Valor
AGRUP 36.440-1 114 66541 34.820,00

PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

QEFOSiTO EM CONTA -> BANCO : 000/ AGENCIA : -/ CONTA : - ASSINATURA - C.P.F.

)




gy, ESTADO DE GOIAS

) aNa ! FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
A Ky
RRETRITVRA 26 C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89

; CENTRO - CENTRO

L PAsns Lvsgres (ot G/

ORDEM DE PAGAMENTO

rREG,EMPENHO : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66543

~ J

( BRUTO 294000\ [ e

\_ _} \LIQUIDO 2.940,09}

DEVERA SER PAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19
A QUANTIADE RS (2.940,00) DOIS MIL E NOVECENTOS E QUARENTA REAIS

PROVENIENTE DE DESPESA COM ADESAQ DE ATA DE REGISTRO DE PREGCO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA

ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE
\ PRECOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO. /
ﬁ CLASSIFICACAQO DA DESPESA ) [ MOVIMENTO DO CREDITO x
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR R$ 529.138.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
) DESPESA DESSA O.P. R$ 2.940,00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNACAO 10 .302.1310
SUB-ELEMENTO 99 SALDO ATUAL 526.198,00
. Y . W P
( 3197 )
9 Setembro 2021
L J Nota Fiscal Elei@mcﬁs]}dual
o g r"‘ ! v,
GLAUCIMA RREIRA MARTINS

CPF.810.360.511-53
“TESOUREIRO J
/ RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DE R$ \
(2.940,00) DOIS MIL E NOVECENTOS E QUARENTA REAIS

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.

Cédigo Conta Fonte Doc. Valor

RCHUR Dewddled 24 o854l 4282000 PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

QEPOSITO EM CONTA -> BANCO : 000 / AGENCIA : -/ CONTA : - ASSINATURA - C.P.F. j




R T
ESTADO DE GOIAS - g\
e, FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
REETRRA 5 | C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89

CENTRO - CENTRO
ORDEM DE PAGAMENTO \

e\

i

DUJHEU

 Flnns L Comaidoa dageren

-

REG.EMPENHO : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR - 04/05/2021 REG.OP : 66544
e J
rBRUTO 1.680,0{;\ (
uiD f ,00
- _J \ Hauibo 1.680,00 )
DEVERA SERPAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19
A QUANTIADE RS  (1.680,00) UM MIL E SEISCENTOS E QITENTA REAIS
PROVENIENTE DE  DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE
\ PRECOS N°73/2020, PREGAQ PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO. j
4 CLASSIFICAGAO DA DESPESA N MOVIMENTO DO CREDITO w
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR R$ 526.198.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
. DESPESA DESSA O.P. R$ 1.680,00
CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNACAO 10 .302.1310
SUB-ELEMENTO 99 SALDO ATUAL 524.518,00
o P J
) ( 3238
9 Setembro 2021
L e DATA ) \ Nota Fiscal ﬁletré_g’ﬂga. E.s{adual J

, HERREIRA MARTINS
: 869.928/ PF;810.360.511-53
\ GESTOR ““TESOUREIRO /

/RECEBI(EMOS} A IMPORTANCIA DE R$
(1.680,00) UM MIL E SEISCENTOS E OITENTA REAIS

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.

Cédigo Conta Fonte Doc. Valor

AR SRladlng Lhe Seadl 3%:820:00 PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

QEFOSITO EM CONTA -> BEANCO : 000/ AGENCIA : -/ CONTA : - ASSINATURA - C.P.F, )




' 1’1‘1}

FOSTRISIRA 26

4 Pl Lwmgoes Cowidaa e f

ESTADO DE GOIAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89
CENTRO - CENTRO

" 2 Mun;

£ 2\
Fn %
Ru, \ E‘i
A \ g
GQ 7,

ORDEM DE PAGAMENTO

rREG.EMPENHO : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66545
. J
[BRUTO 2.960,00\ 4 )
\L _/ \LIQUIDO 2.960,00]
DEVERA SER PAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19
A QUANTIADE RS (2.960,00) DOIS MIL E NOVECENTOS E SESSENTA REAIS
PROVENIENTE DE DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE
PRECOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO. J

L9

4 CLASSIFICAGAO DA DESPESA i o MOVIMENTO DO CREDITO “
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO RS 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR RS 524.518.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
: DESPESA DESSA O.P. R$ 2.960,00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNAGAO 10 .302.1310
SHBELEMENTO 99 J SALDO ATUAL 521.558,00
&
(" 3286
9 Setembro 2021
L DATA J Nota Fiscal Eletranica Estadual J
{._\\ - - e
DANIE GES MENESES GLAUCIMAR PERREIRA MARTINS
CPF: 869.928,051- PF: 810.360.511-53
\ GESTOR  TESOUREIRO

ﬂ?ECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DE R$

Fonte Doc. Valor

114

Coddigo Conta

AGRUP  36.440-1 566541

QEFOSITO EM CONTA -> BANCO : 000 / AGENCIA : -/ CONTA : -

(2.960,00) DOIS MIL E NOVECENTOS E SESSENTA REAIS

34.820,00

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.

PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

ASSINATURA - C.P.F.

A




ERIRA DS |

4 FPhstns Loty Cowifin dperen /

ESTADO DE GOIAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89
CENTRO - CENTRO

ORDEM DE PAGAMENTO

rREG,Em‘IPEr\IH{:J : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21 )
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66546

/BRUTO 1.610,0[;\ /_ \

Nee )\ uauibo 1.610,00

DEVERA SER PAGO A

A QUANTIA DE RS

PROVENIENTE DE

N

382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19
(1.610,00) UM MIL E SEISCENTOS E DEZ REAIS

DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTR?

PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

f CLASSIFICAGAO DA DESPESA N [ MOVIMENTO DO CREDITO “
ORGAO / UNIDADE ORQAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR R$ 521.558,00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00

DESPESA DESSA O.P. R% 1.610,00
CONSIGNACAQ/SUBCONSIGNACAQ 10 .302.1310
SUB-ELEMENTO 99 SALDO ATUAL 519.948,00
\Z J W,
( 3339
9 Setembro 2021
L N DATA J L Nota F|s%ai Eletrénica I1Esladua| J

R FERREIRA MARTINS
: 810.360.511-53
TESOUREIRO

7

ﬂECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DE R$ \
(1.610,00) UM MIL E SEISCENTOS E DEZ REAIS

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.
Valor
34.820,00

Doc.
66541

Fonte
114

Coédigo Conta

RSP 36.a40=] PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

Q’EPOSITO EM CONTA -> BANCO : 000 / AGENCIA : -/ CONTA : - ASSINATURA - C.P.F.

/




ESTADO DE GOIAS

_ FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ﬁ‘gﬁmgg‘ C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89

' CENTRO - CENTRO

LI PAMAs Lovigies it Lo/

ORDEM DE PAGAMENTO

-

REG.EMPENHO : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21
0503.000- 198 - DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66547

\ A

(BRUTO 2.300,00\ ( )

\_ J kLIQUIDO 2.300,00)

DEVERA SERPAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19
A QUANTIADERS$ (2.300,00) DOIS MIL E TREZENTOS REAIS

PROVENIENTE DE DESPESA COM ADESAOQO DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQ'UISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE

\ PRECOS N°73/2020, PREGAQ PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

f CLASSIFICAQAO DA DESPESA N MOVIMENTO DO CREDITO “
ORGAO / UNIDADE ORGCAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITQ RS 584.040,00
CLASS, PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR RS 519.948,00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00

DESPESA DESSA O.P.R$ 2.300,00
CONSIGNAGAQ/SUBCONSIGNAGAC 10 .302.1310
SUB-ELEMENTO gg _/ CALDO ATUAL 517648,00 j
i 3418
9 Setembro 2021
. T i dnica-
L s DATA J L Nota FIS(:_QﬁET.rEQLC& I:'é'(a‘mja! J

DANI RGES MENE
CPF: 869.928:051- &
GESTOR

KRECEBI{EMOS] A IMPORTANCIA DE R$
(2.300,00) DOIS MIL E TREZENTOS REAIS

ERREIRA MARTINS

- §10.360.511-53
_TESOUREIRO /

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.

Cédigo Conta Fonte Doc. Valor

AGRUP 36.440-1 114 56541 34.820,00 PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

QEPOSITO EM CONTA -> BANCO : 000 / AGENGIA : -/ CONTA : - ASSINATURA - C.P.F. /




ESTADO DE GOIAS o Mung,
@ N\
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE r N\
AN K| e Y
RPEIRORA C.N.P.J.: 04.334.880/0001-89 Ry B
4 FAMny Lowisgies Ol (..;‘_m'..’ CENTRO - CENTRO A@@ \ Q’"

/ ORDEM DE PAGAMENTO \

REG.EMPENHO : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66549
/_BRUTO 3.120,00\ ( \
k /; KLIQUIDO 31 20'00/
DEVERA SER PAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34,632.108/0001-19
AQUANTIADE RS  (3.120,00) TRES MIL E CENTO E VINTE REAIS
PROVENIENTE DE DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE
K PRECOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO. /
f CLASSIFICAQAO DA DESPESA \ [ MOVIMENTO DO CREDITO “
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR R$ 515.708,00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
DESPESA DESSA O.P. R$ 3.120,00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNAGAO 10.302.1310
SUB-ELEMENTO 99 SALDO ATUAL 512.588,00
¥ J J
( 3494
9 Setembro 2021

J L Nota Fnsz:-:rl,!ztet’ré/m;afsta@al

CPF: 869.928.051-34
K GESTOR

ﬂ:{ECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DE R$
(3.120,00) TRES MIL E CENTO E VINTE REAIS

VAN

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.
Cédigo Conta Fonte Doc. Valor

BeE detla TR SR SetE000 PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

QEPOSITO EM CONTA -> BANCO : 000/ AGENCIA : -/ CONTA : - ASSINATURA - C.P.F. j




ESTADO DE GOIAS
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89

CENTRO - CENTRO
ORDEM DE PAGAMENTO \

FERARITIRA B5

L FAANS Lo Cwwinga Gpere {

b 4
““fneuva\éjs/

A \
I\

{ .
REG.EMPENHO : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66550
“ J
(BRUTO 1.710,00\ ( \
LIQUIDO 1.710,00
\_ _J MR J,
DEVERA SERPAGOA 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19
A QUANTIADER$ (1.710,00) UM MIL E SETECENTOS E DEZ REAIS
PROVENIENTE DE  DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQUISIGAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE
\ PRECOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO. j
ﬁ CLASSIFICACAO DA DESPESA kT2 MOVIMENTO DO CREDITO “
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR RS 512.588.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
B DESPESA DESSA O.P. R$ 1.710,00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNAGAO 10 .302.1310
SUB-ELEMENTO 99 SALDO ATUAL 510.878,00
\ 4 J
( 3548
9 Setembro 2021
L _ DATA J \ Nota Fuﬁ__csi Eletranica Estadual J

1 / B
' { ' /
DANIIl":A ORGES| SES GLAUCIMARFERREIRA MARTINS
CPF: 869.9281051-3 F: 810.360.511-53
\ GESTOR / TESOUREIRO
L

/ RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DE R$
(1.710,00) UM MIL E SETECENTOS E DEZ REAIS

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.
Cédigo Conta Fonte Doc. Valor

ARSI DRudAded. 33 GRSHR 34,820, 00 PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

QEFOS!TO EM CONTA -> BANCO : 000 / AGENCIA : -/ CONTA : - ASSINATURA - C.P.F. )
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ESTADO DE GOIAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89
CENTRO - CENTRO

ORDEM DE PAGAMENTO

PROVENIENTE DE

o

rREG,EMPENHO : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66551
[ BRUTO 2.940,0t;\ [ )
\ / \LIQUIDO 2.940,09/
DEVERA SER PAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19
AQUANTIADE RS  (2.940,00) DOIS MIL E NOVECENTOS E QUARENTA REAIS

DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISIQAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE
PRECOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

f CLASSIFICACAO DA DESPESA N [ MOVIMENTO DO CREDITO “
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO RS 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PRO.. ATIVIDADE 2036 Sl RN T
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00

" i DESPESA DESSA O.P. RS 2.940,00
CONSIGNACAO/SUBCONSIGNAGCAC 10 .302.1310
SUB-ELEMENTO 99 SALDO ATUAL 507.938,00
\_ # K 7
( 3607 )
9 Setembro 2021
L N DATA J I Nota Fiscal Fletronios Estadual j
§  —
4 AR
DANI i EMESES GLAL&:[yIA ERREIRA MARTINS
CPF;: 8&9.923.051-34 } /« 810.360.511-53
\ GESTOR 'y v TESOUREIRO

ﬂ?ECEBI(EMOS} A IMPORTANCIA DE R$
(2.940,00) DOIS MIL E NOVECENTOS E QUARENTA REAIS

Valor
34.820,00

Fonte Doc.
114 66541

Cédigo Conta
AGRUP  36.440-1

QEPOSITO EM CONTA -> BANCO : 000 / AGENCIA : -/ CONTA : -

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.

PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

/
.

ASSINATURA - C.P.F.

_J




ESTADO DE GOIAS ) é{a MU%
S A )
: ._ FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE N Q\%
B TRA 2G : C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89 %‘ =
Q
CFAMAs Lange Cowminga Lpoe { CENTRO - CENTRO /g@n\ ;
~Ere”
ORDEM DE PAGAMENTO \
rREGAEMPENHO : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21 )
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66552
rBRUTO 1.480,00\ ( N\
. 9 )\ tlauibo 1.480,00

DEVERA SERPAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19
A QUANTIADERS (1.480,00) UM MIL E QUATROCENTOS E OITENTA REAIS

PROVENIENTE DE DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA

ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE
\ PRECOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO. /
f CLASSIFICACAO DA DESPESA N [ MOVIMENTO DO CREDITO “
ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR R$ 507.938.00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
_ _ DESPESA DESSA O.P.R$ 1.480,00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNAGCAQ 10.302.1310
SUB-ELEMENTO 99 J SALDO ATUAL 506.458,00
% P4
( 3653
9 Setembro 2021
L J Nota Fiscal Eletrénica Estadual J
L. A e

- o — =

,
P

DANIELA t
CPF: 869.928.051-34
GESTOR

ﬂ?ECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DE R$
(1.480,00) UM MIL E QUATROCENTOS E OITENTA REAIS

GLAUCIM RREIRA MARTINS

7810.360.511-53
TESOUREIRO

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.

Cédigo Conta Fonte Doc. Valor
AgRUF Phddlas SR boadd 38:880,10 PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

QEPOSITO EM CONTA -> BANCO : 000/ AGENCIA : -/ CONTA : - ASSINATURA - C.P.F. /




ESTADO DE GOIAS

1 - A ol
- 2. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE /& rs %
'flﬁ-kt‘ ': P.J.: 04.394.880/0001-89 (¢ T~ 2)
ﬁmﬂﬂ | C.N.P.J.: 04.394. | R 5
1 PMsns Lavigoes i Cesti | CENTRO - CENTRO .\/As\ /'
urar®
ORDEM DE PAGAMENTO
rREG.EMPENHO - 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21 )
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR -04/05/2021 REG.OP : 66553
N J
( BRUTO 3.310,0?\ 4 A
\_ ) \_Liauipo 3.310,09
DEVERA SER PAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19

A QUANTIADE RS (3.310,00) TRES MIL E TREZENTOS E DEZ REAIS

PROVENIENTE DE

DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQ_UISIC?\O DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE
PREGCOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

\_
p

N

CLASSIFICAGAO DA DESPESA N [ MOVIMENTO DO CREDITO
ORGAO / UNIDADE ORCAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR R$ 506.458,00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00
_ ~ DESPESA DESSA Q.P.R$ 3.310,00
CONSIGNAGCAO/SUBCONSIGNACAO 10 .302.1310
SUB-ELEMENTO 99 J SALDO ATUAL 503.148,00
e ¥
( 3729
9 Setembro 2021
L J Nota Fiscal Eletrdnica Estadual J

-/810.360.511-53
_/TESOUREIRO

/ RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DE R$
(3.310,00) TRES MIL E TREZENTOS E DEZ REAIS

Valor
34.820,00

Fonte Doc.
114 56541

Coédigo Conta
ARGRUP 36.440-1

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.

PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

/
N

QEPOSITO EM CONTA -> BANCO : 000/ AGENCIA ; -/ CONTA : -

ASSINATURA - C.P.F.

o
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ESTADO DE GOIAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89
CENTRO - CENTRO

ORDEM DE PAGAMENTO

A QUANTIA DE R$

PROVENIENTE DE

-

(REG EMPENHO : 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR - 04/05/2021 REG.OP : 66554

([ BRUTO 2.710,00\ r )

\_ )\ tlauibo 2.710,00 )

DEVERA SERPAGOA 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19

(2.710,00) DOIS MIL E SETECENTOS E DEZ REAIS

DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PREGO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTR?

PREGCOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

f

ORGAO / UNIDADE ORGAMENTARIA
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE
ELEMENTO DA DESPESA
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNAGAO
SUB-ELEMENTO

N

J

CLASSIFICAGAO DA DESPESA N MOVIMENTO DO CREDITO “
13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
ek SALDO ANTERIOR R$ 503.148,00
3.3.90.30.00
DESPESA DESSA O.P. R$ 2.710,00
10 .302.1310
99 SALDO ATUAL 500.438,00

Setembro

2021 ]

3766

Nota Fiscal Eletrdnica Esja_c_l_u‘al

/CPF’ 810.360.511-53
J'_/ TESOUREIRO

/RECEBI(EMOS} A IMPORTANCIA DE R$
(2.710,00) DOIS MIL E SETECENTOS E DEZ

Cédigo Conta

AGRUP 36.440-1 114

QEPOSITO EM CONTA -> BANCO : 000 / AGENCIA : -/ CONTA : -

REAIS
CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.
Fonte Doc. Valor
56541 34.820,00

PLANALTINA, 09 de Setembro de 2021.

~

ASSINATURA - C.P.F.

/




ESTADO DE GOIAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ERETRTASE | C.N.P.J.: 04.394.880/0001-89
CENTRO - CENTRO

L PARAS Lovses (ol G/

o, ~/
urarie.”
ORDEM DE PAGAMENTO =
(REG.EMPENHO; 41661 NUMERO / EMPENHO PROCESSO: 0011601/21 1
0503.000- 198 -DESPESAS A PAGAR - 04/05/2021 REG.OP : 66548
(BRUTO 1.940,00\ f \
\_ )\ tluino 1.940,09

DEVERA SER PAGO A 382131 - DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS EIRELI - C.N.P.J.: 34.632.108/0001-19

A QUANTIADE RS  (1.940,00) UM MIL E NOVECENTOS E QUARENTA REAIS

PROVENIENTE DE DESPESA COM ADESAO DE ATA DE REGISTRO DE PRECO PARA AQUISICAO DE OXIGENIO MEDICINAL PARA
ATENDER A DEMANDA DAS UNIDADES DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE, COMFORME ATA DE REGISTRO DE

\ PREGOS N°73/2020, PREGAO PRESENCIAL N°22/2020, PROCESSO N° 11601/2021 ANEXO.

f CLASSIFICAGAO DA DESPESA N MOVIMENTO DO CREDITO “
ORGAO / UNIDADE ORGCAMENTARIA 13 VALOR DO CREDITO R$ 584.040,00
CLASS. PROGRAMATICA/PROJ. ATIVIDADE 2.036 SALDO ANTERIOR R$ 517.648.,00
ELEMENTO DA DESPESA 3.3.90.30.00

i ~ DESPESA DESSA O.P.R$ 1.940,00
CONSIGNAGAO/SUBCONSIGNAGAO 10 .302.1310
\_ A A i
( 3820
9 Setembro 2021
L . DATA J { Nota Fiscal Eletrdnica Estadual J

DANIELABOR( "’ SES
CPF: 869.928/051-§4 CPF: 810.360.511-53

\ GESTOR / TESOUREIRO
1Y

/RECEBI{EMOS] A IMPORTANCIA DE R$
(1.940,00) UM MIL E NOVECENTOS E QUARENTA REAIS

VAN

CONSTANTE DESTA ORDEM DE PAGAMENTO.

Cédigo Conta Fonte Doc. Valor
AGRUP 36.440-1 114 56541 34.820,00 PLANALTINA, 09 de Setembfo de 2021'

QEPOSITO EM CONTA -> BANCO : 000 / AGENCIA : -/ CONTA : - ASSINATURA - C.P.F. j




(G3331009404713041
10/09/2021 09:57:20

¥ I g
g Emi ompr:

2 | ssao de comprovantes
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
10/09/2021 - AUTOATENDIMENTO - 99.57.21
2462702462 SEGUNDA VIA 0002

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: GO 521760 FMS CUSTEIO SUS
AGENCIA: 2462-7 CONTA: 36.4406-1

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : GO 521768 FMS CUSTEIO SUS
BANCO: ©33 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
AGENCIA: 3739-7 - DF-SIA

CONTA: 13.ee4.690-5

FAVORECIDO: DF GASES E EQUIPAMENTOS MEDICINAIS
CPF/CNP]: 34.632.108/0001-19

VALOR: R$ 34.820,00
DEBITO EM: 18/89/2021

DOCUMENTO: ©91ee1
AUTENTICACAO SISBB: 1.873.675.103.43F.68D

Transagao efetuada com sucesso por: JE758020 DANIELA BORGES MENESES.



