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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SALINAS DA MARGARIDA
TRAVESSA UDIO PENA 1
CENTRO
SAUNAS DA MARGARIDA • BA 
CNPJ: 11.334.416/0001-€2 ORDEM DE PAGAMENTO

Proc. Adm: Exore.:
2020

Empenho: S90 Tip©: NORMAL Cridlto: Extrsordlnirio

CLASSlFICAgAO orqamentAria DADOS COMPLEMENARES

Unidade: 060100 - FUNDO MUNICIPAL DE SAClDE

Funcfio: 10 • SAUDE

Sub-Fun^fio: 301 -AlencAo Badca

Progmma: 001 • SAUDE PARA TODOS

AcS©: 2088 - ACAO DE ENFRENTAMENTO EMERGEnCIA EM
SA0DE A COVID-19PORTARIA N° 1.666 DE 01.07.2020

Modalldade: 030-2020PESRP • PregSo EletrOnleo para Reglttro da Prec© 
Contra)©:

ConvSnio:

Cat. da Oecpesa: 33903004 • MEOICAMENTOS

IncorporacSo:

Element©: - Material do Consume 
Fonlo: 14 -TRANSFERENCIA SUS

Desp. de Pesaaal:

Obs
Said© Anterior 

446.958,61

Valor do Empenho 
1.480.00

Saldo Atual 
445.476,61

CREDOR

R.Sodal/Nomo: 34786 • BAHIA MEDIC COM DE PROD HOSP EIRELI 
C.N.P.J/CPF: 15.229.287/0001-01

Endereco: RUA JOSE DE DEUS PEREIRA A, 287 
Balrro: CAICARA 
Odede/UF: GUANAMBI / BA 
Conta:

R.G.:
I.M.: I.E.:

Banco: AgSnda:

HISTORICO / ESPECIFICAgAO DA DESPESA

EMPENHO PARA ATENOER DESPESA COM AOUISICAO DE MEOICAMENTOS PARA O AUXILIO NO TRATAMENTO EM CASO DE INFECCAO COM 
SINTOMAS DE COVID-19. NO MUNtCIPIO OE SALINAS DA MARGARIDA. CONFORME OECRETO N* 320 DE 28 DE AGOSTO DE 2020. CONFORMS 
ATA DE REGISTRO DE PRECO N* 058-2020. NOTA FISCAL N* 31238.

Valor: 1.480,00 ( Urn Mil Quatrocentos e Oltonta Reala)

VALOR DO EMPENHO: 1.480,00

OECLAAO OUE 0(S) MATER IAMAJS) FOI(RAM) RECEBCWS) E 
REGtaTRAOOfS} NO LfVRO PR0PRK) OU OUE 0(S) SERV1CO(S| 

FOURAM) PRESTADOfS).
EM: 18AJ/2020

OECLARO OUE A IUPORTAHCIA SUPRA FOIOEDUZOA OO 
cnEorro pr Opr ioAUTORtZO O EMPENHO OA DESPESA SU PRAM ENCONAOA

EM: 18/11/2020 EM: 16/11/2020

JANICE AMADO OE JESUS 
294.860.505-97 

SccretSrlo Municipal de Saude

FERNANDA CONCEICAO DOS SANTOS 
610.196.745-20 

Senridor

ROBERVAL TELfS OE OLIVEIRA 
354.066.665-68 

Senridor

UQUIDAgAO PROCESSO DE PAGAMENTO NV 1521

ML OR TOTAL BRUTO EM Rl: 
VALOR DAS DEDUCOESEM Rl: 
PAOA.SE A OUANTIA DE 94 Rl:

lAaamOECIARO OUE A DESPESA RELATIVA A NOTA DE EMPENHO 
SUPRA ESTAUOUIDAOA POOENDO SER EFETUADOO 

FAGAMENTO
FOIFAGAAIMPORTANCIAAinaRIZADAam

lABom

Banco Conta Cheque/Doc Valor
banco oo 1AM.CC

BRASIL BA.

EM: 18/11/2020 EM: 15/12/2020 EM: 15/12/2020 .

JANICE AM4w DE JESUS 
294.860.505-97

DAIALA SILVA SANTOS fLOBODEJ. GOMES 
63255979567

MAI

037.067.71535
Senridor SecrotSria de SaOdo Senridor
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SALINAS DA MARGARIDA
TRAVESSA LIDIO PENA 1 
CENTRO
SALINAS OA MARGARIDA • BA 
CNPJ: 11.334.416/0001-62

17001/ 2020

FORNECEDOR

C.N.P.J7C.P.F.: 15.229.287/0001-01 
Insc. Estadual:

Cidade: GUANAMBI 
Agenda:

Nome: BAHIA MEDIC COM DE PROD HOSP EIRELI
Insc. Municipal:

Enderego: RUA JOSE DE DEUS PEREIRA A. 287 
Banco:

UF: BA

Conta:

CLASSIFIC AQ AO OR? AMENTARIA

060100 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
2088 - ACAO DE ENFRENTAMENTO EMERGENCIA EM SAGDE A COVID-19PORTAR 

339030000000 - Material de Consume

Unldade Orgamentdria: 
Projeto / Atividade: 
Elemento de Despesa: 
Subelamento de Despesa: 
Fonte de Recurso: 14 - TRANSFERENCIA SUS

ESPECIFIC A? AO

REFERE-SE AO PAGAMENTO PARA ATENDER DESPESA COM AQUISICAO DE MEOICAMENTOS PARA O AUXIUO NO 
TRATAMENTO EM CASO DE INFECCAO COM SINTOMAS DE COVID-19, NO MUNICIPIO DE SALINAS DA MARGARIDA. 
CONFORME DECRETO N° 320 DE 28 DE AGOSTO DE 2020. CONFORME ATA DE REGISTRO DE PRECO N* 058-2020. 
NOTA FISCAL N0 31238.

IDENTIFICAQAO DO PAGAMENTORETENgCES

Cheque n° ValorBanco Agdnda ContaValor Bruto R$: R$1.480,00

RSI .480,00*32464-7 999001 4172-6ISS:
IRRF:
inss/previdEncia PROPRIA: 
Outras DedugSes

Total Retido R$: 0,00
PAGUE-SE EM:Valor Llquldo R$: R$1,480,00

R E C I B O

Recebi da(o) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAUNAS DA MARGARIDA no Estado da(o) BAHIA a quantia 
supra R$ 1480, correspondente a especificagSo acima descrita.

Para devidos efeitos passo e firmo em (duas) vias, dando plena e geral quitagao.

^ 5/^12SALINAS DA MARGARIDA / BA,

Recebedor

NOME: BAHIA MEDIC COM DE PROD HOSP EIRELI
CPF
RG

MATRICULA



tDKNTinCACAO l>0 KMITBNTC DANFE
DOCUMENTO 
AUXIUAR DA 
NOTA RSCAL 
eletrOnica

0-ENTRADA 
I-SAlDA

BAHIA MEDIC COM DE PROD HOSP - 
EIRELI - ME

CHAVC UK ACESSO
2920 11 IS 2292 82000101 5500 1000 0312 3810 0048 2416KUA JOSK DE DEUS PEREIRA, CAU’AO A, 287- CA1CARA 

46430-000 GUANAMBI - BA 
7734518800 0 Consulia dc autenticidadc no ponal nacional da NF-t 

www.nfc.fa7tnda.gov.bf/porlalsTpa 
v^TERIE 1 

/FOLHA l/l ou no site da Scfaz Autorizadora
SATOREZA OA OPEMfAO

## VENDA ##
rRorocouo de avtiwizacAo oe uso

129201319673160 18/11/202014:55:26ft

IKSCRJCAO ESTADUAL 1NSCTICAO ESTADUAL OOSUBST.TRIBITT. Offl

100421895 15.229.287/0001-01.A

zihsttinatArio
NOME f RaZAO SCXIAl, -------------- -
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SALINAS DA MARGARIDA

CNW DATA DA IXISSAO
11.334.416/0001-62 18/11/2020 >1

/LNDtXkCU BAIRKO/DISTVITO
CENTRO

DATA DA SAIDA
TVS LIDIO PENA 18/11/2020 X44450-000
MUNIdPIO
SAUNAS DA MARGARIDA

UK k>nk / pax 1SSCRICAO&STADUA1.
ISENTO

KORA DA SAIDA
14:55:30BA 75 3659-1061

KATUkA f UUKUCATA

000031238/001 18/12/2020 1.480,00
cai.cuix) no i.Mrosro
BASK CALC ICMS VALOR ICMS BASK CALC ICMS ST

0,00
VALOR ICMS ST TOTAL DOS PROOUTOS /0,00 0,00 0.00 1,480,00

VALOR FRETE VALOR SCOURO VALOR DES OVTItAS DCSP VALOR in TOTAL DA NOTA 1.48<000,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORT A DOR / VOLUMES TV A NSPOR TAD05

v’OM li / RAZAO SOQ AL
PROPRJO

HUTU TOR CO VTA
O-Remetente

CODIOO ANT PtACA DO VtlC UP CNPI

LNDkkiiCO MLNIOPIO UP INSCKICAO hiTADUAL

VUAMIDADt E5PLC1L MAKCA NUMLXACAO peso bruto ptsouguitx)
0

dados dos rnoDirros/SKkvtcos
cboico

PROOlfTO
discs icAo r* > raooim) / ses vigo DCALC aUQ

ICMS
NCM3X CSX crop UNTO QUANT VALOR

UNIT
VALOR
TOTAL

VALOR
ICMSICMS

11776 PARACETAMOL 200MG <j\ S J0ML HARM ACB
Ijxc=PC2015]0 Fabn08/09/2020 Vnl*08/09/2022 0td=2.000 PMO=0,00 
R.ANV1SA* 1108500340071 
C6d. Barm: 7898166042186

3003905S S403060 rco 2.000 0,74 1.480,00 0,00

,*c
0 i»

&'h
p i

ai

>

ZlQ,/>
DADOS ADlbONAIS 77
INRIRMACOES comfixmkntarls

DADOS BANCARIOS - BAHIA MED Distribuidora; BANCO DO BRAI 
4664S-X >
I =PE030/2020 ORDEM 002 r
PADKAO1 "OB RIG ADO PELA PREFER ENCIA 
DADOS PEDIDOaVp>IDEDOR:l7 PEDIDO:4824l ROTAd)
NOME CUKNTK*ABREV:279/FUNSAUDE

RLSERVADO AO HSCO
SA AO: 0923-7 CC:

Ublni^i NKovd) SAircv | ww.aniile.oKat. ociaoucm ibii/LULVii livi pc*> U'j JA.-'fL. j.lu Kais 1 w.w.iuoaM)e.fQffiU

RECEBEMOS DE BAHIA MRDIC COM DT. PROD HOSP - KIRKU - ME OS PROD ITT OS IWU SKRVICOS COKSTAJOTB DA NOTA FISCAL ELETRONICA ft Jl HI. 
EMISSAO- IS/ll/mo VALOR TOTAL: 1.4(000 DESTINATARIO. FUNDO MUNICIPAL OE SAUDE DH SAUNAS DA MARGARIDA-TVS UDIO PENA. COTRO. 4MS0 
KOO-S ALINAS DA MASGARIDA-BA

NF-c
31.238

sErie 1
L>A1 A DO KLCLBIMbNTO IDKNT1HCACAOII ASSINATUKA tXJ RLCbBKDQK

http://www.nfc.fa7tnda.gov.bf/porlal


15/11/2010
417204172

• BANCO DO BRASIL • 
SEGUNOA VIA

COHPROVANTE DE TRANSFERENCIA 
DE COVTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

16:16:57
0002

CLIENTE: BA 292730 FKS CUSTEIO SUS 
CONTA:AGENCIA: 4172-6 32.464-7

DATA OA TRANSFERENCIA 
NR. DOCTJMEYTO 
VALOR TOTAL

1S/12/202B
550.923.000.046.645

1.480,00
•**•** TRANSFERIOO PARA:
CLIENTE: BAHIA MEDIC COM PROD H05P 
AGENCIA: 0923-7 
NR. DOCUMENTO

CONTA: 46.64S-X 
554.172.000.032.464

SSEBBnnSKEEBBBBSS

NR.AUTENTICACAO 1.86F.91F .09. CE8.1A9



PREFEITURA MUNICIPAL DE
Salinas da Margarida
f SECflPTAfilA DE5MJDE

,QRGAO: SECRETARIA MINIC1PAL DE SAODE ORDEM DE FORNC.N°002
PREGAO ELETRONICO N°t)30/2020 SRP

EMPRESA: BAHIA MEDIC COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES 
EIRELI - RUA JOSE DE DEUS PEREIRA 287, GALPAO 287- CAICARA • 
GUANAMBI BA CEP 46430000 CNPJ. 15.229.287/0001-01

OBJETO: a sele^ao de propostas para Contrata^ao de empresa para 
aquisi^ao futura e eventual de medicamentos para auxilio no tratamento 
em caso de infec?ao com sintomas de COVID -19, no Municipio de Salinas 
;da Margarida.

MATERIAIS DE USO 
HOSPITALAR

DESCRICAO DO ITEM APR. VALOR UNI VALOR TOTAL •QTDITEM
2.000'' R$ 0,741 Paracetamol 200mg/ml R$FRS 1.480,00,

AO.OOO^ R$ 0,07 R$2 Paracetamol SOOmg COMP 2.800,00
s 4.800,00'3 40.000 R$ 0,12 R$Dipirona SOOmg COMP COMP

1.700^ R$ 0,914 R$Dipirona 500 mg soluggo oral 10 ml FRS 1.547,00
4.550,OO'R$ 0,915 5,000 R$Dipirona sodica SOOmg ml FRS
4.050,00'6 5.000 R$ 0,81 R$Azitromicina de SOOmg COMP

1.500-'-7 Ceftriaxona Ig R$ 11,09AMP R$ 16.635,00-

900''8 R$ 7,09Heparina Sodica SOQOui 25 mg ampola AMP R$ 6.381,00,/
100/14 R$ 4,36Claritromicina SOOmg R$AMP 436,00.

■f\' , 'J- RS- 42.679,00. - - 4. - X

Assinatuta]^o^ecretaria
Assinatura dcpPrefeito - \Cpntrotadoria

/ W I
Local de Entrega de Material: ALMOXARIFADO CENTRAL DO MUNICIPIO - BASE

CONTATO: 75 3659-1693/1019

SolicitagSo ao Fornecedor: informar na nota fiscal o nurriero da autorizagSo, dados bancarios, anexar certidoes: 
INSS,FGTS,MUNICIPAL. ESTADUAL TRABALHIST&.

Salinas da Margarida, 11 de setembro de 202Q/



\ ImprimirVoltar

FEDERAL

Certificado de Regularidade 
do FGTS - CRF

Inscri?ao: 15.229.287/0061-01
Razao SociahBAHiA medic comercio de produtoSIhospitalares eireli 
Endereco: RUA jose de deus pereira 287 galpao a / caicara / guanambi / ba

/ 46430-000

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuigao que Ihe confers 0 Art. 
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifies que, nesta data, a 
empresa acima identificada encontra-se em situagao regular perante o 
Fundo de Garantia do Tempo de Service - FGTS.

O presente Certificado nao servira de prova contra cobranga de 
quaisquer debitos referentes a contribuigoes e/ou encargos devidos, 
decorrentes das obrigagoes com 0 FGTS^

Validade:04/12/2020 a 02/01/2021

Certificagao Numero: 2020120402155559113407

Informagao obtida em 14/12/2020 11:20:41

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

Controiaslona Genii 
do Municipio de SaJiflSfcla Margaridaa>iDATA /i

7
\ts:

http://www.caixa.gov.br
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PODER JUDICIARIO 
JUSTI^A DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

RODUTOS HOSPITALARES EIRELI (MATRIZNome: BAHIA MEDIC COMERCIO DE 
E FILIAIS)
CNPJ: 15.229.287/0001^01 /
Certidao n° : 32741964/2&2'0 
Expedigao: 14/12/2020, a^>3rf21:02 
Validade: 11/06/2021 
de sua expedigao.

V

180 (cento e oitenta) dias, contados da data

Certifica-se que BAHIA MEDIC COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI 
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 15.229.287/0001-01, 

nao CONSTA do Banco National de Devedores Trabalhistas.
Certidao emitida com base no art. 642-A da Consolidagao das Leis do 
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e 
na Resolugao Administrative n0 1470/2011 do Tribunal Superior do 
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.
Os dados constantes desta Certidao sao de responsabilidade dos 
Tribunals do Trabalho e estao atualizados ate 2 (dois) dias 
anteriores a data da sua expedigao.
No caso de pessoa juridica, a Certidao atesta a empresa em relagao 
a todos os seus estabelecimentos, agendas ou filiais.
A aceitagao desta certidao condiciona-se a verificagao de sua 
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na 
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidao emitida gratuitamente.

INFORMAgAO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados 
necessaries a identificagao das pessoas naturals e juridicas 
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigagoes 
estabelecidas em sentenga condenatoria transitada em julgado ou em 
acordos judicials trabalhistas, inclusive no concernente aos 
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a 
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes 
de execugao de acordos firmados perante o Ministerio Publico do 
Trabalho ou Comissao de Conciliagao Previa.

ControladOHSOerd
do Munidpio de^inas 

DATA
/

t

VIS

Duvidas e sugestoeE: cndt.@tst.jue.br

http://www.tst.jus.br


*

Emissao: 14/12/2020 11:21GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA

SECRETARIA DA FAZENDA

Certidao Especial de Debitos Tributarios 

(Positiva com efeito de Negativa)
(Emitida para os efeitos dos arts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro de 1981 • Codigo

Tributario do Estado da Bahia)

Certidao N°: 20203762361

razAo social

BAHIA MEDIC COMERCIO DE PRODU/TOS HOSPITALARES E1REL1

inscriqAo estadual CNPJ

100.421.895 15.229.287/0001-01

Fica certificado que constam, ate a presents data, as seguintes pendencias de responsabilidade do contribuinte acima 
identificado, relatives aos tributes administrados por esta Secretaria, cuja exigibilidade encontra-se suspensa, emprestando £

presente certidao Positiva o efeito de Negativa:

Processo(s) Administrativo(s) Fiscal(is): ICMS

269102.0019/18-4 - 2a Inst/AG.DISTRIBUICAO 269102.0020/18-2 - la Inst/DISTRIBUICAO

Esta certidao engloba os debitos referentes a todos os estabelecimentos do contribuinte, inclusive os inscritos na 
Divida Ativa, de competencia da Procuradoria Geral do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Publics do Estado da 

Bahia cobrar quaisquer outros debitos que vierem a ser aptfrados.

Emitida em 14/12^2020, conforms Portaria n° 918/99, sendo valida por 
( emissao.

dias, contados a partirda data de sua

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

Valida com a apresenta?3o conjunta do cartao original de inscrigsio no CPF ou no CNPJ da 
Secretaria da Receita Federal do Ministerio da Fazenda.

ControlavlpiHt VCi.'.\
{teas

[LAI
IDATA.

iSTO

RelCerlidaoEspccial.rptPAG - 1 de 1

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


minist£rio da fazenda
Secretaria da Receita Federal do Brasil 
Procuradoria-Geral da Fazenda National

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE D^BITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DlVIDA ATIVA DA UNIAO ^

Nome: BAHIA MEDIC COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARE&0RELI 
CNPJ: 15.229.287/0001-01 S?

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e Inscrever quaisquer dlvidas de 
responsabilidade do sujelto passlvo aclma Identificado que vierem a ser apuradas, t certificado que:

l.constam dabitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com 
exigibilidade suspense nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 - 
CPdigo Tributarlo Nacional (CTN), ou objeto de decisflo judicial que determina sua 
desconsideragdo para fins de certificapdo da regularidade fiscal, ou ainda n3o vencidos; e

2. nfio constam inscri?6es em Dlvida Ativa da UniSo (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda 
Nacional (PGFN).

Conforms disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tern os mesmos efeitos da certidSo 
negativa.

Esta certidSo 6 vSlida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federative, para 
todos os PrgSos e fundos pCiblicos da administrapSo direta a ele vlnculados. Refere-se S situapSo do 
sujeito passive no Smbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuipOes soclais previstas 
nas allneas 'a' a'd' do parSgrafo Cmico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitapSo desta certidSo estS condicionada S verificapSo de sua autenticldade na Internet, nos 
enderepos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

' wn base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014. 
72020 <hora e data de Brasllia>.

CertidSo emltida gratuitamente 
Emitida Ss 09:33:48^0 dia 22/!
VSlida ate 18/01/2021. V*
COdigo de contrbfe da certidSo: 61E9.1129.E1A5.D75D 
Qualquer rasurax>u emenda invalidarS este documento.

-k

http://rfb.gov.br
http://www.pgfn.gov.br

