MOTA AMO |
3598/000 2020 |

MUNICIPIO DE RAFARD

DEPARTAMENTO DE FINANCAS
SETOR CDNT#BI DATA DE EMISSAD FICHA
27/08/2020 214

Fonte de F e < TRANSFERENCIAS E CONVENIOS FEDERAIS-VINCULADOS
Aplicacio: | 312 RECURSOS PARA COMBATE AQ CORONAVIRUS e

Varlacio: © FPM - LC 173/20 - COVID-19 - SAUDE pivioa

Orgdo: 02 PREFEITURA DO MUNICIPIO DE RAFARD R CONTRATO N°

Unid. Orcamentéria: 57 FUNDO MUNIICIPAL DE SA:UDE e —
Unid. Executora: 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Funcdo: 10 SAUDE ;:‘“‘”“’““

pensa - [zenD Compras & Servigos 941/ 2020

SubFuncio: 301 ATENCAO B{S[CA s Pt

Programa: 3257 RAFARD SAUDE Art. 24, 11, Lei B666/93

Projeto/ Atividade: 2257 RAFARD SAUDE PEDIDO

z : Rt DIRETAS 02515/000-2020
Categ. Econdmica: 3.3.90 APLICACOES DIRET = = |
Elemento Despesa: 30 MATERIAL DE CONSUMO 13 - SECRETARIA D4 SAUDE 900,00 |
Sub-Elemento Desp: 36 MATERIAL HOSPITALAR |
Vinculo: € CONVENIO ]
CODIGO NOME DO FORNECEDOR CNP3 | CPF | INSCRICAD ESTADUAL
7164 |DENTAL PASSARO LTDA. 71.462.741/0001-32 | 660.025.587.110

ENDERECO BAIRRO |
| , |
CIDADE UF CEP | TELEFONE !
SOROCABA 5P 18030420  |(15)2101-6755 1.
BANCO AGENCIA |conTa TIPO CONTA ‘

APLICACAO: AQUISICAD DE MATERIAL PARA USO DA ENFERMAGEM DA U.B.S. MUNICIPAL PARA REALIZACAQ DE PROCEDIMENTOS DIARIOS E EM
ENFRENTAMENTG AO COVID 19, (Obs.: )

T CENTRO DE SAUDE, AV. DR. JOSE SOARES DE FARIA, N° 452 - CENTRO

mm e o e - 7 [ um. | ouawmoape] i uNITA
001  LUVA DESCARTAVEL B.5 ESTERIL. LUVA CIRURGICA PAR 200,0000

ESTERELIZADAS A ETO - BAIXO TEOR DE PROTEINA -

MATERIA PRIMA: PUROLATEX NATURAL -

PADRAONACIONAL, LUBRIFICADOS COM FINISSIMO

POBIO-ABSORVIVEL - PUNHO REFORCADO.

APRESENTACAO: EMBALAGEMESTERIL CONTENDO 1

PAR.

002 GORRO DESCARTAVEL. GORRO(TOUCA) DESCARTWEL UN 2.000,0000 0,16 0, 1600 320,00
NA COR BRANCA, MODELO SANFONADA COM ELASTICO,
| vL. RETIDO 0,00 vi.Liquino & 900,00 | VL. BRUTO 900,0¢
DOTAGAC ATUAL EMPENHADO n E A DATA VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL -
201.000,00 189.260,25 500,00 10.839,7
PREFEITO MUNICIPAL CONTABIL TESOUREIRA -
% ﬁ/ S o S B S
— S Banco: || ‘_ES"\ a.x -\L..id
mc#FDE Eﬁgﬁz EEI:J':EEND me ;.uésgo — !. ®m F’? V! D KT
Recebi da(o) HUNICIF{TJ DE RAFARD, a importancia dae:
(novecentos reais) ' PRlSL[‘A FURIGOTO LOURENGO
Referents ac Valor da Nota acima discriminada. l‘
= ASSINATURA DO FORNECEDOR | Documento t
RAFARD,  de de . \ | MNimero:
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NOTA

AND

DEPARTAMENTO DE FINANCAS =
SETGR EUNTPLBIL DATA DE EMISSAD FICHA
2 27/08/2020 214
312 RECURSOS PARA COMBATE AO CORONAVIRUS L e |
5 FPM - LC 173/20 - COVID-19 - SAUDE . B
02 PREFEITURA DO MUNICIPIO DE RAFARD PROCESSO 1?5wznzn]mm we
Unid. Orcamentaria: 57 FUNDO MUNIICIPAL DE SAUDE ——
Unid. Executora: 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE |
Funcéo: 10 SAUDE :."“*Lm"“‘
jspensa - [sento Compras & Servicos 94172020
SubFuncao: 301 ATENCAO BASICA ﬁm
Programa: 3257 RAFARD SAUDE Art. 24, 11, Lei BE66/93 .
Projeto/ Atividade: 3257 RAFARD SAUDE PEDIDO ]
£ 02515/000-2020
Categ. Econdmica: 3.3.00 APLICACOES DIRETAS P————
Elemento Despesa: 30 MATERIAL DE CONSUMO 12 - SECRETARIA DA SAUDE 500,00
sub-Elemento Desp: 35 MATERIAL HOSPITALAR |
vinculo: C COMVENIO l J
rcéomn NOME DO FORMECEDOR CHPI | CPF INSCRICAD ESTADUAL |
| 2164 |DENTAL 'PASSARO LTDA. = 71.462.741/0001-32 660.025.587.110
EMDERECO BAIRRO
CIDADE T == UF CEP TELEFONE _l
SOROCABA cp 18030420 (15)2101-6755
Iﬁﬁw S AGENCIA CONTA \m CONTA J
APLICAGAD: AQUISICAO DE MATERIAL PARA USO DA ENFERMAGEM DA U.B.S. MUNICIPAL PARA REALIZACAQ DE PROCEDIMENTOS DIARIOS E EM
ENFRENTAMENTO AQ COVID 19. (Obs.:)
treaa | CENTRO DE SAUDE, AV. DR.J "SOARES DE FARIA, N° 452 - CENTRO T ==
ol 05 N
S TAmiO] WL UNIT, PEDIDD|  VALORT

o O T, -

R #"“‘.‘Tﬂ-‘w'--{' ] =
T T :??\-:-'t'.ﬂ'-! ¥ -';E‘-: < o oot . u RSl B el i et e

0,00 | VL. LIQUIDO 900,00 | VL. BRUTO 900,00
[ pOTACAO ATUAL EMPENHADO ATEIA DATA VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL _
201.000,00 l|' 189,260,25 900,00 10,835, 7"
PREFEITO MUNICIPAL ﬁscmc’b CONTABIL TESOUREIRA
2 J2 = i e f = N S
: B
=3 CARLOS ROBERTD BUEND EABID GERALDO FABRO . _ O 1D
CPF - 032.097.538-06 CRC ﬁuﬂ%m-n s —Emv'—f?""—”}—
B [ il k ™ i E..f
{‘\. - el
Recebi da(o) Mumcm? ns.n&mn, a importéncia de:
(novecentos reais) 5 I FRISC1J! FURIGOTO LOURENCO

ks
Referents ac Valor da Nota acima discriminada. | l

\ml‘l‘uu DO FORNECEDOR | Documento

RAFARD, de de
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250812020 Banco do Brasil

S T G337291523307014017
: ﬁ 29/09/2020 15:33:19
GoveRRn

e A s P R

MWWW“‘
Transferencia entre contas diversas

Debitado

NomiE- SREFEITURA M RAFARD FPM

Agincia 599-8

Conta coments 10308-3

Creditado

e “DENTAL PASSARO LTDA ' ]

Agéncia 191-0

Conta corrante IRAZ-K

walor 00,00

Data mesta data

Bssinada por 15407150 PRISCILA FU RIGOTO 20/00r2020 15:21:42
Joea1231 CARLOS R BUEND 29/08/2020 15:33:19

Transacio efsluada com SUCESS0.

I

Transacao efeluada com Scesso por JCER 1231 CARLOS R BUENC.

L L] "'*Ffﬁﬁniﬂ'l.ﬂrnew.hb?tﬂkﬂnﬂessao=9061heEaT1?ﬁfd51405336?149f435fa#



HENTAL m AUXILIAR DR

PASSARO |, 7
a - Eni_:::a.d.a
www. dentalpassaro.com.br 1 - Saida
JERTAL PASSARO EINELI K® 00196167

u;.azi.ﬁirr;ca:gaméges SERIE 0

: i i HTRD FOLHA 1/1

.B035-251 SCROCABA/SP x|

IANTUREZA DA OPERACAO |CHJWE DE ACESSO CONSULTAR www.nfe.fazenda. gov.br
/DA MEEBC AD TERL 5P 3520 0BTl 4627 4100 0132 5500 0000 1961 6714 4858 0040

‘MSC . ESTADUAL [ms_r:.nsmum DO ST || CHPJ ][Nmmm DO PROTOCCLD DE RAUTORIZACAD J
569, 025,587,110 T1.462.741/0001-32)|135200757718547 31/08/2020 10:38
ESTINATARIO/REMETENTE

IOME /RARZAD SOCIAL CHEJ/CEF DATA DE EMISSIO
REF ‘f DE RAFARD 44.723,757/0001-89 )| 31/08/2020
INDEREGO - ) [ BAIRRO/DISTRITO DATA DA OPERACRAD
W DR JOSE SOAHEES FARIA 452 CENTRO 31/0B/2020
MINICIFIO ESTADO |[CEP [m INSCRICACD ESTADUAL |[HORAR DA OPERACAD
A FARD IE 13370-000)|01234961816 ISEHTO 10:39:265
TATURA
196167-1 30/03/2020 900, 00 ]
A
m.cum DO IMPOSTO L 1
3C DO ICMS HVALDR DO ICMS ”ac DO ICMS ST VALOR DO ICME ST VALOR TOTAL DOS Pnunums]
20,400 a7, 60 1, 00 0, 00 900, 00 J
JALOER DO FRETE ]-vm_.c-n DO SEGURD w.ma DO ngsccm:m][owms nnsegsns ][vm TOTAL DO IFT [vm TOTAL DA HOTA ]
0,00 1 0, -:JUJ a, 04 _Q,00 Q,00 o040, 00 J
rRANSPORTADCR/VOLUMES TRANSFORTADOS
RAZAD SOCIAL } FRETE POR comn][cun.m'r PLACA DO VEICULO ] UF|[ CHPJ/CEF ]
- . D-Emitente
ENDEREGLD 1rmm:c:mm |[m?l INSCRICAD ESTADUAL J
——————— = )
JUANTIDADE [ESPECIE |r MARCR NUMERD ]’Ezscl BEUTO [rE20 LIQUIDOD
DADOS DOS DRODUTOS B )
CODIGD  DESCRIGAD Ho CST CEOP UMT QUANTIDADE V.UNITARIO WVALOR TOTAL BC. ICHMS VALOR ICME VALOR IPI YICHMS 3IPI _]
LOE4ET CORRD CIR TOUCA JRRC CfF1O0D S3072010 000 S510Z UM 20,000 15, DOD0D 20, 00 320,00 57,60 0,00 18,00 l:l,l:ll:Ii
LOTE: 20-DMO30E10Z0 Validade: 27,/07/2023
Valor aproximads dos tributos: B$ 13,44 (Federall, BS 87,60 (Estadusl),. RS T1. 04 (Total) - Fonbte: IBPT/D2C353
AL E LiVAS EET NEWHAND 8.5 40151100 (60 5405 UM L L Z,9000 580,00 0,4a0 o,00 a,00 o,p0 0,00
LOTE: MBELLA% Yalidadar 20/0372023
Valor aprozimads dos tributos: RS 24,736 (Federal), RS 104,40 (Estaduslh, RS 128,76 [Total) - Fonte: IBPT/OZC35J
AUB~-TOTAL CEUE 5102 @ 320,00
SUB-TOTAL CROP 5405 00,00
e
DADCE ADICIONAIS
. — )

INFGRMI:UEE ECM!?LEHENTARES FESERVADD AD FISCO

lmposto recolhido p# ‘un T11L Art 313-ndo RICHMS/0D.

M- 3313

iPra [nformatica - wwe, hpro.ocom.be



MUNICIPIO DE RAFARD
DIRETORIA DE ADMINISTRAGAO
_ SETOR DE COMPRAS
4R Sistemas < PEDIDO DE CO! £T0 - ANALTTICO - COVID
Padido: 7515/0-2020 [
_.______._—-—-—_________._-— g
[Processo/Ano: 1750 / 2020 Requisicio Nro.: 3475/2020 ‘]

& Exercicio: 2020

Modalidade: Dispensa - Isento Compras & Seicos o 04/200 |

'\m. cltacio AUDESP: 2020000000096

ysuario Requisicao: ARIANE |

ipo de Compra: ADMINISTRATIVA Prioridade: NORMAL
Unid. Orgamentaria: 02.0057 FUNDO MUNIICIPAL DE SAUDE
Ficha: 314 RAFARD SAUDE Usuério Pedido: MICHAELE
Fonte de Recursa: 5 TRANSFERENCIAS E CONVENIOS FEDERAIS-VINCULADOS
Aplicacdo FR.: 312 RECURSOS PARA COMBATE AO CORONAVIRUS
variagao FR.: c FPM - LC 173/20 - COVID-19 - SALDE
Elemento: 30 MATERIAL DE CONSUMO
Sub-Elemento: 36 MATERIAL HOSPITALAR
Aplicagio: AQUISICAO DE MATERIAL PARA USO DA ENFERMAGEM DA U.B.S. MUNICIPAL PARA REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS
DIARIOS E EM ENFRENTAMENTO AQ COVID 19.
Observacdo:
Tipo de Objeto:  Material Hospitalar, ambulatorial ou Odentoldgico |
Objeto: AQUISICAO DE MATERIAL DE ENFERMAGEM
Local de Entrega: __ CENTRO DE cAUIDE, AV. DR. JOSE SOARES DE FARIA, NO 452 - CENTRO _&
Fornecedor 7164 - DENTAL PASSARO LTDA.
Fantasia: DENTAL PASSARC Fone: (15)2101-6755 Fapz DB00-775-6789
Contato: Fone: E-mail:
Endereco:
Cidade: SOROCABA Cep: 18030420 Estado: SP
cnpi/Cpf: 71462741000132 Inscricio Estadual: £69.025,587.110 Inscricao Municipal:
validade: Cond. Pagto.: 30 dias Garantia: Prazo Entrega: 7 dias
Cnpj/Cpf: 44.723.757/0001-89 Cep: 13370-000 Bairro: CENTRO
Infarmepdos para 0. | Endemigg: PRACA INDEPENDENCIA, 100
Nots Eavor anexar a Nota Fiscal a este Padido.

- —

I
T ——————
Valor Unitario Valor Total

e
— e — ey
_Ttem guanﬁdade Unidade Cd. Produto Descricdo do Produto
0001 200,000000 PAR 008.00203-4 LUVA DESCARTAVEL 8.5 ESTERIL. LUVA CIRL'JRGIQ 2,9000 580,00

ESTERELIZADAS A ETO - BAIXO TEOR DE PROTEINA
_ MATERIA PRIMA: PUROLATEX NATURAL -
PADRAONACIONAL, LUBRIFICADOS COM FINISSIMO
POBIO-ABSORVIVEL - PUNHO REFORGADC.
APRESENTACAO: EMBALAGEMESTERIL CONTENDO 1
PAR.

poos 2.000,000000 UnN 009.00019-6 GORRD D"ESCART.F'L‘I-’EL. GORRO(TOUCA) 0,1600 320,00
DESCARTAVEL NA COR BRANCA, MODELO
SANFONADA COM ELASTICO, 100%
POLIPROPILENO.

e e - ——t
Ual_or Total: 900,00 Valor Desconto: 0,00 Valor Imposto: 0,00 Valor Liquido: BDD,DDJ

RAFARD, 27 de Agosto de 2020




PREFEITURA DO MUNICIPIO DE RAFARD
CNPJ (MF) 44.723.757 /000 1-89
¥  Praca Independéncia, 100 TELEFONE: (19) 3496 1816
 CEP 13370-000 RAFARD-SP FAX: (19) 3496 1634

TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE RAFARD

CONTRATADA: DENTAL PASSARO LTDA

PEDIDO N2: 2515/0-2020

OBJETO: AQUISICAO DE MATERIAL PARA USO DA ENFERMAGEM DA UBS MUNICIPAL PARA
REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS DIARIOS E EM ENFRENTAMENTO AO COVID-19.
ADVOGADO (S)/ N2 OAB: (*)

Pelo presente TERMO, nos, abaixo identificados:

h Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido estara sujeito a andlise e julgamento pelo Tribunal de Contas
do Estado de S3o Paulo, cujo tramite processual ocorrera pelo sistema eletrénico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das manifestacbes

de interesse, Despachos e Decisées, mediante regular cadastramento no Sistema de
Processo Eletrbnico, conforme dados abaixo indicados, em consoniancia com o estabelecido
na Resolucdo n 01/2011 do TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletrénico, todos os Despachos e Decisdes gue
vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario Oficial
do Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de Sdo
Paulo, em conformidade com © artigo 90 da Lei Complementar n? 709, de 14 de janeiro de
1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos processuais, conforme regras
do Cédigo de Processo Civil;

d) Qualquer alteragdo de endereco — residencial ou eletrénico — ou telefones de contato
devera ser comunicada pelo interessado, peticionando no processo.

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) 0 acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicagdo;
b) Se for o caso e de nosso interesse, NOs prazos e nas formas legais e regimentais,

exercer o direito de defesa, interpor recursos e 0 que mais couber.
Rafard, 27 de Agosto de 2020.

GESTOR DO ORGAO/ENTIDADE:

Nome: CARLOS ROBERTO BUENO

Cargo: Prefeito Municipal

CPF: 032.097.538-06 RG: 13.755.961-6

Data de Nascimento: 10/02/1962

Endereco Residencial Completo: Rua Paul Madon, n2 423 — Bairro Centro, Rafard/SP
E-mail institucional: @Eita@rafard.sp.guu.br

E-mail pessoal: ca flosbuenorafard @gmail.com

Telefone(s): (19) 3456- 91?&1_3]__3;49_6—_2185“19} 99239-4136

Assinatura: e

Praca Independéncia, 100 CEP 13370-000 RAFARD - SP
e-mail: rafard@rafard.sp.gov. br - site: www.rafard.sp.gov.br



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE RAFARD
CNPJ (MF) 44.723.757 /0001-89
Praca Independéncia, 100 TELEFONE: (19) 3496 1816
CEP 13370-000 RAFARD-SP FAX: (19) 3496 1634

Responsavels gue assinaram o ajuste:

Pelo CONTRATANTE:

Nome: CARLOS ROBERTO BUEND

Cargo: Prefeito Municipal

CPE: 032.097.538-06 RG: 13.755.961-6

Data de Nascimento: 10/02/1962

Enderego Residencial Completo: Rua Paul Madon, n® 423 — Bairro Centro, Rafard/SP
E-mail institucional: prefeito@rafard.sp.gov.br

E-mail pessoal: carlosbuenorafard @gmail.com

Telefone(s): (19) 3 22186 / (19) 99239-4136

Pela CONTRATADA.:

Nome Completo: RODRIGO DOMINGUES GONCALVES

Cargo: Representante Legal

CPF n2: 281.687.698-56 RG n2: 27.309.343-5

Data de Nascimento: 04/11/1978

Endereco Residencial Completo: Rua Padre Domenico Trivi, n2 712 - Pq. Esmeralda —

Sorocaba/SP

E-mail pessoal: rodripogoncalves@hotmail.com

E-mail institucional: rodr_i_ggginca'lves@hutmail.mn‘l

Telefones: (15) 2101-6789/ {15) 99723-4433 )7 q

Assinatura: 1 Pl typ M//C’aé*/{
7 v o 7

Advogado:
(*) Facultativo. Indicar quando ja constituido, informando, inclusive, o enderego eletronico.

Praca Independéncia, 100 CEP 13370-000 RAFARD - SP ;.///x '
e-mail: rafard@rafard.sp.gov.br - site: WWw. rafard.sp.gov.br



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE RAFARD
CNPJ (MF) 44.723.757 /0001-89
Praca Independéncia, 100 TELEFONE: (19) 3496 1816
CEP 13370-000 RAFARD-SFP FAX: (19) 3496 1634

CADASTRO DO RESPONSAVEL

ORGAO OU ENTIDADE:

Nome: CARLOS ROBERTO BUENO
Cargo: PREFEITO MUNMICIPAL

CPF: 032.097.538-06

RG: 13.755.961-6

Data de Nascimento: 10/02/1962

Endereco residencial: Rua Paul Madon, n2 423 — Bairro Centro, Rafard/SP
E-mail institucional: prefeito@rafard.sp.gov.br
E-mail pessoal: carlosbuenorafard @gmail.com
Telefone Residencial: (19) 3496-1917

Telefone Comercial: (19) 3496-7520 / (19) 3496-2186
Telefone Celular: {19) 99239-4136

Periodo de gestao: | 2017-2020

* Todos os campos sio de preenchimento obrigatorio.

6@5

Praca Independéncia, 100 CEP 13370-000 RAFARD - SP _
e-mail: rafard@rafard.sp.gov.br - site: www.rafard.sp.gov.br /—
=5



