L

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE VITORIA DA CONQUISTA
Autorizacio / Liquidaciio de Despesa N° 0001791.1/2020

Data Empenho: 03/11/2020 Data Autorizago: 10/12/2020 Processo: 600000-/0
Sistema Orcamentirio Departamento de Tesouraria

Orgaio : 2600 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA
Unidade Orcamentdria : 2601 - SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE
Fungdo : 10 - Saide
Subfuncio : 305 - Vigilincia Epidemioi6gica
Programa : 0087 - VIGILANCIA EM SAUDE
Projeto/Atividade : 2.122 - Desenvolver A¢Ses de Vigitincia Epididemiologica no combate a COVID-19
Elemento Despesa : 33903000000 - Material de Consumo
Fante de Recurso : 144 - TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SUS - FEDERAL - COVID-19

Favorecido: 941214 - DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI

Enderego: SET SPLM CONJUNTO 9 Documento: 315565360001 11
Bairro: SETOR PLACA DA MERCEDES CEP: 7173209
Cidade: BRASILIA UF: DF

Historico :
FORNECIMENTO DE TESTES RAPIDOS UTILIZADOS PARA ACOES DE VIGILANCIA EPIDEM IOLOGICA NO COMBATE AO COVID-19, NO
CENARIO DA GRAVE CRISE DECORRENTE DA PANDEMIA COVID-19 {CORONAVLRUS), EM ATENDIMENTC A SOLICITACAD DA
DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE, JUNTO A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CUSTEADO COM RECURSO DO FMS(RECUR3O
FEDERAL 3US — COVID-19) - ENTREGA UNICA,

Liguidacio N° 0006654/2020
Convénio: Nio Modalidade: Pregio Eletrnico Processo: 0049168/2020

Contrato:  Termo N° 000134/2020
Documento Fiscal: NF N° 1403 - 26/11/2020 de 177.800,00

Saldo Empenhado Anterior Esta liquidagio Saldo Empenhado Atual a Liquidar

177.800,00 £ 177.800,00 0,00

Aliquidaciio da despesa foj procedida com base na nota de empenho e 0o documenio acima especificado, onde consta a declaragio do recebimento do
material e/ou servigo em condigdes satisfatérias.

Valor Desconto w
0,00 WoVYErios | 75

Valor § i Alex Lpef df Andride
alor Liguido Liquigagho da Despesa
177.800,00 atf07£14.565-9

Autorizacio de Pagan{ento n° 0009607/2020

Face a liquidagiio processada, autorizo o pagamento acima especificado ao favorecido ou seu procurador,

AN ~ /
Ramona Cerqueira Percira Rodrigo Lima dos 8antos
Secretiria Municipal de Saide Diretor Financejprd~ SMS
MAT. 245025 Mat- 24436-1
Recibo

Recebifemos) da PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA DA CONQUISTA a importancia referente a despesa acima mencionada, da qual ¢ dada quitagio
em {3 (trés) vias para um so efeito.
177.800,00, { cento e setenta e sete mik oitocentos reais )

Data: )\ /‘g ;’9'09\)‘

I

DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI
31356536000111

Conta Bancaria do Credor ou Procurador

Tipo Banco Agéncia Dat Agéncia Conta Dgt Conta Dgt Conta Agéncia Cod Compensagiio
=
i ~ <, .
Banco: 3 Conta: SIUVD ¥ ) Bor./Cheque; __ ST\ =3 Receiba:
INSERCAD: Alex Lopes da Andrade IMPRESSAO: Alex Lapes de Andrade
* -
FUNDO/SAUDE
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE VITORIA DA CONQUISTA
N° PROCESSO/EMPENHO 1791/2020  N° PROTOCOLO 0049168/2020

E O ordenador da despesa, para efeito da execugfio orgamentdria, determina que seja empenhada
" neste exercicio a importdncia abaixo discriminada.

Orgamento de: 2020 Tipo: Ordinario Data: 03/11/2020 N° AE: 001635/2020

101+ : 2600 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA
Unidade......cocoocrnrrnnrirneens 2 2601 - SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE
Fungo.....ccovniecninenna : 10 - Saride

SubFungio.........cceerurnrennen. : 305 - Vigilancia Epidemiolégica

Programa..............c.coeeuun, : 0087 - VIGILANCIA EM SAUDE

Classif. Orgamentéria....... : 2.122 - Desenvolver Agdes de Vigilancia Epididemiologica no combate a COVID-19
Elemento da Despesa....... : 33903000000 - Material de Consumo
Subelemento da Despesa..: 33903010000 - Material Cdontolégico, Hospitalar e Ambulatorial

Fonte de Recurso.............. : 144 - TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SUS - FEDERAL - CQVID-IQ
Credor... : DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI . N°; 941214
Enderego. : SET SPLM CONJUNTO 9 N° : SN Bairro : SETORPLACAD. CEP : 71732-090
Cidade.... : BRASILIA UF: DF CNFJ : 31.556.536/0001-11

FORNECIMENTO DE TESTES RAPIDOS UTILIZADOS PARA ACOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA NO
COMBATE AO COVID-19, NO CENARIO DA GRAVE CRISE DECORRENTE DA PANDEMIA COVID-19
(CORONAVIRUS), EM ATENDIMENTO A SOLICITAGAO DA DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE,
JUNTO A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CUSTEADO COM RECURSO DO FMS(RECURSO FEDERAL
SUS ~ COVID-19) - ENTREGA UNICA.

Sendo o saldo da dotac&o orgamentéria o abaixo demonstrado:

SALDO ANTERIOR ............ : 185.527,20 : TOTAL EMPENHADQO........ : 177.800,00
VALOR EMPENHADO........: 177.800,00 . SALDO ATUAL .vveererrrnnancen : 7.727,20
é%! a% ”...g{% PLE i S
Justinéia Ferreira Oliveira " Ramona Cerqueira Pereira
Mat- 24437-4 MAT, 245025
Coord. Orgamentéria Financeira e Contdbil - SMS Secretdrio Municipal de Satide

LIQUIDAGAO: A liquidagio da despesa foi procedida com base na nota de empenho e no documento apresentado, onde consla &

declaragiio do recebimento do material e/ou servigo em condigdes satisfatérias.
Alex "Kndrade
45659
i ag o da Despesa

AUTORIZACAO: Face a liquidagfio acima autorizo o pagamento desta importdncia ao favorecido.

Data: _ [/ [ Q\<\/
A e e

Data: )Y /Y Lo Assinatura :

’ Ramona Cerqueira Pereira Rodrigo Limjﬁg Santos
MAT. 245025 Mat. 2 3:6
Secretdric Municipal de Satide Diretor Financeiro - SMS

qual e dada plena quitag@o.

/!
Data: ‘ Identidade/CPE/CNPJ Assinatura do Credor ou seu Procurador
INSERCAQ: VERA SANTOS MOREIRA IMPRESSAQ: VERA SANTOS MOREIRA

FUNDO/SAUDE

Page 2 of 2




Fundo Municipal de Saude de Vitoria da Conquista
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Solicitacdo de Empenho - Ordinario

N° 001635/2020 Empenho: _ 1191 172
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo 049168/2020
Compra/Licitag8o Pregéo Eletrénico N° 000030/2020 SMS Afa/Contrato 000134-SMS/2020
Artigo/Motivo Protocoio !

Formecedor DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL! CNPJ 31.556.536/0001-11
Enderego SETOR SPLM CONJUNTO 9, S/N - SETOR PLACA DA MERCEDES - BRASILIA - DF - CEP N° 71732090

N° Banco 001 Ne° Agéncia | 5116-0 N° Conta I622-X OP/Variagdo

Dotagéo 26002601.1030500872.122.33903000000.144 Ficha-Fonte 212230144144

Projeto Atividade 2.122 - Desenvolver Agdes de Vigilancia Epididemiologica no combate a COVID-19
Elemento de Despesa | 33903000000 - Material de Consumo
Sub-Elemento Material Odontolégico, Hospitalar e Ambulatorial - 33903010000
Fonte de Recurso 144 - TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SUS - FEDERAL - COVID-19
Recurso FMS{RECURSO FEDERAL SUS — COVID-19}

FORNECIMENTO DE TESTES RAPIDOS UTILIZADOS PARA AGOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICANO
COMBATE AO COVID-19, NO CENABIO DA GRAVE CRISE DECORRENTE DA PANDEMIA COVID-19
* Histérico {CORCNAVIRUS), EM ATENDIMENTO A SOLICITAGAO DA DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE, JUNTO

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CUSTEADO COM RECURSO DO FMS(RECURSO FEDERAL SUS -
COVID-19) - ENTREGA UNICA

item Lofe Codigo Especificagdo Uniidade Qtd Vir. Unitdrio| Vir. Tolal

TESTE RAPIDO PARA DETECGAD QUALITATIVA ESPECIFICA
SARS-COV-2 TESTE RAPIDO PARA DETECCAO QUALITATIVA
ESPECIFICA DE ANTICORPOS DE IGM E IGM CONTRA O
SARS-COV-2, CAUSADOR DA COVID-19 COM RESULTADO
SEPARADOC DOS ANTICORPOS . *

*“TESTE RAPIDO PARA DETECGAC QUALITATIVA ESPECIFICA
DE ANTICORPOS DE IGM E IGM CONTRA O SARS-COV-2,
CAUSADOR DA COVID-19¢ COM RESULTADO SEPARADO DOS
ANTICORPOS.”

TESTE RAPIDO, ATRAVES DA METODOLOGIA DE
IMUNOCROMATOGRAFIA, DESTINADO A  DETECGAO
QUALITATIVA ESPECIFICA, SEPARADAMENTE, DE
ANTICORPOS IGM E IGG CONTRA SARS-COV-2, VIRUS
CAUSADOR DA COVID-19, PODENDO SER UTILIZADG EM

AMOSTRA DE SANGUE TOTAL, SORO OU PLASMA, 20.000.0
00002 | 00002 | 00036628 |PROCEDENTE DE COLETA VENOSA OU CAPILAR, COM| UN 00 8,89| 177.800,00 ;
RESULTADO EM ATE 20 MINUTOS. DEVERA APRESENTAR s

SENSIBILIDADE ACIMA DE 87% E ESPECIFICIDADE ACIMA DE

. 99%, CARACTERISTICAS DE DESEMPENHO: SENSIBILIDADE

MINIMA : 97% (IGG) E 87% (IGM) ESPECIFICIDADE MINIMA: 99
% {(IGG) E 99% (IGM), PRECISAO ACIMA DE: 98% (IGG) E
96% (IGM), NO PERIODC DE 10 OU MAIS DIAS DO INICIO DOS
SINTOMAS. BULA OU INSTRUCAO DE USO EM PORTUGUES,
COM ORIENTAGOES EXPRESSAS PARA USO A PARTIR DE
AMOSTRA CAPILAR DE PONTA DE DEDO, VALIDADE DO
PRODUTO ACIMA DE 12 MESES, CERTIFICADO DE BOAS
PRATICAS DE  FABRICAGAO DO  FABRICANTE
INTERNACIONAL E REGISTRO NA ANVISA. O TESTE DEVERA
APRESENTAR AVALIAGAO DE DESEMPENHO REALIZADO

Vitéria da Conquista, 3 nov 2020

i eira . L

Ramona Cerq_u_eg"a dzesraﬁde Ramona Cergueira Pereira

Secretaria M 0245304 Secretaria Munici Salide
Matncesd Matricula -

Assinatura do Secretario

\Aﬁfnatura e Carimbo

Emitido por LEILA MARIA SOUSA SANTOS em 03/11/2020 as 15:53.04

Praga Joaguim Correa, 55 - Centro - Fone: {77) 3424 - 8500 CEP 45040-150 - Vitdria da Conquista - BA - home: www.pmvc.ba@gov.br




Fundo Municipal de Saude de Vitoria da Conquista

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Solicitagao de Empenho - Ordinario

N° 001635/2020 Empenho: 212
Orgéo SECRETAR!A MUNICIPAL DE SAUDE Processo 049168/2020
Compra/Licitaggo Pregdo Eletrénico N° 000030/2020 SMS Ata/Contrato 000134-SMS/2020
Artigo/Motivo Protocolo !
Fornecedor DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI CNPJ 31.556.536/0001-11
Enderego SETOR SPLM CONJUNTO 9, S/N - SETOR PLACA DA MERCEDES - BRASILIA - DF - CEP N° 71732090
N® Banco 001 N° Agéncia | 5116-0 N° Conta |622-X QP/Variagdo
Dotagdo 26002601.1030500872.122.33903000000.144 Ficha-Fonte 212230144-144
Projeto Atividade 2.122 - Desenvolver Agbes de Vigilancia Epididemiologica no combate a COVID-19

Elemento de Despesa

33903000000 - Material de Consumo

Sub-Elemento

Material Odontolégico, Hospitalar e Ambulatorial - 33903010000

Fonte de Recurso

144 - TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SUS - FEDERAL. - COVID-19

Recurso

FMS{RECURSQ FEDERAL SUS - COVID-19)

PELO INSTITUTO NACIONAL DE CONTROLE DE QUALIDADE
EM SAUDE (INCQS/FIOCRUZ) OU PROCESSO SIMILAR. A
EMBALAGEM DEVE CONTER O NUMERO DE REGISTRO NA
ANVISA, LOTE E VALIDADE. O KIT DE TESTE DEVE
APRESENTAR, ALEM DO TESTE, PIPETA DOSADORA,
SOLUGAO TAMPAO PARA O TESTE E LANCETA AUTOMATICA
PARA COLETA CAPILAR.

Total Geral

177.800,00 |

Vitéria da Conquis‘t_g?'émzozo

rouey ) - .

Ramona CEA e caude Ramona Cerqueira Pereira

otaria Munic! » SN

ect atricula 04 Secretaria Muni e Saude
N'l\ Matricula - 24530-4

\Wura e Carimbo

Assinatura do Secretario

Emitido por LEILA MARIA SOUSA SANTOS em 03/11/2020 as 15:53.04

Praga Joaquim Correa, 55 - Centro - Fone: (77) 3424 - 8500 CEP 45040-150 - Vitoria da Conquista - BA - home: www.pmvc.ba@gov.br



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE VITORIA DA CONQUISTA
Auntorizacio / Liquidacio de Despesa N° 0001791.1/2020

Data Empenho: 03/11/2020 Data Autorizagio: 10/12/2020 Processo: 000000-/0
Sistema Orcamentirio Departamento de Tesouraria

érgﬁo : 2600 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA
Unidade Or{;amentﬁria 1 2601 - SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE
Fungiio : 10 - Savide
Subfuncio : 305 - Vigilincia Epidemiologica
Programa : 0087 - VIGILANCIA EM SAUDE
Projeto/Atividade : 2.122 - Desenvolver Agdes de Vigilincia Epididemiologica no combate a COVID-19
Elemento Despesa ; 33603000000 - Material de Consumo
Fonte de Recurse : 144 - TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SUS - FEDERAL - COVID-1%

Favorecido: 941214 - DL DISTRIBUIDORA BE MEDICAMENTOS EIRELI

Endereco: SET SPLM CONJUNTO 9 Documento: 3155653600011
Baimro: SETOR PLACA DA MERCEDES CEP; 71732090
Cidade: BRASILIA UF: DF

Historico :
FORNECIMENTO DE TESTES RAPIDOS UTILIZADOS PARA ACOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA NO COMBATE AO COVID-19, NO
CENARIO DA GRAVE CRISE DECORRENTE DA PANDEMIA COVID-19 (CORONA\"ERUS), EM ATENDIMENTO A SOLICITACAO DA
DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE, JUNTO A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CUSTEADO COM RECURSO DO FMS(RECURSO
FEDERAL SUS — COVID-19) - ENTREGA UNICA,

Liguidacio N° 0006654/2020
Convénio: Nao Modalidade: Pregide Eletrénico Processo: 0049168/2020

Contrato:  Termo N° 000134/2020
Documento Fiscal; NFN° 1403 - 26/11/2020 de 177.800,00

Salde Empenhado Anterior Esta tiquidagio Szldo Empenhado Atual a Liguidar
177.800,00 177.800,00 0,00

A liquidagdo da despesa foi procedida com base na nota de empenho e no documerlo acima especificado, onde consta a declaragio do recebimento do
malcrial e/ou servigo em condigdes satisfatdrias, ‘

VYalor Desconto W
0,00 WANTLZZD T 7

o Alex Lifpef df Andrfde
Valor Liquido Liquigacho fa Despesa
177.800,00 at/07£14.565-9

Autorizaciio de Pagan?;,nto n° 0009607/2020

Face a liquidagio processada, autorizo o pagamento acima especificado ao favorecido ou seu procurador.

¥/ (\Qﬁ Loy = : /
Ramena Cerqueira Pereira Rodrigo Lima dos Santos
Secretdria Municipal de Sadde Diretor Financejrd- SMS
MAT. 245025 Mat- 24436-1
Recibo

Recebifemos) da PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA DA CONQUISTA a importancia referente a despesa acima mencionada, da qual £ dada quitagio
em 03 (trés) vias para um sé efeito. ,
177.800,00, { cento ¢ setenta e sete mil pitocentos reais )

Data: H /\Q. /9090

DL DISTRIBUIDORA DE MERICAMENTOS EIREL!
315565360001 11

Conta Bancaria do Credor ou Procurador
Tipo Banco Agéncia Dgt Agéncia Conta Dgt Conta Dgt Conta Agéncia Cod Compensagio

N

Banco: 3 conta: 9 U\DO 2= Bor./Cheque: AT N Cé-"-“‘h Receibo:

IMPRESSAOD: Alex Lopes de Andrade

FUNDQ/SAUDE

INSERGAD Alex Lopes de Andrade

Page 1 of 1




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE VITORIA DA CONQUISTA
N° PROCESSO/EMPENHO 1791/2020 N° PROTOCOLO 0049168/2020

O ordenador da despesa, para efeito da execugdo orgamentdria, determina que seja empenhada

WamEe”  neste exercicio a importéncia abaixo discriminada.
Orcamento de: 2020 Tipo: Ordinario . Data: 03/11/2020 N° AE: 001635/2020
o T : 2600- SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA
Unidade......cccoorreerernenenn. 3 2601 - SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE
Funcio......c.coovvveeceninenne : 10 - Saide
SubFungo.......ccooeeveenennee. : 305 - Vigilancia Epidemiol6gica
Programa.........cccceeernnne : 0087 - VIGILANCIA EM SAUDE

Classif. Orcamentéria....... : 2.122 - Desenvolver Agdes de Vigilancia Epididemiologica no combate a COVID-19
Elemento da Despesa....... : 33903000000 - Material de Consumo
Subelemento da Despesa..: 33903010000 - Material Odontolégico, Hospitalar e Ambulatorial

Fonte de Recurso..............: 144 - TRANSFERENCIA DE RECURSOS DQ SUS - FEDERAL - C_OVID—19
Credor... : DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI Ne: 941214
Enderego. : SET SPLM CONJUNTO 9 N° - SN Bairro : SETORPLACAD, CEP - 71732-090
Cidade.... : BRASILIA UE : DF CNPJ : 31.556.536/0001-11

FORNECIMENTO DE TESTES RAPIDOS UTILIZADOS PARA ACOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICANQ
COMBATE AO COVID-19, NO CENARIO DA GRAVE CRISE DECORRENTE DA PANDEMIA COVID-19
(CORONAVIRUS), EM ATENDIMENTO A SOLICITACAO DA DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE,
JUNTO A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CUSTEADO COM RECURSO DO FMS(RECURSO FEDERAL
. SUS - COVID-19) - ENTREGA UNICA.

Contrato: Termo N® 000134/2020

Sendo o saldo da dotagio orgamentdria o abaixo demonstrado:

SALDO ANTERIOR............. } 185.527,20 : TOTAL EMPENHADO........ : 177.800,00
VALOR EMPENHADO........: 177.800,00 : SALDO ATUAL .ceeeneeenen, : 7.727,20
Justinéia Ferreira Oliveira " Ramona Cergueira Pereira
Mat- 24437-4 MAT. 245025
Coord. Orcamentdria Financeira e Contébil - SMS Secretdrio Municipal de Saide

LIQUIDACAQ: A liquidacdo da despesa foi procedida com base na nota de empenho e no documento apresentado, onde consta a
declaragio do recebimento do material efou servico em condigdes satisfardrias.

{ /A// Py

Alex YofesdsAndrade
t.f145659

Liguidagao da Despesa

AUTORIZACAO: Face a liquidagfio acima autorizo o pagamento desta importincia ao favorecido.

Data: __ /[ Q_\\/
‘Pgﬁ\ AEN S

. Daa: ¥ /YU Lo Assinatura :

Ramona Cerqueira Pereira Rodrigo Limado )Santos
MAT. 245025 ' Mat. 24436-1
Secretdrio Municipal de Sadde Diretor Financeiro - SMS

Recebi(ermos) a importancia de 177.800,00, ( cento e setenta e sete mil oitocentos reais ), referente a despesa acima mencionada, da
qual e dada plena guitagio.

I
Data: Identidade/CPF/CNPJ Assinatura do Credor ou seu Procurader
INSERGAQ: VERA SANTOS MOREIRA IMPRESSAQ: VERA SANTOS’MOFIEIRA

FUNDO/SAUDE

Page 2 of 2




Fundo Municipal de Saude de Vitoria da Conquista
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Solicitagao de Empenho - Ordinario
N° 001635/2020 Empenho: __ 351 112
Orgéio SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo 049168/2020
Compra/Licitag8o Pregédo Eletrénico N° 000030/2020 SMS Ata/Contrato 000134-SMS/2020
Artigo/Motivo Profocolo !
Fornecedor DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI CNPJ 31.556.536/0001-11
Enderego SETOR SPLM CONJUNTO 9, S/N - SETOR PLACA DA MERCEDES - BRASILIA - DF - CEP N° 71732080
N° Banco 001 N° Agéncia { 5116-0 N° Conta |622-X OF/Variacéo
Dotagéo 26002601.1030500872.122.33903000000.144 Ficha-Fonte 212230144-144
Frojeto Atividade 2.122 - Desenvolver Agdes de Vigilancia Epididemiologica no combate a COVID-19
Elsmento de Despesa | 33903000000 - Material de Consumo
Sub-Elemento Material Odontolégico, Hospitalar e Ambulatorial - 33903010000
Fonte de Recurso 144 - TRANSFERENCIA DE RECURSQS DO SUS - FEDERAL - COVID-19
Recurso FMS(RECURSO FEDERAL SUS - COVID-19)
FORNECIMENTO DE TESTES RAPIDOS UTILIZADOS PARAAQGES DE VIGILANCIAEPIDEMIOLOGICANO
COMBATE 'AO COVID-19, NO CENARIO DA GRAYE CRISE DECORRENTE I?A PANDEMU'\ COVID-19
Histérico (CORONAVIRUS), EM ATENDIME N'[O ASOLICITA(}AO DADIRETORIA DE VIGILANCIAEMSAUDE, JUNTO
A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CUSTEADO COM RECURSO DO FMS(RECURSO FEDERAL SUS -
COVID-19) - ENTREGA UNICA
ftem Lote Cadigo Especificagéo Unidade Qtd Vir. Unitario|  Vir. Total
TESTE RAPIDO PARA DETECCAO QUALITATIVA ESPECIFICA
SARS-COV-2 TESTE RAPIDO PARA DETECGAO QUALITATIVA
ESPECIFICA DE ANTICORPOS DE IGM E IGM CONTRA O
SARS-COV-2, CAUSADOR DA COVID-19 COM RESULTADO
SEPARADO DOS ANTICORPOS *
*TESTE RAPIDO PARA DETECGAQ QUALITATIVA ESPECIFICA
DE ANTICORPOS DE IGM E IGM CONTRA O SARS-COV-2,
CAUSADOR DA COVID-19 COM RESULTADO SEPARADO DOS
ANTICORPOS *
TESTE RAPIDO, ATRAVES DA METODOLOGIA DE
IMUNOCROMATOGRAFIA, DESTINADO A DETECGAO
QUALITATIVA  ESPECIFICA,  SEPARADAMENTE, DE
ANTICORPOS IGM E IGG CONTRA SARS-COV-2, VIRUS
CAUSADOR DA COVID-19, PODENDO SER UTILIZADO EM :
AMOSTRA DE SANGUE TOTAL, SORG OU PLASMA, 20.000.0
00002 | 00002 | 00036628 |PROCEDENTE DE COLETA VENOSA OU CAPILAR, COM| UN 00 8,89 177.800.00 |
RESULTADQO EM ATE 20 MINUTOS. DEVERA APRESENTAR :
SENSIBILIDADE ACIMA DE 87% E ESPECIFICIDADE ACIMA DE
. 99%, CARACTERISTICAS DE DESEMPENHO: SENSIBILIDADE
MINIMA : 97% (IGG) E 87% (IGM) ESPECIFICIDADE MINIMA: 99
% (IGG) E 99% (IGM}, PRECISAO ACIMA DE: 98% (IGG) E
96% (IGM), NO PERIODO DE 10 OU MAIS DIAS DO INICIO DOS
SINTOMAS. BULA OU INSTRUGAQ DE USO EM PORTUGUES,
COM ORIENTAGOES EXPRESSAS PARA USO A PARTIR DE
AMOSTRA CAPILAR DE PONTA DE DEDO, VALIDADE DO
PRODUTC ACIMA DE 12 MESES, CERTIFICADO DE BOAS
PRATICAS DE  FABRICACACO DO FABRICANTE
INTERNACIONAL E REGISTRO NA ANVISA. O TESTE DEVERA
APRESENTAR AVALIAGAC DE DESEMPENHO REALIZADO
Vitoria da Conquista, 3 nov 2020
ira Pereira . .
Rampona Cerque ;a d‘: caide Ramona Cerqueira Pereira
Secretaria M gl 15304 Secretaria Munici Saude
Matrickd™ 2 Matricula - 530-4

\_Pﬁinatura e Carimbo

Assinatura do Secretario

Emitido por LEILA MARIA SOUSA SANTOS em 03/11/2020 as 15:53:04

Praga Joaguim Correa, 55 - Centro - Fone: (77) 3424 - 8500 CEP 45040-150 - Vitdria da Conquista - BA - home: www.pmve ba@gov.br




Fundo Municipal de Saude de Vitoria da Conquista
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Solicitagao de Empenho - Ordinario

N° 001635/2020 Empenho: 212
Orgéo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo 049168/2020
Compra/Licitag8o Pregéo Eletronico N° 00003072020 SMS Ata/Contrato 000134-SMS/2020
Artigo/Motivo Protocolo !

Fornecedor DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL! CNPJ 31.556.536/0001-11
Endarego SETOR SPLM CONJUNTO 8, S/N - SETOR PLACA DA MERCEDES - BRASILIA - DF - CEP N° 71732090

N° Banco 001 e Agéncia | 5116-0 N° Conta |622-X OP/Variagéo

Dotagdo 26002601.1030500872.122.33903000000.144 Ficha-Fonte 212230144-144

Projeto Atividade 2.122 - Desenvolver Agdes de Vigilancia Epididemiologica no combate a COVID-19
Elemento de Despesa | 33903000000 - Material de Consumo
Sub-Elemento Material Odontolégico, Hospitalar e Ambulatorial - 33903010000
Fonte de Recurso | 144 - TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SUS - FEDERAL - COVID-19
Recurso FMS(RECURSO FEDERAL SUS - COVID-19)

PELO INSTITUTO NACIONAL DE CONTROLE DE QUALIDADE
EM SAUDE (INCQS/FIOCRUZ) OU PROCESSO SIMILAR. A
. EMBALAGEM DEVE CONTER O NUMERO DE REGISTRO NA

ANVISA, LOTE E VALIDADE. O KIT DE TESTE DEVE
APRESENTAR, ALEM DO TESTE, PIPETA DOSADORA,
SOLUGAO TAMPAQ PARA O TESTE E LANCETA AUTOMATICA
PARA COLETA CAPILAR.

e

| Total Geral 177.800,0ﬂ

Vitdria da Conquista WZOZO
Ramona C.Ei'q‘-“ewa“:;a

secretdria Municifat dg. S:ude
M\atricu\a

\Aisinjura e Carimbo

Ramona Cerqueira Pereira

Secretdria Municipdlide Salide
Matricula - 24330-4
Assinatura do Secretario

Emitide por LEILA MARIA SOUSA SANTQS em 03/11/2020 as 15:53:0¢

Praca Joaquim Correa, 55 - Centro - Fone: (77) 3424 - 8500 CEP 45040-150 - Vitéria da Congquista - BA - home: www.pmvc.ba@gov.br



Fundo Municipal de Saude de Vitoria da Conquista Gr &
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Solicitagao de Fornecimento/Liquidacdo

N° 004380/2020 112
Processo | 04916812020 Empenho | 0001791/2020 Termo | 000134-SMS/2020
Orgéo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Compra/Licitagdo | PREGAO ELETRONICO N° 000030/2020 SMS

Fornecedor DL DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTDS EIRELI CNPJ 31.556.536/0001-11

Endereco SETDR SPLM CDNJUNTO 9, S/N - SETOR PLACA DA MERCEDES - BRASILIA - DF - CEP 71732090

N° Banco 001 Ne Agéncia | 5116-0 e Conta 622-X Telefone 6133991863

Dotagéo 26002601.1030500872.122.33903000000.144 Ficha-Fonte | 212230144-144

FORNECIMENTO DE TESTES RAPIDQS UTILIZADOS PARA AGOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA NO
COMBATE AO COVID-19, NO CENARIO DA GRAVE CRISE DECORRENTE DA PANDEMIA COVID-19
Histdrico (CORONAVIRUS), EM ATENDIMENTO A SOLICITAGAO DA DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE, JUNTO A
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CUSTEADO COM RECURSO DO FMS(RECURSO FEDERAL SUS -
COVID-19) - ENTREGA UNICA

‘rtem Lote Cédigo Especificagdo Unidade Qtd Vir, Unijtdrio{ Vir. Total

TESTE RAPIDO PARA DETECGAO QUALITATIVA ESPECIFICA
SARS-COV-2 TESTE RAPIDO PARA DETECCAO QUALITATIVA
ESPECIFICA DE ANTICORPOS DE IGM E IGM CONTRA O
SARS-COV-2, CAUSADOR DA COVID-19 COM RESULTADO
SEPARADO DOS ANTICORPOS ~

*TESTE RAPIDO PARA DETECGAO QUALITATIVA ESPECIFICA
DE ANTICORPOS DE IGM E IGM CONTRA O SARS-COV-2,
CAUSADOR DA COVID-19 COM RESULTADO SEPARADO DOS
ANTICORPOS.*

TESTE RAPIDO, ATRAVES DA METODOLOGIA DE
IMUNOCROMATQGRAFIA, DESTINADO A DETECGAO
QUALITATIVA  ESPECIFICA,  SEPARADAMENTE, DE
ANTICORPOS IGM E IGG CONTRA SARS-COV-2, VIRUS
CAUSADOR DA COVID-19, PODENDO SER UTILIZADO EM :
AMOSTRA DE SANGUE TOTAL, SORO OU PLASMA | ., |[?20.0000 a8gl 177.800.00 :
PROCEDENTE DE COLETA VENOSA OU CAPILAR, COM 00 ’ o
RESULTADO EM ATE 20 MINUTOS. DEVERA APRESENTAR
SENSIBILIDADE ACIMA DE 87% E ESPECIFICIDADE ACIMA DE
90%, CARACTERISTICAS DE DESEMPENHO: SENSIBILIDADE
MINIMA - 97% (IGG) E 87% (IGM) ESPECIFICIDARE MINIMA: 99
% (IGG) E 99% (IGM), PRECISAO ACIMA DE: 98% {IGG) E
96% (IGM), NO PERIODO DE 10 OU MAIS DIAS DO INICIO DOS
SINTOMAS. BULA OU INSTRUGCAO DE USO EM PORTUGUES,
COM ORIENTACOES EXPRESSAS PARA USO A PARTIR DE
AMOSTRA CAPILAR DE PONTA DE DEDO, VALIDADE DO
PRODUTO ACIMA DE 12 MESES, CERTIFICADO DE BOAS
PRATICAS  DE FABRICACAD DO FABRICANTE
INTERNACIONAL E REGISTRO NA ANVISA O TESTE DEVERA

00002 | 00002 [ 00036628

_

Local de Entrega: DIRETORIA ADMINISTRATIVA DA SAUDE

DEVERA SER FORNECIDA AS QUANTIDADES INDICADAS NO CAMPQ Q.(QUANTIDADE) SOLICITADA

Condigao de Pagamento:

Prazo de Entrega/Execugao: 0 dia(s)

Observacdes:

1 - O fornecimento deverd ser somente de acordo com o pedido.

2 - O Material somente sera aceito depois de julgado de boa qualidade no destino.
3 - Citar no{s) volume(s) o{s} numeros{s) da(s) NF{s).

4 - Ordem de Compra com validade de 60 dias.

Vitaria da Conquista, 11 nov 2020

Emitido por CLAUDIO CORREIA DA COSTA em 11/11/2020 as 085516

Praga Joaquim Correa, 55 - Centro - Fone: (77) 3424 - 8500 CEP 45040-150 - Vitéria da Conquista - BA - home: www.pmvc.ba@gov. br



Fundo Municipal de Saude de Vitoria da Conquista
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Solicitagao de Fornecimento/Liquidagao

N° 004380/2020 212
Processo 049168/2020 Empenho 0001791/2020 Termo 000134-SMS/2020
Orgdo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Compra/ticitagéo | PREGAO ELETRONICO N° 000030/2020 SMS

Fornecedor DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI CNPJ 31.556.536/0001-11

Enderego SETOR SPLM CONJUNTO 9, S/N - SETOR PLACA DA MERCEDES - BRASILIA - DF - CEP 71732090

AP Banco 001 N° Agéncia | 5116-0 N¢ Conta 622-X Telefone 6133991863

Dotagéo 26002601.1030500872.122.33903000000.144 Ficha-Fonte | 212230144-144

APRESENTAR AVALIACAO DE DESEMPENHO REALIZADO
PELO INSTITUTO NACIONAL DE CONTROLE DE QUALIDADE
EM SAUDE (INCQS/FIOCRUZ) OU PROCESSO SIMILAR. A
EMBALAGEM DEVE CONTER O NUMERQ DE REGISTRO NA
ANVISA, LOTE E VALIDADE. O KIT DE TESTE DEVE
APRESENTAR, ALEM DO TESTE, PIPETA DOSADORA,
SOLUGAO TAMPAO PARA O TESTE E LANCETA AUTOMATICA

L PARA COLETA CAPILAR.
I Total Geral

177.800,00

Local de Entrega: DIRETORIA ADMINISTRATIVA DA SAUDE

DEVERA SER FORNECIDA AS QUANTIDADES INDICADAS NO CAMPO Q.{QUANTIDADE) SOLICITADA

Condigdo de Pagamento:
Prazo de Entrega/Execugado: ( dia(s)

Observacdes:

1 - O formecimento devera ser somente de acordo com o pedido.

2 - O Material somente sera aceito depois de julgado de boa qualidade no destine.
3 - Citar no(s) volume(s) o(s) nimeros(s) da{s) NF(s).

4 - Ordem de Compra com validade de 60 dias.

Vitaria da Conquista, 11 nov 2020
Emitido por CLAUDIO CORREIA DA GOSTA em 11/11/2020 &s 08:55:16

Praca Joagquim Correa, 55 - Centro - Fone: (77) 3424 - 850C CEP 45040150 - Vitoria'da Conquisté - BA - home: www.pmvc.ba@agov.br




o DANFE
L ’ ) : Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica
DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI 0. ErRaba
o CHAVE DE ACES50 5320 1131 5565 3600 0111 5500 1000 0014 0313 8666 7210
ST SPLM CONJUNTO D9LOTE 04, S/N - SETOR PLACA DA N 1403 CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO PORTAL NACIONAL DA NF-E
MERCEDES (NUCLEQ BANDEIRANTE) - s y i g v . ! A R
Brasilia - DF - CEP: 71.732-090 - FONE: 3240-5700 siwig | A oA
FoLia 1/1
NATUREZA DA OPERACAD
6108 - Venda de mercadoriz adquirida ou recebida de 1erceiro PROT. DE AUTORIZACAD 353200053836915 26/1 172000 17:11:52
CRT lCédiml.‘:e Regime Trbuario) INSCRICAQ ESTADUAL INSC, ESTADUAL SUBSY, TRIAUTAREA CNPHCPF
3 - Regime Normal 0787989700100 31.556.536/000 (-1 |
DESTINATARIQ/REMETENTE .
NDMERAZAC SOCIAL CNPECPF DATA DE EMISSAC
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE VITORIA DA CONQUISTA |34,308,797/000|-00 26/11/2020
ENTERECD ARRO P IDATA DE ENTRADASAIDA
RUA: ROTARY CLUB, 69 CENTRO . . 145.000-410
MUNICIPIO . [T PAIS [i-osm.\x ||Ns'r.‘§1qz\p LSTADUAL w HORA DI ENTRADASAIDA
Viloria da Conquista BA | Brasil (713424-85135 -
FATURA 4 e A
NUMERQ FATURA VALOR ORIGINAL DESCDNTO amwrmewn - = 7| 77 VALOR LIQUIDO
1403 177.800,00 0,00 R T 177.800,00
DUPLICATA o A
NUMERD VENCIMENTO AALOR NUMERC VENCIMENTO VALOR ~ NUMERO .. - -~ VENCIMENTO VALOR
001 02/12/2020 | 177.800.00
FORMA IE FAGAMENTO
FORM A PAGAMENTO VALDR FORMA PAGAMENTD I VALOR
Boleto Bancario 177.800,00 i f
VALOR TROCO o Tirge v
- N K] 'Y
&CULO IMPOSTO L [] 11
WASE DE CALCULO DO ICMS. VALDR DO ICMS BASE NE CALCHLO DO ICAS OF SUBSTITUICAG TALOR DO CAS DE SUBSTITHICAQ WALOR TOTAL DOS PRODUTOS
177.800,00 7.112,00 0,00 0,00 177.800,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD |o£5co.\'ro |oums DESPESAS ACESSORIAS Iwu.on TOTAL 0O tPI Ivm APROX DOS TRID VALOR TOTAL DA NOTA
6l. 678 82 177.800,00
TRANSPORTADORNOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAG SOCSAL FRETIFOR CONLA CADIGO ANTT PLACA DO VEIEULO ur Jorp)
AQUILA TRANSPORTE DE CARGAS LTDA REMETENTE 03.608.196/0002-70
ENDERECO MUNIEIPO | . UE L INSCRICAQ ESTADUAL
RMARIACONCEICAODASDORES Aparecida de Goiania GO 104672510
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO FESO BRUTO PRS0 LIDUIDG
34 CAIXAS 234,000 234,000
DABOS DO PROBUTOSERVICOS _
cOMGn |DESCRICAD DD PROAKTO NSCMISH [ORIGHST | CFOP | (INID QTDF. VLR INIT NESE VLR TOTAE. ¥ TREQ | BCICME | VLR SCMSI VLR TP —%%-l"%:“i
Ioee:ms KIT TESTE RAPIDO COVID- 19 NUTREEN 30021590 | 2700 |e108| un | 10000000 177.8001:1 177.800,00 61.678,82'[77.800.00 7.1 i2.00| 0.00|4.00| 0,00
CAINACOM 20 TESTES - S DILAENTES),
e Savigos fins, 0 QUE.
o ey
o s devidos ATEST
(Tieriaro para 0 EGUES (w
lque conferi o DANFE coma ¥ OS MATERIAIS FORAM ENTREGUES (

0s Sf""l(,O‘S FORAM PRESTADOS { )

jca n’

Rar*o 3 er queira y Es’fﬁga its:mcula a§( 7 =0 Em DL 42:—&?0?—
] \ ! ' 2 r
Secrelana uricipal “ An %...:fg“jw Canmbo/Assi V:\%@‘\\\\?‘
PTG
V\"\\n\%'“ﬁ\i s
DADOS ADICIONAIS Q,Ql \!\a ’
TNFORMACOES COMPLEMENTARES RESERYADO AQ FISCO

Val aprox Tributas R$61678,82(34.69%) Fonte:IBPTPEDIDO: 1372 Desconto dos ltens : (.00

Pregao: 30/2020- SMS; Empenho: E79172020 ; OC: 618/2020; Processo: 49168/2020 ;

Fonte: 212230144-144 DADOS BANCARIOS:BANCO BRASIL AGENCIA: 5116-0 CONTA: 622-X
ENTREGAR: ALMOXARIFADO CENTRAL , AV. FILIPINAS, 269, JUREMA | VITOR1A DA CONQUISTA
BA- CEP:45023-300 FONE: 77- 3422-8217 - Cliemie Alvar - / Emitente - AE - - AFE -

valor do LCMS relmivo ao Fundo de Combage a Pobreza: 0.00 - Valor do ICAS 4
Imerestedual pars 8 UF de destino: 24892.00 - Valor do [CM S Intcrestadual pare a UF !
do remetente: 0.00 n .
Rodrigo Lima antos ’ r e O
Diretor Fixasceiro

Mat. 04.2447%6 - 1 =

N¥a emitida peln Oobf-NFE - hitp/iwaw.oobf.com.br
AN B 'aN}

-




04/12/2020

Portal da Nota Flscal EletrBnica

Declaro para os devidos fins, que

. gonfen o DANFE com a NF: ?e“al
] letrénica n° kA
[ fss W = oC \-b\\i\'ﬁ‘&\%?
1 .mmcmd'c):% =7 AR
f P A\ r;\%\"’-x\ -‘.Q .
: O3 Tapda. WL el teeh)
P LR “\3\-
Chave de Acesso ) Nimero NF-g Versao
{ 53-2011-31.556.536/0001-11-55-001-000.001 403-138.666.721-0 | {1403 {[4.00 |

YT L

Dados da NF-e

Modelo Série Nimero  Data de Emissdo Data Saida/Entrada Valor Totat da Nota Fiscal
[55 |[t [r403 || 261112020 17:08:45-03:00 j [ || +77.800.00
&)
Emitente
CNPJ Nome / Razao Social Inscrigdo Estadual UF
[ 31.556.536/0001-11 || DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI H 0787289700100 ” DF |
. Destinatario
CNPJ ;—‘ Nome / Razao Social Inscrigao Estadual UF
| 34.308.797/0001-00 || SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE VITORIA DA [ llea |
CONQUISTA
Destino da operagdo Consumidor final Presenca do Comprador
: 2 - Operagao i 1 - Consumidor final | 9 - Operagdo nao presencial
! interestadual {outros)
| Emissdo
: Processo Versao do Tipo de Emissdo  Finalidade
, — Processo
, 0 - com aplicativo do Contribuinte 1 - Normal 1 - Normal
f — P l | Oobj-DFe Il J | - l
Natureza da Operagao Tipo da forma de Digest Value da NF-e
6108 Venda de mercadoria adquinda ou recebida | oPSraca0 , Pagamento [ C13gc1HMOTVL+3hjoqYEnxd6A0=]
de terceiro [ 1- Saida [] J

.6
Situacao Atual: AUTORIZADA (Ambiente de autorizagdo: produgao)

Ey_e_ngég_ da Nf-e Protocolo Data Autorizagao Data Inclusao AN
{ Autorizagio de Uso || 353200053836915| | 26/11/2020 as [ 26/11/2020 as 17:46:08 ]
LN 17:11:52-03:00
[ MDPF:e Autorizada com CT-e (Orgdo Autor: AN) | [ 891204515487471 | 30/11/2020 &s Laonuzozo as 18:47:09 _l
e 18:47:09-03:00
' Registro Passagem Automatico MDF-e com CT-e  |{ 891204534897302] [ 011122020 as [ 01/12/2020 as 22:32:23 |
i {Orgdo Autor: GO) n 22:32:23-03:00
Registro Passagem Automatico MDF-e com CT-e 1 891 204535104910J 01/12/2020 as F01I1 2/2020 as 22:46:39 j
{Orgéio Autor: GO) 22:46:39-03:00
| CT:€Autorizado (Orgio Autor: DF) ”_391 204543874276! 02/12/2020 as [_0311212020 as 09:49:27 |
, 09:49:27-03:00 —_
[ MDPFe Autorizado com CT-e (Orgao Autor: AN} ] | 591204550730144} 03/12/2020 3s [ 03/12/2020 45 08:06:35 _J
o - 08:06:35-03:00
ol —_ - 2 —— -
Regiétro Passagem Automatico MDF-e com CT-e l 891 20457564435] 04/12/2020 as {6411 212020 as 01:45:48 !
(Graao Autor: DF) 01:45:48-03:00
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https:wa.nfe:fazenda.gov.br!ponalfconsultalmpressao.aspx?lipoConsulta=comp!ela&lp=Skdqd3UOdeOVDNkMkJ1032er520kth05UdUl2... s




PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA DA CONQUISTA
SMS - COORDENACAO DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA
COMPROVANTE DE ENCAMINHAMENTO

INFORMACOES DE ORIGEM DO PROTOCOLO

Local (Setor ) SMS - Coordenacao de Assisténcia Farmacéutica
Protocolo (N2) , 5575372020
Data e hora 08/12/2020 14:15:37

Distribuidora

CARTA DE COMPROMETIMENTO DE TROCA

- REFERENCIA: NOTA DE EMPENHO: 1791/2020 ; OC: 618/2020; PREGAQ: 30/2020- SMS PROCESSO: 49168/2020

A Empresa DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI, CNPJ; 31.556.536/0001-11, Telefone n° (61) 3399-1863
1 62) 3272-8976, COMPROMETE-SE perante a : PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA DA CONQUISTA - BA | a efetuar a
substituigdo do medicamento ou produto para salde/cdigo SMS:

-

i e KIT TESTE RAPIDO COVID-19 NUTRIEX 20.000 P46200511A1A
(CAIXA CDM 20 TESTES - S DILUENTES) unidades 10/05/2020 | P46200511B1A | 10/05/2021

A vista da impossibilidade de sua utilizagdo antes do vencimento, uma vez admitido o prazo de validade abaixo dos 12

meses. Compromete-se ainda a proceder a substiluigdo no prazo de 45 (quarenta e cinco) dias, contados apartir do recebimento
da notificagdo para troca.

A compromitente requer que esta Secretaria, autorize a entrega nas condigdes explicitadas:
-3

"uE afirma estar ciente de que o ndo cumprimento de sua obrigagdo acarrelaréd a aplicagdo das penalidades cabiveis,
incluindo-se aquelas previstas pelo Decreto 26.851/2016 e suas alteragdes

. BRASILIA, 30 de novembro de 2020

v Yy
—_— ,wc'éz %/f/ﬁb e Dy Cnee

" DL DIST-DE MEDICAMENTOS £IRELI Q

ya ARNALDO FERREIRA DE_ARALIO
6. € : Represcmante Legal
H RG: 105221 2 VIA-SSP/GO
~ific CPF: 145.001.246-91

“do




PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA DA CONQUISTA

g:;_* Secretaria Municipal de Salde
‘-‘fﬁ, G www.pmvc.ba.gov.br

Pagina | de 3

6y

COMPROMISSO DE FORNECIMENTO/SERVICO

—

Para:

DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI1
CNPJ: 31.556.536/0001-11

Fone/Fax:
Email

(61)3399-1863
dl@distribnidora.netbr

OBJETO: PRESTAGCAO DE SERVICOS DE TESTE PARA DETECCAO DE COVID-19

DE: Secretaria de Saade Pablica

| EMPENHO: | 1791/2020

SOLICITACAO DE FORNECIMENTO/ EXECUCAO: | 4380/2020

CNPJ: 34.308.797/0001-00- Insc. Estadual: Isento
Enderego: Rua Rotary Club, 69 — Centro — CEP: 45.000-410 Vitwria da Conquista — Bahia
Telefone: (77) 3424 8515/ 8516 - Fax: (77) 3424 8518

ORDEM DE COMPRA
618/2020

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SMS

minima: 99 % (igG) e 99% {igM). Precisdio acima de: 98% (12G)
¢ 96% (lgM). no periodo de 10 vu mais dias do inicio dos
simomas. Bula ou instrugiio de uso em portugués, com vrientagdes
eXpressas para uso a partir de amostra capilar de ponta de dedo,
Validade do produto acima de 12 meses. Certiticado de Boas
Praticas de Fabricacdo do fabricante internacional ¢ registro na
ANVISA. O teste deverd apresentar avaliagio de desempenho
realizado pele  Instinte Nacional de Controle de Qualidade em
Satide (INCQS/Fiocruz) ou processe simifar. A embalagem deve
eonter o nimero de registre na ANVISA, Lote e Validade. O kit de
teste deve apresentar. além do teste, pipeta dosadora, solugdo
lampio para o teste e lanceta automdtica para colela capilar.

Ll!‘w-:m: Pregio Eletrénico n° 03072020 SMS [ATA SRP 134/2020 SMS
Aplicagio: DIRETORIA DE VIGILANCIA SANITARIA/ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Local para Almoxarifado Central — Av. Filipinas, 269, Jurema — Vitéria da Conquista — Bahia — CEP 45.023-300
Entrcga: Telefone: (77) 3422-8217 — 3422-8260
Sessa o .
essdo de Vitdria da Conquista, 18 de setembro de 2020.
Abertura:
Q. VALOR VALOR
Vi :
LOTE | ITEM PRODUTOS / SERVICOS LICITADOS SOLICITADA | UNITARIO TOTAL
Teste rapido para detecgio qualitativa especifica de anticorpos de
IgM e lgM contra o Sars-coV-2. causador da COVID-19 com
resultado scparado dos aniicorpos.*
*Teste rapido para delecgdo qualitativa especifica de anticorpos de
IgM ¢ 1gM contra o Sars-coV-2, causador da COVID-19 com
resuliado scparado dos anticorpos.*
Teste ripido. airavés da metodologin de imunocromatografia,
destinado @ detcegio qualitativa especifica. separadamente. de
anticorpus IgM ¢ 1gG contra Sars-coV-2, virus causador da
COVID-19, podendo ser utilizado em amostra de sangue total, soro
ou plasma. procedente de colela venosa ou capilar. com resultado
. em até 20 minwos, Deverd apresentar Sensibilidade acima de 87%
e Rspecilicidade aeima de 99%. Caracteristicas de Desempenho:
2 2.1 Sensibilidade minima : 97% (lgG) ¢ 87% (lgi) Especificidade 20.000 RS 8,89 R$ 177.800,00

RS 177.800,00

DEVERAO SER FORNECIDAS AS QUANTIDADES INDICADAS NO CAMPO Q. (QUANTIDADE) SOLICITADA.

Secretaria Municipal de Saide

Rua Rotary Club, n° 69, Centro
Telefone: (77) 3429- 7410 /7412 SECRETARIA MUNICIPAL DE

e-mail: licitagdo.saudevc@gmail.com SAUDE
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PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA DA CONQUISTA
Secretaria Municipal de Saude
www.pmvc.ba.gov.br

Clausula Primeira — DAS CONDICOES GERAIS

1.1

1.2

1.3.

1.4.

1.6.

1.7,

. Este documento substitui o contrato nos termos do artigo 62,-§ 4° da Lei Federal n® 8.666/93, tendo
validade para fornecimento dos itens ou da prestagdo dos servigos licitados. Caso haja qualquer
discordancia  ou  necessidade de  esclarecimentos quanto a0 objeto  licitado, o
FORNECEDOR/PRESTADOR DO SERVICO tera o prazo de 05 dias uteis, contado do recebimento
desta, para requerer os ajustes, fazer recursos e/ou os esclarecimentos necessarios.

A entrega dos materiais, objeto deste compromisso de fornecimento/ servigo, sera realizada, de forma
linica, no prazo de até 10 (dez) dias contados do recebimento deste pela empresa licitante.

Os materiais ou servigos serdo entregues no Almoxarifado Central — Av. Filipinas, 269, Jurema — Vitdria
da Conquista — Bahia — CEP 45.023-300,

Fica designado para acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigagdes aqui assumidas ofa)
servidor(a), HALANNA ROCHA FERRAZ, matricula n°. 24527-0, ANA MARIA FERRAZ DE
OLIVEIRA, matricula n°. 24403-8, especialmente designado(a), ou quem a esta substituir;

. A inexecugio, total ou parcial, deste termo ensejard a sua rescisdo contratual, com as consequéncias
previstas na Lei Federal n° 8.666/93 ¢ no edital de licitagio, garantido todos os direitos inerentes a
Administragdo Publica.

O presente termo terd vigéncia a partir do seu recebimento pelo FORNECEDOR/PRESTADOR DO
SERVICO, até 60 dias apds o entrega ¢ aceitagio definitiva do objeto.

Nao obstante o prazo anterior, o fornecedor/prestador do servigo fica vinculado para efeitos de
garantia/validade do objeto sendo responsavel pela reparagio, caso apresentem defeito ou algum vicio.

Clausula Segunda - DO PAGAMENTO

Pel

o fornecimento/servico dos materiais licitados, objeto deste termo de compromisso, o Municipio pagara ao

Fornecedor, o valor total informado na respectiva Planilha, estando incluso neste prego todos os custos, tais
como: impostos, taxas, descargas, fretes e etc.

2.1

. O Municipio se reserva o direito de recolher e/fou reter, no valor pago, tributos que sejam de sua

competéncia ou dos quais seja responsavel ou substituto tributrio;

22

. O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias, a contar da data da entrega da respectiva nota

fiscal, emitida de acordo com este respectivo documento e apds a liquidagio da despesa.

2.3

. A nota fiscal deverd vir acompanhada das seguintes certiddes:

2.3.1. Certidao Previdenciaria

2.3.2. Certificado De Regularidade Do FGTS - CRF
2.3.3. Receita Federal e Divida Ativa

2.3.4. Receita Municipal

2.3.5. Receita Estadual

2.3.6. Certiddo Trabalhista

Clausula Terceira — DAS OBRIGACOES DO FORNECEDOR/PRESTADOR DO SERVICO:

Secretaria Municipal de Salde
Rua Rotary Club, n° 89, Centro

Telefone: (77) 3429- 7410 /7412 SECRETARIA MUNICIPAL DE b/

e-

mail: licitagdo.saudevc@gmail.com sAUDE i g
H F
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PREFEITURA MUNICIPAL DE VITORIA DA CONQUISTA
Secretaria Municipal de Salde
www.pmvc.ba.gov.br

Constituem obrigagdes do Fornecedor/Prestador do Servigo:

3.1. Substituir os produtos/servigos, mesmo que entregues e aceitos, desde que comprovada a existéncia de
vicios de qualidade ou quantidade, ma-fé¢ do fornecedor ou condigGes inadequadas de transporte, bem como,
alteragdes da estabilidade que comprometam a sua integridade;

LY
3.2. Responsabilizar-se pela execugdio do compromisso de fornecimento/servi¢o, observando todas as
condigdes estabelecidas neste instrumento, especialmente as clausulas primeira e segunda;

3.3, Assumir inteira responsabilidade Civil, Penal e Administrativa por danos e prejuizos que causar, por
descumprimento, omissdes ou desvios na qualidade técnica do objeto deste instrumento;

3.4, Manter, durante toda a execugio do compromisso de fornecimento/servigo, as condigdes de habilitagdo e
qualificagdo exigidas na licitagdo.

3.5. O licitante fica obrigado a manter validos todos os documentos relativos a regularidade de Cadastramento,
no Sistema de Cadastramento Unificado de Fomecedores — SICAD, durante todo o procedimento
licitatorio, bem como durante o periodo de fornecimento, recebimento do pagamento e execuciio dos
compromissos assumidos.

Cliusula Quarta — DA VINCULACAOQ AQ EDITAL E A ATA DE REGISTRO DE PRECOS

Integram o presente instrumento, como se nele estivem na infegra franscritas, as cldusulas, condi¢des e
especificagdes estabelecidas no Edital do processo licitatério referido no preambulo deste compromisso de
fornecimento/servico, bem como todos os seus anexos, em especial a Ata de Registro de Precos
respectivamente relacionada e a Proposta da CONTRATADA.

Clausula Quinta — DO FORO

Fica eleito o Foro da Comarca de Vitoria da Conquista — BA, para dirimir as dividas, conflitos ou omissdes
oriundas do presente Termo, com renuncia expressa de qualquer outro por mais especial que seja.

E, por estarem assim ajustados, assinam o presente COMPROMISSO DE FORNECIMENTO, a
Coordenagio de Apoio Técnico Administrativo, ¢ a Secretiria Municipal de Saide, mantendo todas as
clausulas constantes no anexo do Edital do Pregao Eletrénico n® 030/2019 SMS, em 03 (trés) vias, de igual
teor € forma, para que produzam os seus juridicos e legais efeitos.

Vitoria da Conquista — BA, 11 de novembro de 2020.

m =N
RAMONA CERQUEIRA PEREIRA
Coord. Apoio TéC. Administrativo Secretaria Municipal de Saade

Secretaria Municipal de Sadde

Rua Rotary Club, n° 69, Centro
Telefone: (77) 3429- 7410 /7412 SECRETARIA MUNICIPAL DE

e-mail: licitagiio.saudeve@gmail.com SAUDE §

E—————1
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‘bata ‘do pagamento

Pagamento de outros convA®nios

.
[ '

SISBB -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCC DO BRASIL
26/11/2020 AUTO-ATENDIMENTO - 18.40.49
5116005116

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: DL D MEDICAMENT)S EIRELI
AGENCIA: 5116-0 CONTA: 622-X
EFETUADO POR: ILEONARDO REZENDE

_Convenio GNRE ON LINE

Lodigo de Barras  85840000248-8 92000294203-0

31010000002-5 009172552005
b I : ' 26/11/2020
Valor Total - ‘ : . 24.892,00

DOCUMENTO: 112616
AUTENTICACAO SISEB:
6 .56D0.022.FED.AT7A ,BCZ

Assinada por JD246367 LEONARDO REZENDE

TransaA§A£o efetuada com sucesso.

TransaAgALo efetuada com sucesso por: J0O246367 LEONARDO REZENDE.

26/11/2020 18:40:56
|

: |

|
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Documento Villdo para pagamento atd

Gula Naclonal de Recolhimento de Tributos Estaduals - GNRE UF Favomclda - [Ce o2 Recsha
Dados do Contribuints Emitents N° da Contrale
Razfio Soclal: ) CNPJ/CPFinsc. Est.: 0000002009172552
DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTDS EIRELI, 31.556.536/0001-11 Data de Vencimento
Enderago: ST SPLM CDNJUNTD 09 LDTE 04, S/N SETDR PLACA DA MERCEDES ( N 26/11/2020
Munieipts: BRA§ILIA UF: DF N° Documento de Origem
CEP: | 71732-000° v Tolefone: 6133991863
Dados do Destinatério Parlodo da Referncla Parcela
CPFICNPJnsc. Est.: 11/2020
Munieiplo: Valor Principal
Reservado & Fiscallzagiio R§ 24.892,00 A
CGanvenlo/Protocolo: Atallzacio Monathiria u
Produto; R$ 0,00 ]!
Juros n
InformagBes Cormplementarus: R$ 0,00 |}
5320113155653600011155001000001403 1386667210 Multa ¢
R$ 0,00 |;
Total & Recolhor H
Documento Vélkio para pagamento até 26/11/2020 RS 24.892,00 |°
W’ ‘ “‘ rwommmﬂ ‘G"I“'W“TW‘T‘% “' “M “OC"WW‘ ||5H W‘E"H‘lﬂmﬂ‘oﬂ ] ml ‘H m ‘ N o
. UF F: Ik Codigo da Recelta
Gula Naclonal de Recolhimento de Tributos Estaduals - GNRE BA 100102
Dadoe do Contribuints Emitents N* de Controle
Razio Soclal: CNPJ/CPFinsc. Est.: 000000200917 2552
DL DISTRIBUIDDRA GE MEDICAMENTOS EIRELI, 31.556.536/0001-11 Data de Vencimente
Enderego: ST SPLM CONJUNTD 08 LOTE 04, S/N SETOR PLACA DA MERCEDES (N 26/11/2020
Municiple:  BRASILIA Ur: DF N° Documento de Origem
CEP: 71732:080 Tolsfone: 6133991863
Dados do Destinatiric Periodo de Referéncla Parcala
CPFICNPJ/insc. Est.: 11/2020
Municiplo: Valor Princlpal
Reservadc & Flscallzagio RS 24.892,00 |,
Convénlo/Protoceia: Atualizachio Monetérla u
Produto: R$ C,00]!
Juros n
Informagfies Complementeres: R$0.004 |
53201131556536000111550010000014031386667210 Muita c
R$ 0,00
Total a Recolher a
Documento Vlllo para pagamento atb 26/11/2020 R$ 24.802,00(°
‘) '“ ‘358400‘“1?{‘8 | Q‘I“JMJHZWTW“ ﬂm“o“lﬂm HSH W‘]Wﬂmﬂm ﬂ ‘“t ‘H 'H ‘ W o
Gula Naclonal de Recolhimento de Tributos Estaduals - GNRE (I rovorectda e on Recelts
Dados do Confribulnta Emitants N* de Controle
Razfio Soclal: CNPJICPFAnsc, Est.: 0000002009172552
DL DISTRIBUIDDRA DE MEDICAMENTOS EIRELI, 31.556.536/0001-11 Data de Venclmento
Enderego: ST SPLM CONJUNTO 09 LOTE 04, S/N SETOR PLACA DA MERCEDES (N 2611112020
Munlciplo;  BRASILIA UF: DOF N Documento de Origem
CEP: 71732-080 Tolefona: 6133991863
Dados do Destinatiro Perfoda ds Reforfincla Parcela
CPFICNPJ/nsc. Est.: 11/2020
Municliple: Valor Principal
) Rosorvade & Flscallzaglo R$ 24892001,
Convénlo/Pratocola: Atualizagho Monetiria u
Produte: RS 0,00]!
Juros n
Informagbes Complementares: RS 0,00 :
53201131556536000141550010000014031386667210 Multa c
R§ 0,00,
Total a Rocolher b
26/11/2020 RS 24.892,00)°

85840000243 8 92000294203 0 31010000002 5 O‘ﬁﬂ“jﬂ!‘i‘mt}i‘m‘) ‘H m ‘ N

37 via - Contribuinte/Fisco




(D : NVIRIE X
UPPER

Solugdes em Loglstica e
Gerenciamento de Riscos - -

Viagem: 395088 Cliente:
‘wm NUM. Manifesto: Transportador: 1346 - AQUILA TRANSPORTE DE CARGAS LTDA - EPP
e

Conhecimento: Embarcador: -

Peso Bruto: Emp. Escolta: -

Distancia: . 1051.84 Sol. Escolta: -

‘Temperatura Min.: Transporte: 12 - ENTREGA

Temperatura Max.: Carga: MEDICAMENTO

Val. Merc. Espec.: 215.185,90 Plano GR: 12071 - OMNILINK || MED. USO HOSP. GOV || R$0,01 A R$500 MIL {) AQUILA

Val. Merc. Nao Espec.: 0,00 Gestor Frota: 0- SUPORTE

Val. Merc. DDR: 0,00 Origem: 1469198 - AQUILA MATRIZ BSB

Val. Carga: 215.185,90 Destino: 1469199 - ELFA MEDICAMENTOS-DF X SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE VITO!

Val. Frete: 0,00 Rota: 74613 - AQUILAMTZ X SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE VITORIA DA CONQUIE

Just. Liberagao: CODIGO DE LIBERACAO DO VEICULO :011297 13180 FOI FEITO VIA FONE COM O FUNCIONARIO DA UPPER

Obhservagao: ISCAS 907364304 907366344 VALIDAR JUSTIFICATIVA DE PESQUISA DE VEICULO MOTOR NA CRIACAQ DA SM

.édigo Placa Sequéncia Cor Marca - Modelo . Frota Vinu
134279 NKv0029 1 BRANCA HYUNDAI-HR AGR
Cadigo Nuam. Terminal Sequéncia Ativo Ativo WS Tecnologia Versao
258266 967524 1 ATIVO ATIVO OMNILINK OMNILINK - R14454
Cédigo Motorista Sequéncia CPF Treinado Ul
131760 FRANCISCO SILVA DE OLIVEIRA 1 011.297.131-80 NAO
Cédigo Local Sequéncia Cidade
1469198 AQUILA MATRIZ BSB 1 BRASILIA - DF
1469199 ELFA MEDICAMENTOS-DF X SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE VITORIA ... 99999 VITORIA DA CONQUISTA - BA
Status da Viagem Motivo Observagao
: AGENDADA




i

. Recebi rotograma de desiocamento contendo Origem x Paradas x Destino

Nome Legivel:

Assinatura:




04/12/2020 Consulta Regularidade do Empregador

Voliar fmprirnir

p ECGNC} Foa FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  31.556.536/0001-11
Razio Social:DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELE

Endereco:  AC ST SPLM CONJUNTO 09 LOTE 04 N SN / SETOR PLACA DA MERC /
BRASILIA / DF / 71732-090

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que the 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 situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuigdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacées com o FGTS.

Validade:02/12/2020 a 31/12/2020

Certificacdo Nimero: 2020120203144938222258
Informacdo obtida em 07/12/2020 10:09:23

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

https:/iconsulta-crf.caixa.gov.briconsultacrfipages/listaEmpregadores jsf ’ 111



04/12/2020

" BRASIL Acesso a informacio

Ceriid3o Internet

Participe . Servigos i Legisiagio

Receita Federal 4
SR TR

i
3
N

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

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS A0S TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA
. DA UNIAO

Nome: DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI
CNPJ: 31.556.536/0001-11

Ressalvado o direitc de a Fazenda WNacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é cettificado que
ndo constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributdrios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Uniao (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os érgéos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagao do
sujeito passivo no ambito da RFB & da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo (nico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http./iwww.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 10:33:30 do dia 07/12/2020 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 05/06/2021.

Cédigo de controle da certiddo: 94CD.553E.A669.ECEA

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Preparar pagina
4 para impressao

Nova Consulta

servicos.receita.fazenda.gov.br/sewicos/ceﬂidao/cndconjuntainten’EmiteCertidaoInternet.asp?ni=31 5565360001118&passagens=1&tipo=1

Canais

11



Fagina 1 = 1

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 31.556.536/0001-11

Certiddo n®: 32175113/2020

Expedicac: 07/12/2020, as 10:37:58

Validade: 04/06/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gue DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI (MATRIZ E
FILIAIS), inscritc{a) no CNPJ sob o n® 31.556.536/0001-11, NAO CONSTA
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certidd3c emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do
Trabalheo, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolucdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trakalheo, de 24 de agesto de 2011.

0Os dados constantes desta Certiddo sdoc de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalhc e estldc atualizados até 2 (dcois) dias
anteriores a data da sua expedicic.

No casc de pessba juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdac desta certiddo condicicna-se a verificacgdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superlcr dc Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certidac emitida gratultamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedeores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdc das pesscas naturals e Jjuridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive nc concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentcs determinados em lei; cu decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliagdo Prévia.

DMavidas 2 s3ugesties: cndidost . djus.br



05.’1 212020 _ Portal de Servigos da Receita - Secretaria de Economia do Distrito Federal

A GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL
g SECRETARIA DE ESTADO DE ECONOMIA
e o SUBSECRETARIA DA RECEITA
G
- GDF

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

CERTIDAO N°: 365082440092020

NOME: DL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL!
ENDERECO: SETOR SPLM CONJUNTO 09 S/N LOTE 04
CIDADE: NUCLEQ BANDEIRANTE

CNPJ: 31,556.536/0001-11

CF/DF: 0787989700100 - ATIVA

FINALIDADE: JUNTO AO GDF
CERTIFICAMOS QUE

?\té esta data ndo constam débitos de tributos de competéncia do Distrito Federal, inclusive os
| relativos & Divida Ativa, para o CNP] acima.

Até esta data ndo constam débitos de tributos de competéncia do Distrito Federal, inclusive os
relativos a Divida Ativa, para o contribuinte acima.

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Pblica 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 9 de margo de 2021. *

* Obs: As certides expedidas durante o periodo declarado de situagdo de ernergéncia no dmbito da sadde publica,
em razéo do risco de pandemia do nove coronavirus, de que trata o Decreto n® 40.475, de 28/02/2020, terdo sua validade limitada ac prazo em que perdurar ta situagdo.

Certiddo emitida via internet em 09/12/2020 as 10:28:37 e deve ser validada no endereco
hitps:/Awwereceits fazenda glgov.br.

https:/ww1.receita.fazenda.df.gov.br/cidadao/certidoes/emitir/31 556536000111 11




L . .
PERR | -
: .

Comprovante de transferéncia ‘eletronica disponivel - TED

Nome do remetente:
CNPJ/CPF:

Tipo de pessoa:
Conta de origem:
Tipo de conta;

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ' *_
13,822.357/0001-43 : ’
Pessoca Juridica
0079/006-000624008-9
oo

' ¥

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA;

SIACC - ABBXTT - 311887-8 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Prmtro &1 Tipa 01 Cédigo 0001 ({G1 - 01 - 0001) ‘
Prmtro 81 Tipo'01 Cédigo 0001 (31 - 01 -0001)

Doc empresa:

Banco destine:
Ageéncia/Conta destino:
Tipo de conta:

Tipo de pessoa:

Nome do destinatario:
CNPJ do destinatario:
Valor do pagamento
Data da operagdo:

863

PRESTADCR CV 19

001

05116 000000000622-X
Corrente

Pessoa Juridica

DL DISTRIBUIDORA
31.556.536/0001-11
R$ 177.800,00
111122020 -

7631342553E188A8927DD70007

| Autenticagdo bancaria;
@

Ramona Cerqueira Pereira (11/12/2020 11:48) e Rodrigo Lima Dos Santos {11/12/2020 12:04),

Aceite de Pagamento

Pela
Empresa

Pelo Em -

Favorecido




