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DOC ou TED Eletronico

Debitado

Agéncia

Conta corrente

5391-0
8944-3 PM LUIZALVES -FUS

Creditado

Banco 655 BANCO VOTORANTIM S.A.
Agéncia (semDV) 655 FILIAL CAMPINAS

Conta corrente (com 39398579

DV)

CNPJ

Nome favorecido
Finalidade

Nimero documento
Valor

Data transferéncia
"C" - CNPJ diferente
Autenticagéo SISBB

22.417.394/0001-10
OSMAR ORLANDI JUNIOR
CREDITO EM CONTA
110.901

6.194,00

09/11/2020

DDO0903EAD35D0191

Assinada por

JB628683 ANGELA NEUENFELDT
JB534028 VANDERLEIROSSI

Transacgao efetuada com sucesso.

09/11/2020 16:21:12
09/11/2020 16:39:08

Transagéo efetuada com sucesso por: JB534028 VANDERLEIROSSI.
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’ Usuario: angelane
FUNDO MUNICIPAL SAUDE LUIZ ALVES
NOTA DA ORDEM DE PAGAMENTO
C.N.P.J.: 11.301.658/0001-50 Data da Ordem: 09/11/2020
Municipio: Luiz Alves N. da Ordem: 2336/2020
Orgao: 15.000 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 15.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.301.2034 SAUDE
Projeto/Atividade: 2.034 MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DE
Natureza de Despesa: 3.3.90.00.00.00.00.00 APLICACOES DIRETAS
Recurso: 0.1.02.0502 REC. IMPOSTOS E TRANSF. DE
Numero do empenho: 1315 Pagamentos anteriores: 0,00
Valor do empenho: 6.194,00 Valor da ordem: 6.194,00
Valor anulado: 0,00 Valor Anulado: 0,00
Total (A): 6.194,00 Retencgoes: 0,00
Total (B): 6.194,00
Saldo (A-B): 0,00
Credor:  OSMAR ORLANDI JUNIOR
CNPJ.: 22.417.394/0001-10 Inscr.Est./Ident.Prof.:
Enderego: -
CEP: Cidade: -
Banco: - Agéncia: - Conta Corrente: -

Especificagio: SELEGAO DE PROPOSTAS VISANDO O REGISTRO DE PRECOS PARA A AQUISIGAO DE EQUIPAMENTOS E PERIFERICOS
DE INF(E)RMATICA PARA A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CONFORME ESPECIFICAGOES DO TERMO DE
REFERENCIA.

Fonte de Recurso: Ordinario Valor geral .: 6.194,00

Fica autorizado o pagamento de R$: 6.194,00

Contabilizagéo: Esta O.P. foi devidamente processada no Depto de Contabilidade em 09/11/2020
Descontos:
Total de Descontos: 0,00 Liquido a pagar: 6.194,00
Recursos: 01020502 Valor: 6.194,00
Banco Baixa: 001 - Banco do Brasil S.A. Conta Baixa: 8.944 -3 N° Docto:

Ordem de pagamento: Em 09/11/2020 pague-se a importancia acima processada.

Recibo: Em  09/11/2020 recebi (emos) a importancia acima proc@ada.’j

Certifico haver pago a importancia acima.

/.
(ol
AN

ANGELA NEUENI#LDT ADILSON BALSANELLI

Gestora de pagamentos NDE L \ ROSS‘ ontador CRC/SC 029.772/0-3




RECEBEMOS DE OSMAR ORLANDI JUNIOR - ME OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO VALOR NOTA NF-e
RS 6.194,00
DATA LE RECEBIMENTO | IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DESTINATARIO Nof 000.001.350
VAR FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE LUIS ALVES SERIE : 1
—_— T T T --------f-f - - -~~~
{ OSMAR ORLANDI JUNIOR - ME DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
RUA NILO ANASTACIO VIEIRA, 1950 ON
GALPAO 01 ELEIRONISS CHAVE DE ACESSO
centro | 0 - Entrada
PENHA | 1 - Saida 1 4220 1022 4173 9400 0110 5500 1000 0013 5010 4327 7002
SC
i TEL/FAX: 4733452211 | N° 000.001.350
CEP: 88385000 - Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
‘ I SERIE . 1 waw.nfe.fazenda.gov.br/portal
” ou no site da Sefaz Autorizadora
INDUSTRIA E COMERCIO FOLHA: 1del
NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCE

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

342200168888166 - 22/10/2020

15:48:48

INSCRICAO ESTADUAL

257642625

INSCRICAQ ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA

CNPJ

22.417.394/0001-10

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE LUIS ALVES 11.301.658/0001-50 {22/10/2020
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
RUA ERICH GIELOW, 0 CENTRO 89128-000 122/10/2020
MUNICIPIO ; FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL | HORA DE SAIDA
LUIZ ALVES (47) 33771-3554 SC 15:44:13
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 6.194,00
VALOR DO FRETE | VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.087,26 6.194,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF | CNPJ/CPF K
9-Sem Frete
ENDERECO lMUNICiPIo UF | INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
23 VARIAS 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CcOD N x NCM 5| A n il VALOR VALOR . ALIQUOTAS VALOR APROX.
SROD: DESCRICAQO DO PRODUTO/SERVICO SH CSOSN| CFOP| UNID QUANT. UNITARIO TOTAL B.CALC. ICMS | VALOR ICMS | VALOR 1Pl oS o 50S TRIBUTOS
000000000001 | AUTOTRANSFORMADOR FIOLUX 85043119{ 0 102| 5102| PC 5,0000 170,0000 850,00 0,00 0.00 0,00 0,00 | 0,00 257,47
2000VA PRETO
\\000000000002 NO-BREAK 1200VA / 600W - 85044040 0 102| 5102| PC $,0000 638,0000 5.104,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 1.747,61
TS-SHARA PRO - BI-VOLT 220/110
000000000003 | MOUSE OPTICO SCROOL C3-TECH  |84716053) 0 102 5102 PC 10,0000,/ | 24,0000 240,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 82,18
PRETO
CERTIFICO que 0 MATERIAL/SERVICO constante
ento o1 R DO/PRESTADO e aceito
EM :
Assinatura )
JulietaC Fernandes Schmidt
Cargo | Secretaria Municipal
e de Saude
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
151879 0,00 0,00 0,00
L
DADOS ADICIONAIS
INFORM: COMPLEMENTARES
‘\Fogp,\f‘gf?isotoaps?m s/n /  RGENCIA: 0655  / CONTR: 3939.857-9;  ///////////1////// EMPENHO/AT: 745/ RESERVADO AO FISCO
agou aproximadamen mpostos, sendo:
RS 1.034,28 (16,7C%) is; RS 1.052,98 (17,00%) tributos estaduzis; R$ £.106,74 pelos produtos/ser
;QSS_Z 18PT v20.2.A {(02C353) - Lei 12.741/2012. Vencdecor: 1-FUNCIONARIO DE EMPLC

EMITIDO COM WWW.SHOFICINA.COM.



04/11/2020 Portal da Nota Fiscal Eletrénica

Chave de Acesso Namero NF-e \ersao

42- 2010-22 417 394/0001 10-55 001-000. 001 350 104.327. 700 2 1350 - 4.00

Dados da NF-e

z Modelo Sene Nume: o Dam de Emissao Data/Hora de Sa\da ou da Entrada Valor Total da Nota Fiscal
| 55 1 1350 2211012020 15: 44 13-03: oo | 22/10/2020 15:44:13-03:00 © 6.194,00 f
Emitente
| CNPJ Nome / Razdo Social Inscricao Estadual UF
| 22.417.394/0001-10 i OSMAR ORLANDI JUNIOR - ME || 257642625 llsc ||
i}estm&tarm

CNfJJ Nome / Razao Socxal inscricao Estadual z

11.301.658/0001-50 : | FUNDO MUN!CIFAL DE SAUDE DE LUIS ALVES i * ' |
Destino da operagao Ccnsurmdor fmai Presenga do Comprador
- Operagao Interna | 0 Normal 1 Operagao presencial

Emissao

Processo Versao do Tipo de Emissao Fmahdade

0- com aphcatlvo do Contribuinte 1 Processo  1-Normal H 1 Normal

) 4OOSHv767Z 1

‘ Natureza da Operacao szo da Oper acao Forma de Digest Value da NF-e

VENDA DE MERCADORIA ADQUIRDA OU RECEBIDA DE 1- Salda Pagame”m | 53y7/+2acQr3Aqt7ryow 2qriXWo=

TERCE T i o i

ngagae Atual: AUTORIZADA (Ambiente de autorizacdo: producao)

| Eventos da NF-e Protocolo Data Autorizagdo Data Inclus&do AN

| AutorizaghodeUso | 342200168888166 | 22/10/2020 as 15:48:48-03:00 | 22/10/2020 &s 15:50:20

vm/v.nfe.fazenda.govbr/portal/consultalrrpressao.aspﬂtipoConsulta=compIeta&aba=0




04/11/2020

Dados da NFe

Portal da Nota Fiscal Eletronica - Autorizagéo de Uso

Chave de acesso

42-2010-22.417.394/0001-10-55-001-000.001.350-104.327.700-2

Numero NF-e
1350

‘ Tipo de Operacdo

-~ 1-saida

Data de emissao
22/10/2020 15:44:13-03:00

~Tipode Emiss&o
- 1 - Normal

Emitente

Razéo Social do Emitente ‘
- OSMAR ORLANDI JUNIOR - ME

CNPJ do Emitente S S—

| 22.417.394/0001-10 | 18C

Destinatario

'Razdo Social do Destinatario

- FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DELUIS AL\)ES

CNPJ do Destinatario UF
- 11.301.658/0001-50 - SC

Autorizacdo de uso:

Autorizacdo de uso

Numero do Protocolo

~ 22/10/2020 15:48:48 3:‘342200168888166 | 53y7/+2acQr3Aqt7ryow 2qriXWo=
Base de calculo do ICMS ~ Valordo ICMS Valor Total da NF-e i
- 0,00 - 0,00 | 6.194,00

Data/Hora Impressao: 04/11/2020 16:31:47

Valida somente com a apresentacdo conjunta do Documento Auxiliar da Nota Fiscal Eletrdnica -

DANFE

www.nfe.fazenda.govbr/portal/consultaAutorizacaoUso.aspx




ESTADO DE SANTA CATARINA N°: 1315

FUNDO MUNICIPAL SAUDE LUIZ ALVES Data: 28/09/2020
C.N.P.J.: 11.301.658/0001-50 Tipo: ORDINARIO
NOTA DE EMPENHO

Orgao: 15.000 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade: 15.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Funcional: 10.301.13 SAUDE

Projeto/Atividade: =~ 2034 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES DE ATENGAO BASICA NA SAUDE .

Natureza Despesa:  3.3.90.30.17.00.00.00 MATERIAL DE PROCESSAMENTO DE DADOS

Recurso: 0.1.02.0502 REC. IMPOSTOS E TRANSF. DE IMPOSTOS - SAUDE

N° Despesa: 18

Categoria: PROCESSO

Saldo Anterior: R$558.353,84 Valor do empenho: R$6.194,00 Saldo Atual: R$552.159,84

Credor: OSMAR ORLANDI JUNIOR

CPF/CNPJ: 22.417.394/0001-10 Inscr.Est./Ident.Prof.: Telefone: (47) 9752-7733

Enderego: ADAO WELKER - 104 Cidade: Jaragua do Sul UF: SC

Banco: 085 - Cooperativa Central de Crédito Urbano - Cecred Conta: 4045-2

Agéncia:  0111- Tipo da Conta:

Fundamento legal: N° Processo: 24/2019

Modal. Licitagdo: Pregao presencial N° Licitagao: 0 Data:  11/12/2019

Contrato: Aditivo: Data:

Especificagao:
SELECAO DE PROEOSTAS VISANDO O REGISTRO DE PREGOS PARA A AQUI§IQAO DE EQUIPAMENTOS E PERIFERICOS DE INFORMATICA PARA A SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE, CONFORME ESPECIFICAGOES DO TERMO DE REFERENCIA.

Itens da Solicitacdo de Fornecimento

Nro Item: Descrigao: Un. Qtd. Valor Unit.  Valor Total

2 AUTOTRANSFORMADOR DE VOLTAGEM PARA REDE ELETRICA UNIDADE 5 170,00 850,00
110/220V Bl - AUTOTRANSFORMADOR DE VOLTAGEM PARA REDE
ELETRICA 110/220V BIVOLT. POTENCIA 2000VA
CONFIGURACOES MINIMAS.

13 MOUSE OPTICO COM 2 BOTOES + SCROLL. COMPATIBILIDADE UNIDADE 10 24,00 240.00
WINDOWS - MOUSE OPTICO COM 2 BOTOES + SCROLL. ’
COMPATIBILIDADE WINDOWS 7 OU SUPERIOR. PRETO COM FIO -

USB. RESOLUGAO 1000DPI.
CONFIGURACAO MINIMA. )

16 NOBREAK 1200VA, 115V/220V - SAIDA 115V - NOBREAK 1200VA, UNIDADE 8 638,00 5.104,00
115V/220V - SAIDA 115V
CAPACIDADE DE POTENCIA DE SAIDA: 600 WATTS / 1200 VA,

TENSAO NOMINAL DE SAIDA: 115V

FREQUENCIA DE SAIDA (SINCRONIZADA COM REDE ELETRICA): 60
HZ: TIPO DE FORMA DE ONDA: SENOIDAL APROXIMADA; CONEXOES
DE SAIDA: (8) NBR 14136 (BATERIA DE RESERVA); ENTRADA
TENSAO NOMINAL DE ENTRADA: 115V, 220V

FREQUENCIA DE ENTRADA: 60 HZ

TIPO DE CONEXAO DE ENTRADA NBR 14136

COMPRIMENTO DO CABO

MINIMO DE 1,00 METROS

Fonte de Recurso: Ordinario Valor Empenhado: 6.194,00

Fica empenhada a importancia de R$6.194,00 (seis mil, cento e noventa e quatro reais)

"
A A
;

MARCOS PEDRO VEBER .| ABILSONBALSANELLI
Prefeito . Coritafior CRC/SC 029.772/0-3




ESTADO DE SANTA CATARINA N°: 1315

FUNDO MUNICIPAL SAUDE LUIZ ALVES Data: 28/09/2020
C.N.P.J.: 11.301.658/0001-50 Tipo: ORDINARIO
Orgao: 15.000 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 15.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.301.13 SAUDE
Projeto/Atividade: ~ 2034 MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DE ATENGAO BASICA NA SAUDE
Natureza Despesa:  3.3.90.30.17.00.00.00 MATERIAL DE PROCESSAMENTO DE DADOS
Recurso: 0.1.02.0502 REC. IMPOSTOS E TRANSF. DE IMPOSTOS - SAUDE
N° Despesa: 18
Categoria: PROCESSO
Saldo Anterior: R$558.353,84 Valor do empenho: R$6.194,00 Saldo Atual: R$552.159,84
Credor: OSMAR ORLANDI JUNIOR
CPF/CNPJ: 22.417.394/0001-10 Inscr.Est./Ident.Prof.: Telefone:  (47)9752-7733
Enderego: ADAO WELKER - 104 Cidade: Jaragua do Sul UF: SC
Banco: 085 - Cooperativa Central de Crédito Urbano - Cecred Conta: 4045-2
Agéncia:  0111- Tipo da Conta:
Fundamento legal: N° Processo: 24/2019
Modal. Licitagdo:  Pregdo presencial N° Licitagao: 0 Data: 11/12/2019
Contrato: Aditivo: Data:

COMUNICAGAO & GERENCIAMENTO

o PAINEL DE CONTROLE: DISPLAY DE LED STATUS COM
INDICADORES PARA ON LINE: TROCA DE BATERIA E FALHA NO
CABEAMENTO

o ALARME SONORO: SOAR ALARME QUANDO NA BATERIA: ALARME
DISTINTO DE POUCA BATERIA: TOM DE ALARME CONTINUAMENTE
SOBRE CARREGADO

o COR: PRETO

CONFIGURAGOES MINIMAS.

Fonte de Recurso: Ordinario Valor Empenhado: 6.194,00

Fica empenhada a importancia de R$6.194,00 (seis mil, cento e noventa e quatro reais)

MARCOS PEDRO VEBER ADILSON BALSANELLI
Prefeito Contador CRC/SC 029.772/0-3



L A E FORNECIMENTO
ESTADO DE SANTA CATARINA SQLIGMAGRCED ECIMENT
- Nr.: 745/2020
FUNDO MUNICIPAL SAUDE LUIZ ALVES
Processo Administrativo: 24/2019
Contrato: Sem termo
Rua Erich Gielow 35, Centro - Luiz Alves/SC Sequencial do Gontrato: 441
CNPJ: 11.301.658/0001-50 Aditivo: y N/A
CEP: 89128-000 Telefone: (47) 3377-8670 Data da Contratagao: 11/12/2019
Email: saudecompras@luizalves.sc.gov.br Data da Solicitagao: 28/09/2020
Data da Homologagao: 11/12/2019
SOLICITAGAO DE FORNECIMENTO PREGAO PRESENCIAL
AN b PR 11/2019
Fornecedor: OSMAR ORLANDI JUNIOR Telefone: (47) 9752-7733
CPFICNPJ: 22.417.394/0001-10 Celular:
Enderego: NILO ANASTACIO VIEIRA , CENTRO - 88385000, PENHA/SC E-mail: osmarorlandi81@gmail.com

Prezados senhores,

Comunicamos que o fornecedor acima
Aguardamos, portanto, o fiel cumprimento

foi vencedor do(s) item(ns) especificado(s) abaixo.
das especificagdes e condigdes constantes no Processo Licitatorio.

-

Prazo
Local

Organograma:

Objeto:

Observagao

15.001.00001 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CONFORME TERMO DE REFERENCIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

SELECAO DE PROPOSTA
PERIFERICOS DE INFORM
TERMO DE REFERENCIA.

de Entrega:
de Entrega:

PERIFERICOS DE INFORM
TERMO DE REFERENCIA.

COVID-19
PROCESSO LICITATORIO:

https://www.luiza|ves.sc.gov.br/licitacoes/index/detalhes/codM

S VISANDO O REGISTRO DE PREG
ATICA PARA A SECRETARIA MUNI

SELECAO DE PROPOSTAS VISANDO O REGISTRO DE PREGOS PARA A AQUISI
ATICA PARA A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE,

OS PARA A AQUISK}AO DE EQUIPAMENTOS E
CIPAL DE SAUDE, CONFORME ESPECIFICACOES DO

CAO DE EQUIPAMENTOS E
CONFORME ESPECIFICAGOES DO

apaltem/11 143/codLicitacao/153337

F Empenho |

Recurso Dotagéao

I

Complemento Valo

Especificagdo do Material Marca

l Unid. | Quantidade l Prego Un.| Prego Tote

ﬁtem |
2

16

13

AUTOTRANSFORMADOR DE VOLTAGEM PARA REDE
ELETRICA 110/220V Bl - AUTOTRANSFORMADOR DE
VOLTAGEM PARA REDE ELETRICA 110/220V BIVOLT.
POTENCIA 2000VA

CONFIGURAGCOES MINIMAS.

NOBREAK 1200VA, 115V/220V - SAIDA 115V - NOBREAK
1200VA, 115V/220V - SAIDA 115V

CAPACIDADE DE POTENCIA DE SAIDA: 600 WATTS / 1200
VA: TENSAO NOMINAL DE SAIDA: 115V

FREQUENCIA DE SAIDA (SINCRONIZADA COM REDE
ELETRICA): 60 HZ; TIPO DE FORMA DE ONDA: SENOIDAL
APROXIMADA: CONEXOES DE SAIDA: (8) NBR 14136
(BATERIA DE RESERVA); ENTRADA

TENSAO NOMINAL DE ENTRADA: 115V, 220V
FREQUENCIA DE ENTRADA: 60 HZ

TIPO DE CONEXAO DE ENTRADA NBR 14136
COMPRIMENTO DO CABO

MINIMO DE 1,00 METROS

COMUNICAGAO & GERENCIAMENTO

o PAINEL DE CONTROLE: DISPLAY DE LED STATUS COM
INDICADORES PARA ON LINE: TROCA DE BATERIA E
FALHA NO CABEAMENTO

o0 ALARME SONORO: SOAR ALARME QUANDO NA
BATERIA: ALARME DISTINTO DE POUCA BATERIA: TOM
DE ALARME CONTINUAMENTE SOBRE CARREGADO

o COR: PRETO

CONFIGURAGOES MINIMAS.

MOUSE OPTICO COM 2 BOTOES + SCROLL.
COMPATIBILIDADE WINDOWS - MOUSE OPTICO COM 2
BOTOES + SCROLL. COMPATIBILIDADE WINDOWS 7 OU
SUPERIOR. PRETO COM FIO - USB. RESOLUGAO
1000DPI.

CONFIGURAGAO MINIMA.

INTELBRAS/XNB

C3-TECH / MS-

FIOLUX / 2000VA  UN

5,000 170,00 850,0

UN 8,000 638,00 5.104,0

UN 10,000 24,00 240,



ESTADO DE SANTA CATARINA Pagina: 1/2

FUNDO MUNICIPAL SAUDE LUIZ ALVES

Rua Erich Gielow, 35 - Centro - Luiz Alves - SC

CEP: 89128-000 CNPJ: 11.301.658/0001-50 Telefone: (47) 3377-8670
E-mail: saudecompras@luizalves.sc.gov.br Site: http://www.luizalves.sc.gov.br/

Solicitagdo de Compra N° 560/2020

Local de Entrega:
Objeto:

Solicitante: Gabriel Elias da Silva Data da Solicitagdo: 03/09/2020 '
Fornecedor: OSMAR ORLANDI JUNIOR (22.417.394/0001-10)
Organograma: 1500100001 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
AQUISICAO DE MATERIAIS DE INFORMATICA PARA SUPRIR AS NECESSIDADES DA

DO SUS DO MUNICIPIO DE LUIZ ALVES.

Justificativa:

Opservgoes: X 2 0.0 0PI
Desdobramento: X

Fundamento Legal: M ]&O’\‘J

Justificativa Valores:

Prazo Execucéo:
Modalidade:

SECRETARIA DE SAUDE, DO CENTRO DE SAUDE, DO CENTRO DO COVID EDAS
UNIDADES BASICAS DE SAUDE, BUSCANDO UM MELHOR ATENDIMENTO AOS USUARIOS

Itens solicitados:

ltem Especificagéo Unid.

Prego Unit.
Estimado

Prego Total

Qtd. Estimado

POTENCIA 2000VA
CONFIGURAGOES MINIMAS.

7 NOBREAK 1200VA, 115V/220V - SAIDA 115V ) UN
CAPACIDADE DE POTENCIA DE SAIDA: 600 WATTS / 1200 VA; TENSAO NOMINAL DE
SAIDA: 115V
FREQUENCIA DE SAIDA (SINCRONIZADA COM REDE ELETRICA): 60 HZ; TIPO DE
FORMA DE ONDA: SENOIDAL APROXIMADA; CONEXOES DE SAIDA: (8) NBR 14136
(BATERIA DE RESERVA); ENTRADA
TENSAO NOMINAL DE ENTRADA: 115V, 220V
FREQUENCIA DE ENTRADA: 60 HZ
TIPO DE CONEXAO DE ENTRADA NBR 14136
COMPRIMENTO DO CABO
MINIMO DE 1,00 METROS
COMUNICACAO & GERENCIAMENTO
o PAINEL DE CONTROLE: DISPLAY DE LED STATUS COM INDICADORES PARA ON
LINE: TROCA DE BATERIA E FALHA NO CABEAMENTO
o ALARME SONORO: SOAR ALARME QUANDO NA BATERIA: ALARME DISTINTO DE
POUCA BATERIA: TOM DE ALARME CONTINUAMENTE SOBRE CARREGADO
o COR: PRETO

. CONFIGURAGOES MINIMAS.

4 MOUSE OPTICO COM 2 BOTOES + SCROLL. COMPATIBILIDADE WINDOWS 7 OU UN
SUPERIOR. PRETO COM FIO - USB. RESOLUGAQ 1000DPI.

CONFIGURAGAO MINIMA.

/ AUTOTRANSFORMADOR DE VOLTAGEM PARA REDE ELETRICA 110/220V BIVOLT. UN

5,000 170,0000 850,00

8,000 638,0000 5.104,00

10,000 24,0000 240,00

Preco Total: 6.1 94,(?0

[ Dotagdo |

Descricao

Recurso | Valor Previsto: J

Luiz Alves, 03 de Setembro de 2020.

“““
0

Solicitante”

Wb
( /’@m Pasta

Prefei&(wicipal
'f
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FUNDO MUNICIPAL SAUDE LUIZ ALVES

Rua Erich Gielow, 35 - Centro - Luiz Alves - SC
CEP: 89128-000 CNPJ: 11.301.658/0001-50 Telefone: (47) 3377-8670
E-mail: saudecompras@Iuizalves.sc.gov.br Site: http://www.luizalves.sc.gov.br/

Solicitagao de Compra N° 560/2020

Solicitante: Gabriel Elias da Silva Data da Solicitagdo: 03/09/2020
Fornecedor: OSMAR ORLANDI JUNIOR (22.417.394/0001-10)

Organograma: 1500100001 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Local de Entrega: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Objeto: AQUISICAO DE MATERIAIS DE INFORMATICA PARA SUPRIR AS NECESSIDADES DA

SECRETARIA DE SAUDE, DO CENTRO DE SAUDE, DO CENTRO DO COVID EDAS
UNIDADES BASICAS DE SAUDE, BUSCANDO UM MELHOR ATENDIMENTO AOS USUARIOS
DO SUS DO MUNICIPIO DE LUIZ ALVES.

Justificativa:
Observagoes:
Desdobramento:
Fundamento Legal:
Justificativa Valores:
Prazo Execucéo:
Modalidade:




FUNDO MUNICIPAL SAUDE LUIZ ALVES
NOTA DE LIQUIDAGAO COM DESCONTOS
ESTADO DE SANTA CATARINA

Pagina: 1/ 1
Data: 04/11/2020
Usuario: Katiane2018

Data da Liquidagao: 03/11/2020
C.N.P.J.: 11.301.658/0001-50 N° da LiqUidagéO: 2613/2020
Municipio:  LUIZ ALVES N° do Empenho: 1315/2020
ORDINARIO
Vencimento: 03/11/2020
Orgéo: 15.000 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 15.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.301.13 SAUDE
Projeto/Atividade: 2034 MANUTENGAO DAS ATIVIDADES DE ATENGAO BASICA NA SAUDE
Natureza de Despesa: 3.3.90.30.17.00.00.00 MATERIAL DE PROCESSAMENTO DE DADOS
Recurso: 0.1.02.0502 REC. IMPOSTOS E TRANSF. DE IMPOSTOS - SAUDE
Numero do empenho: 1315/2020 Liquidagdes anteriores: 0,00
Valor do empenho: 6.194,00 Valor liquidado: 6.194,00
Valor anulado: 0,00 Valor anulado: 0,00
Total (A): 6.194,00 Total (B): 6.194,00
Total (A - B): 0,00
Credor: OSMAR ORLANDI JUNIOR
CPF/CNPJ: 22.417.394/0001-10 Inscr.Est./Ident.Prof.: Telefone:  (47) 9752-7733
Enderego: Cidade: UF:
Banco: Conta:
Agéncia: Tipo da Conta:

Especificagao:

SELECAO DE PROPOSTAS VISANDO O REGISTRO DE PRECOS PARA A AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS E PERIFERICOS DE INFORMATICA
PARA A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, CONFORME ESPECIFICACOES DO TERMO DE REFERENCIA.

Fonte de Recurso: Ordinario Valor geral: 6.194,00
Descontos:
Total de descontos: 0,00 Liquido a pagar: 6.194,00
Fundamento legal: Numero Processo: 24/2019 Data:
Modal. litagao: Pregéo presencial Numero Licitagdo: 11/2019 Data:
Contrato: Data:
Declaro para os devidos fins que o (material/servigo) foi (Fornecido/prestado) Data:  03/11/2020
Responsavel
o

) ) ’
XSG Gondn.

KATIANE RANGHETT!

Assessora de Contabilidade



