PREFEITURA MUNICIPAL DE MARTINS SOARES Y NOTA DE LIQUIDACAO / PAGAMENTC
Minas Gerais O ordenador da Despesa, para efeito de execuciio
or¢camentdria nos termos da legislacio vigente,
CNPJ: 01.615.420/0001-45 determina que seja liquidada, neste exercicio, a
L Exercicio de 2020 importincia a seguir especificada. )
4 Orgo: 02012 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Y  N°daFicha
Unidade: 001 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 0000553/2020
Sub_Unidade: 001 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE o
gy (OBl N° do Empenho
Fungho: 10 - Saude . 0003236/2020
Sub_Fungdo: 301 - Atengdo Basica ;
Programa: 0011 - MANTER O ATENDIMENTO DA SAUDE NO MUNICIPIO Tipo de Empenho
Projeto/Atividade: 2.287 - Enfrentamento Pandemia COVID 19 Ordindrio
Sub_Elemento: 33903007000 - Géneros de Alimentagdo N° da Liquidac¢do
\Fonte de Recurso: 154 - Outras Transferéncias de Recursos do SUS /\ 0005113/2020 /
Favorecido : 97 - CATULINO J DUTRA NETO - ME R
Endereco : RUA BARNABE ALVES COUTINHO UF :Minas Gerais CNPJ/CPF :11.966.924/0001-63
Bairro: Centro N°:60 Cidade : Martins Soares
Banco : Agéncia : Conta : Operacio :
Z
Especificagio do | VALOR QUE LIQUIDAMOS REFERENTE A AQUISICAO DE MARMITEX PARA A ALIMENTACAO DOS A
Material ou TRABALHADORES DA BARREIRA SANITARIA A FIM DE ATENDER AS NECESSIDADES DA
. SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Servico
\ J
Valor Bruto: 3.970,00 (trés mil novecentos e setenta reais )
> m /
Data da Liquidagio| Ordenador da Despesa W
11/08/2020 FERNANDO ALMEIDA DE ANDRADE Assinatura
N J
4 Demonstrativo da Liquidacio Licitacio Lei N° 8.666/93 Execuciio Financeira k'
Saldo Anterior 3.970,00 | Processo n° 0000072/2020 ?S?i'isﬁé’s'é‘éﬁ}o 3'97&38
Modalidade DISPENSA | DESPESA LIQUIDA 3.970,00
iqui 3.970,00
DespesalLiqaidada Edital n° 0000012/2020
Total Liquidado 3.970,00 Dispensavel (X)
Saldo Disponivel 0,00 | Inexigivel
\_ Nio Aplicavel ) »,
SANDRO CORREA ROCHA =
L Assiigura
( LIQUIDACAO: 0005113/2020 - PARCELA: 1 )
A liquidaciio da despesa empenhada nesta nota de empenho foi procedida no documento apresentado, onde demo ntrega do
material ou execugfio do servico. /_—,—-g
Data Nome Documento Assinatura
\l 1/08/2020 CICERO AUGUSTO VERGAS 049 )
( CONTROLE INTERNO )
Foi verificado que a despesa estd em conformidade com as disposicdes legais que
disciplinam seu processamento. /
ANA CAROLINA SILVA MOREIR/ Assinatura
N\
4 RECIBO/ QUITACAOQO <
Declara(amos) que recebi(emos) da(o) PREFEITURA MUNICIPAL DE MARTINS SOARES importéncia de: trés mil novecentos ‘
e setenta reais , referente a despesa liquidada acima, da qual é dada @acé@ toBvial para um s6 efeito.
Valor: 3.970,00 O & 09 2020
QUITADO CONFORME DOCUMENTO ANEX t i
CATULINO J DUTRA NETO - ME uitagdo:
CNPJ/CPF 11.966.924/0001-63 v RSS! )
. gy s
Banco Cheque [a .-i% { i
W 2




Y NOTA DE PAGAMENTC

O ordenador da Despesa, para efeito de execugido
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARTINS SOARES orgamentaria nos termos da legislagdo vigente,
determina que seja empenhada, neste exercicio, a
importancia a seguir especificada.

Minas Gerais
CNPJ: 01.615.420/0001-45

\_ AL Exercicio de 2020
i Orgdo: 02012 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE \( N°da Ficha
Unidade: 001 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 0000553/2020
Sub_Unidade: 001 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Fungio: 10 - Saude N -the;Kmpoulig
- i 0003236/2020
Sub_Fung¢io: 301 - Atencdo Basica
Programa: 0011 - MANTER O ATENDIMENTO DA SAUDE NO MUNICIPIO Tipo de Empenho
Projeto/Atividade: 2.287 - Enfrentamento Pandemia COVID 19 Ordindrio
Sub_Elemento: 33903007000 - Géneros de Alimentag¢do N° do Pagamento
\Fonte de Recurso: 154 - Outras Transferéncias de Recursos do SUS /\ 0006276/2020
( Favorecido : 97 - CATULINO ] DUTRA NETO - ME
Endereco : RUA BARNABE ALVES COUTINHO UF :Minas Gerais CNPJ/CPF :11.966.924/0001-63
Bairro : Centro N°: Cidade : Martins Soares

Banco: Conta: Agéncia:

\
(" Especificagio do VALOR QUE LIQUIDAMOS REFERENTE A AQUISICAO DE MARMITEX PARA A ALIMENTACAO DOS
Material ou |TRABALHADORES DA BARREIRA SANITARIA A FIM DE ATENDER AS NECESSIDADES DA

Servi¢o |SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Valor Bruto: |3-970.00 (trés mil novecentos e setenta reais )

Data do Empenho | Ordenador da Despesa \J

16/07/2020 | FERNANDO ALMEIDA DE ANDRADE Assinatura
4 Demonstrativo Liquidacéio Licitaciio Lei N° 8.666/93 Execucdo Financeira N
o DESPESA BRUTA 3.970,00
Saldo Anterior 3.970,00 Proces§o n 0000072(2020 TOTAL DESCONTO 0,00
Despesa Liquidada 3,970,00 | Mudslidade f;'spe“sa DESPESALIQUIDA 3.970,00
Total Liquidado 3.970,00 | Edital n° 0000012/2020
Saldo Disponivel 6,00 | Dispensivel
Inexigivel
Nio Aplicével
[\ do Aplicave ;
SANDRO CORREA ROCHA
L Assinatura
( LIQUIDACAO - 0005113/2020
A liquidacdo da despesa empenhada nesta nota de empenho foi procedida no documento apresentado, onde de rega do
material ou execuciio do servigo.
Data Nome Documento Ass ra
\1 1/08/2020 CICERO AUGUSTO VERGAS 049
> <
AUTORIZACAO DE PAGAMENTO: 0006276/2020 / .
Face a liquidagfo acima processada, autorizo o pagamento desta importincia ao / (/
fornecedor ou ao seu procurador.
\FELIPE GONCALVES ALVES CNPJ/CPF CPF: 115.508.876-02 Assinatura
1 ~
4 RECIBO/ QUITACAQ \ /

Declara (amos) que recebi (emos) a importincia abaixo, referente a despesa liquidada acima, da unquitacﬁo em todas as

vias para um s6 efeito. R E C

Valor: 3,970,00 (trés mil novecentos e setenta reais )
02 [0 [2020

QUITADO CONFORME DOCUMENTO ANE )
agao: 02/09/2020

CATULINO J DUTRA NETO - ME i T -
\ CNPJ/CPF 11.966.924/0001-63 -
Banco Cheque/Débito em co_nﬂﬁ :

Caixa Economica Federal 132900 624063-8 BLOCO DE CUSTEI(




RECEBEMOS DE CATULINO J DUTRA NETO OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

NF-¢

N°000.000.049

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

SERIE: 1

CATULINO J DUTRA NETO

RUA BARNABE ALVES COUTINHO, 60 - LETRA A - CENTRO,
Martins Soares, MG - CEP: 36972000 - Fone/Fax: 3333422310

DANFE

Fiscal Eletronica

Péagina 1 de 1

Documento Auxiliar da Nota

.................................................... Peesiensecastirenee

m

CONTROLE DO FISCO

I

0 - Entrada

| - Saida 1 CHAVE DE ACESSO

N° 000.000.049 3120 0811 9669 2400 0163 5500 1000 0000 4914 9002 0027
; A Consulta de autenticidade no portal nacional da

SERIE: 1

NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site
da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

VENDA 131203779653661 - 11/08/2020 14:47
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ/CPF

0015996600072 11.966.924/0001-63

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
MUNICIPIO DE MARTINS SOARES 01.615.420/0001-45 11/08/2020
ENDERECO ' BAIRRO/DISTRITO ' CEP ' DATA DE ENTRADA/SAIDA
AV.JOAO BATISTA, 294 - CENTRO 36972-000 11/08/2020
MUNICIPIO i ) ’ FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
Martins Soares MG 14:24

FATURA

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 3.970,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO ) OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.970,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
3-Remetente Proprio
ENDERECO ! MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTOQ/SERVICO
cODIGO DESCRICAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH CST | CFOP | UNID. QrD. VLR. UNIT. VLR. TOTAL BC ICMS VLR. ICMS VLR. 1PI /I\L‘\[/IQS Ah)l:)
001 MARMITEX G 21069090 | 0400 | 5101 | UN | 260,0000 9,5000 2.470,00 0,00 0,00
001 MARMITEX M 21069090 {0400 | 5101 | UN | 200,0000 7,5000 1.500,00 0,00 0,00

RECEBI

CALCULO DO ISSQN

OL [ OS

[ 1020

(OMPROVANTE EM AN

40

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS

00

BASE DE CALCULO DO ISSQN

VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
AUTORIZACAO DE FORNECIMENTO/EXECUGAO N° 002879/2020

RESERVADO AO FISCO




11/08/2020

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

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

Nome: CATULINO J DUTRA NETO
CNPJ: 11.966.924/0001-63

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

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgdos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagéo do
sujeito passivo no Ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

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

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 16:08:04 do dia 11/08/2020 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 07/02/2021.

Cédigo de controle da certiddo: 2A6F.47C6.F590.CD59

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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Péi‘.aﬁ_,-fil‘a%f: 1 de 1

LHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: CATULINO J DUTRA NETO (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 11.966.924/0001-63

Certiddo n®: 19861892/2020

Expedigdo: 11/08/2020, as 16:10:20

Validade: 06/02/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicéo.

Certifica-se que CATULINO J DUTRA NETO (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a)
no CNPJ sob o n® 11.966.924/0001-63, NAO CONSTA do Banco Nacional de
Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolugdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo s&o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedicédo.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacio
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia.

Duvidas e sugestdes: cndb@tst.jos.br



11/08/2020 Consulta Regularidade do Empregador

Voltar Imprimir

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  11.966.924/0001-63
Razdo Social:CATULINO J DUTRA NETO

MG / 36972-000

Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS,

decorrentes das obrigacdes com o FGTS.

Validade:11/08/2020 a 09/09/2020

Certificagdo Nmero: 2020081102545551355404

Informacgdo obtida em 11/08/2020 16:09:59

www.caixa.gov.br

Enderego: RUA BARNABE ALVES COUTINHO 60 A / CENTRO / MARTINS SOARES /

A Caixa Econdémica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagao regular perante o

O presente Certificado n3o servird de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos

A utilizagdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificacgdo de autenticidade no site da Caixa:

https://consuIta-crf.caixa.gov.br/consuItacrf/pages/consultaEmpregador.jsf
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17/08/2020

Portal da Nota Fiscal Eletronica

Chave de Acesso

Numero NF-e

Verséo

§ 31-2008-11.966.924/0001-63-55-001-000.000.049-149.002.002-7 ; E 49

| 4.00

Dados da NF-e

Modelo  Série  Nimero

Data de Emissdo

Data/Hora de Saida ou da Entrada

Valor Total da Nota Fiscal

01.615.420/0001-45

|55 1 49 || 11/08/2020 14:24:00-03:00 | 11/08/2020 14:24:00-03:00 | 3.970,00

Emitente

CNPJ Nome / Razao Social Inscrigao Estadual UF

- 11.966.924/0001-63 | CATULINO J DUTRA NETO §§ 0015996600072 _;“MG

Destinatario

CNPJ Nome / Razao Social Inscricao Estadual UF
. MG

§ MUNICIPIO DE MARTINS SOARES

Destino da operagao

Consumidor final

Presenca do Comprador

3 1 - Operagao Interna

I 1 - Consumidor final

| 0-Nao se aplica

Emissao
Processo Verséo do Tipo de Emisséo Finalidade
s g : Processo f y
3 - pelo Contribuinte com aplicativo fornecido pelo | j--ocevenns -4 - Normal ' 1-Normal
Fisco | 4.01_b029 L

Natureza da Operagéo

Tipo da Operacdo Forma de

Digest Value da NF-e

| VENDA

H
§

| 1 - Saida

p ¢ '
ki | 6dQOfPq8/5nSDPVP3+2MEKa7P8w= |

4 i
z

Situacdo Atual: AUTORIZADA (Ambiente de autorizacdo: produgao)

Eventos da NF-e

Protocolo

Data Autorizacdo

Data Inclusdo AN

. Autorizagao de Uso

| 131203779653661

i

} ! 11/08/2020 as 14:47:18-03:00

§ | 11/08/2020 as 15:47:41

www.nfe.fazenda.aov.br/portal/consultalmpressao.aspx?tipoConsulta=completa&aba=0

7



02/09/2020

GovConta CAIXA

IMPRIMIR § FECHAR

::Comprovantes

CAIXA

Comprovante de Remessa de TED

via GovConta Caixa

Tipo de TED:

Terceiros

Nome:

FUNDO MUN DE SAUDE M SOARES

Conta Origem:

0895/006/00624063-8

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNP3:

12.584.844/0001-06

Banco:

756 - BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.A.

Conta Destino:

3137/31748-9

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

Nome: CATULINO 1 DUTRA NETO ME
CPF/CNPJ 11.966.924/0001-63
Valor: R$3.970,00

Valor da Tarifa:

R$10,00

Finalidade

10-Crédito em Conta

Identificagdo da Operacéao:

99 QUTROS PAG PJ PUBLICA

Histdérico:

VALOR REFERENTE AO PAGAMENTO NA AQUISICAD
DE MARMITEX PARA ALIMENTACAO DOS
FUNCIONARIOS DA BARREIRA SANITARIA PARA
ATENDER O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Data de Débito: 02/09/2020

Data da Operacéao: 02/09/2020

Cédigo da Operacéo: 00132900

Chave de Seguranca: CWGF2YHE4LIM1CBW

CPFs Autorizadores:

115.508.876-02

094.014.926-54

Operacao realizada com sucesso.

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE
60 MINUTOS.

https://govconta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendencial/lista/imprimir.do



PREFEITURA MUNICIPAL DE MARTINS SOARES

ESTADO DE MINAS GERAIS
COODENADORIA DE COMPRAS E LICITAGAO

Avenida Jo&o Batista, N°: 294 - Centro, Martins Soares/MG - CEP: 36972-000
Tel: (33) 3342-2000 / (33) 3342-2000

CNPJ: 01.615.420/0001-45 Inscricao Estadual: Isenta
Autorizacdo de Fornecimento/Execugao
AE - 002216/2020 N° 002879/2020 17/7/2020
Orgédo Secretaria Municipal de Satde Proc. Admin. N° |000072/2020
Local Secretaria Saude Empenho 0003236/2020
Origem Dispensa N° 000012/2020 Contrato 000040/2020
Dotagéo 02012001.1030100112.287.33903000000.154 Ficha-Fonte 00553-154
Fomecedor | CATULINO J DUTRA NETO - ME CNPJ 11.966.924/0001-63
Rua BARNABE ALVES COUTINHO, 60 - Centro - Martins Soares -
Enderego MG - CEP: 36972000 Telefone 3333422310

AQUISICAO DE MARMITEX PARA A ALIMENTACAO DOS TRABALHADORES DA BARREIRA SANITARIA A FIM DI
ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - ARTIGO 24 - INCISO |l

Detalhamento
Item | Lote Cddigo Especificagdo Marca Unidade | Quantidade | Unitério | Desconto Valor Total
00001 00020873 | MARMITEX G
com no minimo: arroz, feijao, macarréo,
salada crua com no minimotrés tipos de UNI 260,000 9,5000 2.470,00
verduras e legumes, salada cozida, com
carne bovina, suina, peixe ou frango.
00002 00020872 | MARMITEX M
com no minimo: arroz, feijao, macarrao,
salada crua com no minimotrés tipos de UNI 200,000 7,5000 1.500,00
verduras e legumes, salada cozida, com
carne bovina, suina, peixe ou frango.
Valor Total 3.970,00

Descontos Aplicados -
Total Geral ‘ 3.970,00

Prazo de Entrega/Execugédo 0 dia(s) Cond‘igéo de Pagamento

Local de Entrega Secretaria Saude

ATENGAO:

A(s) Nota(s) Fiscal(is) devera(do) vir acompanhada(s) com esta autorizagff\o ou
preenchida com os devidos campos: Modalidade de Licitacao e Ndmero, Numero

Martins Soares, 17/07/2020 hh:mm:ss de Autorizagao, Numero do Conftrata.(se mﬁ‘dﬂé‘fo Vergas

CPF 094.01¢ 926-54
A o i L

Setorde Compras Secretario(a)




