URGENTE

Processo ‘Data Abertura Data Emissio Folha
SUMARIO | 54242/2020 - CHMSBC ' 29/06/2020 30/06/2020 1
Descricio dos Produtos/Servicos |
AQUISICAO DE CARBOPLATINA 50MG FA 5ML
Servico N3o Padrdo Reposicio de estoque MV BIONEXO
& - X - 105165499
RS Fls. Fls.
[Orcamento Referéncla | E J . t [Mapa Comparativo [ 09 7
Dt Fls.
[Pedido de Analise Técnica | Planiha | 11 | [Valor Final [ RS 576,00 | 10
_ _ _ _ Dt Fls.
[Retorno da AndliseTécnica [ Planiha | 11 - Negociagdo [ &S 2400 -400% | 06208 '
Fls. i
. [Documentagio de Exclusividade | - ] [Variagdo Ultima Compra [ 7% 7 10 |
Total de Fornecedores | _ ftans fechados com o 18 tens fechad ird o | Itens retirados do it
: Total de Itens. ados com o tens fechados a partir do 2 it Adequacio de embal
Participantes coloeude colocada Sirocesso quagio de alagem
07 01 01 00 00 NAO
*lustificativa Nio fatura N3o atinge | Ndotemo Somente i N&o atende as Documentagdo
{itens fechados a para o faturamento | produto pagto — uez ;J l: especificagbes Irregular ou Marca reprovada
partir do 22 CHMSBC minimo disponivel | antecipado o SapeREaET técnicas Incompleta
colocado)

| Justificativas Para Desclassificacio de Fornecedores / NegociagBes / Critérios de Desempate / Variagio de prego. i
Desconto concedido ao final do periodo de negociagio (fls. 06 a 08)

Forneced, Valor Total Cond. Pagto
1 |Santa Rita Comercial Ltda - SP RS 576,00 |, 60 dias
2
3
4
5
6
7
I | Sim | Nio | Folhas
ti i
Justificativa de Urgéncia i v | = | 8508
.. i _Aprovaciio
Henrlgu MJ urelira
Coordenador de{Compges e Contratog
; BC
Ocj?/}d ?;Q F : Comiss3o de Anéli
oordenadol’ d&€ Compras e | : . s ! omissdo de Andlise e
Contiatos Gf{éncia de Compras e Qontratos nep..J.x..uﬂdEco Julgamento
Reserva FI_nance_Ir_a Realizada no Morl@nte Observactus Emissdo

citado

ot

: O\ Y
/Ordem de Compra}/—/27/2020
/ 3

£ .

NAO AUTORIZO

2=
(=5
=
=
=
@

irg
—— _”_‘f-‘;.S-B_U 5 .
Gerénicia de Finangas | Y

"Autorizagio - Diretorla Geral do CHMSBC

AUTORIZO

a emissdo da Ordem de Compra no valor a despesa pretendida/Solicito o cancelamento do
supracitado Tendo em vista o disposto no Regulamento de Compras e Contratagdo de processo
servigos de terceiros e obras da FUABC, declaro que a despesa pretendida
tem adequacio orgamentdria, ficando, desta forma, autorizado o
prosseguimento do processo de aquisigdo/contratacdo, bem como a
Agnes M devida reserva financeira.

D
)

Estrada dos Alvarengas,
CEP: 09850-550

R MUNICIPAL DE SAO BERNARDO DO CAMPO
1001, Bairro Assung3o - S3o Bernardo do Campo/SP
Tel.: (11) 4353-1500
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5 - COMPLEXO HOSP SAO BERNARDO DO CAMPO Pagina: 1172

SOULMY - Sistema de Compras Emitido por: MARCIO.SFARIA
Relatério de Ordem de Compra Em: 03/07/2020 15:57
Ord. Compra: 88978 Solicitagdo: 54242 Solic:CENTRO DE DISTRIBUICA
N° Processo: Situacao: ABERTA Dt Ord. Compra: 03/07/2020
Fornecedor: 24141 SANTA RITA - SANTA RITA COMERCIAL LTDA
CNPJ/CPF: 50.311.620/0001-10 Insc Est.: 110652891116
Enderego: DIAMANTE PRETO DE 1 A 700 Nr.. 389 Compl..
Bairro: CHACARA CALIFORNIA Cep: 03317040
Cidade: SAO PAULO UF: SP  Conta: 12010 - 53 Agéncia: 728 - Banco: 399

Contato(s): FABIANA
Telefone Comercial : 11 2942-1927

E-Mail : FABIANA@STARITA.COM.BR

Comprador: COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL DE SAO BERNARDO DO CAMP-MATRIZ

Endereco: DOS ALVARENGAS N°® 1001 NPJ: 57.571.27 172
Cidade: SAO BERNARDO DO CAMPO f,sc ES?- '%Emgm =
Bairro: ASSUNCAO EohelFax. =
Responsavel: DANIEL AUGUSTO BORDON CEP: 09850550 UF: SP

Sr. Fornecedor: Caro Fornecedor, através desse e-mail, solicitamos que ao emitir a Nota Fiscal e incluir a Ordem de
Compra (OC), que sejam atribuidas somente as OC's referente a DESPESA EFETIVA faturada.
Por forga de Lei e como Organizagao Social de Salide somos auditados e prestamos contas de todas as
nossas despesas junto ao Tribunal de Contas de Sdo Paulo, onde 0 mesmo exige a correlagdo exata entre
0s materiais constantes na nota fiscal e suas respectivas Ordens de Compra.
Entrega de produtos: somente devera ocorrer apos programacgao encaminhada pelo PCP.
Servigos: inicio da execugdo conforme acordado com a area técnica responsavel.
Validade dos produtos: prazo minimo de 12 meses. Serdo aceitos produtos com prazo de validade menaor,
desde que previamente autorizado pelo CHMSBC e com carta de compromisso de troca.
PAGAMENTO: somente depdsito bancario. As NFs deverdo ser emitidas por unidade do CHMSBC,
conforme OC.
O prazo de pagamento acordado na OC sera iniciado a partir do RECEBIMENTO dos produtos e da NF e
sera efetuado na data fixa mais préxima (7, 14, 21 ou 28 de cada més).
Exemplo: Contaremos 30 (irinta) dias para vencimento da Nota Fiscal, tomando como base a ¢ data de
entraday, (02/09/2019), ou seja, 02/10/2019. Neste exemplo, teremos como data fixa de pagamento mais
préxima, o dia 07 de outubro de 2019.
OBRIGATORIO informar na NF: n° da Ordem de Compra, dados bancérios, produto, quantidade, marca,
lote, validade, embalagem e a seguinte frase "Despesa realizada com base no contrato de gestdo SS n®
001.2018 com a PMSBC".
Entregas em desacordo com a Ordem de Compra serédo devolvidas. Horario de entrega: das 8h00 as
11h30 e das 13h30 as 16h30.

Obs:
Cad. Condigao de Pgto.: 9 Desc. Condigdo de Pgto.:60 DIAS
Periodo p/ Entrega: ~ 03/07/2020 a 03/01/2021 Moeda:R$ -
% Desc:0,00 VI Desc: 0,00 VI ICMS:0,00
Observacao: ID 105165499
Produto Fabricante Lote Qt. Cons. Unidade Qtd Compr. VI.Unit. V| Desc. %Des VI IMP V1 Total
737 - CARBOPLATINA 50MG  BLAUSIEGE FA 12,0000 48,0000 0,0000 0,00 0,0000 576,00
FA 5ML L C/5,0ML

Especificagdo: SOLUCAO INJETAVEL , FRASCO AMPOLA CONTENDO 5ML DE SOLUCAQO DE
CARBOPLATINA 10MG/ML.
Detalhamento:

Total dos Produtos(+): 576,00

Valor Total do Frete( C.I.F. ), Nao Incluso na Nota: 0,00
Valor Total do Imposto: 0,00

Valor dos Descontos( -): 0,00

Valor Outros (+): 0,00

Valor Total (=): 576,00

COMPLEXO HOSPITALAR SBC - SISTEMA HOSPITALAR SOUL MV



- ‘trega
Comprovante de Entreg
T 8740/17000-9)
s l 999'9 _L lAgéncia/CodIQOC dent
o R\ ) I < S — N
~SANTA RITA COMERCIAL LTDA

LT

CHAVE DE ACEgso
CHACARA CALIFORN]4 1
SAO PAULO 1- Saida

: SP
TEL/FAX: 1120421799 Ne°

3520 0750 3116 2909 0110°5500 0909 975, 0910 0972 7197
CEP: 03317040 5 000'972'709 - Consulta ge autenticid;die r.ro‘_p;ztal Nacional g, NF-e
I§ER33 : 0 ' o e i e e
OLHA: ldei :

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE Uso . i
VENDAS MERC. ADQ./REC.TERCEIRO 135200556956987-06/07/20'20 20:28:38 }
INSCRJCAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB, TRIBUTARIA CNPJ
110652891 116

50311 -620/0001-1¢

CNPJ/CPF DATA.-ISA EMISSAo
57.571 -275/001 7-60 06/07/2020
EP

¢ DATA DE SAfDA/ENTRADA
09850-550
FONE/FAX

- 06/07/2020
INSCRICA0 ESTADUAL HORA DE sajpa
S (11) 4365-1490 20:31:00
Niimerg Data vt Valor
001

04/09/2020 144,00
CALcuLo DO IMPOSTQ
BASE DE CALCULO DE ICMS

BAIRRO/DISTRITG
ALVARENGA

VALOR Do ICMs

VALOR TOTAL DoS Pi

175,59.
VALOR TOTAL DA NGTx
144,00
PLACA DO vEjG n
Mﬂ
PESO BRUTG PESO LIQUIDG
0,000 0,000

N LOR APROX.
vaon [ Vaton s [_A10U0TAs oo
UNITARIO TOTAL m“ DOS TRIBUTOS
ii ) ) n | “W"

RODUTOS

50 MG INy.

78,68 PMC R§ 108,77 LOTE.
QTD:3 VENCT0:09/21(Valo;

RMACOES COMPI-EMENTARES
¢ 31,59

, AN
_ (NAo ACEITAREMQg ||
RE:_ 7 ram e MﬁT@NQBﬁS)
Unidade: ___ —_—

e,
ADOS ADICIONAIS

NFORMACOES COMPLEMEN‘[ARES RESERVADQO AOFISCO

TA:23- PRE-NOTA:7425122-CLIENTE:54587 OCBBQ'IEDESPESA IZADA ¢ B :
E NO CGEST a0 SSNOOI/IB ca PMSBC ENT PAULO COPPINE- CONF:278 SEP; sagéo
) = QUITAcao VALIDA via BANCO -- OR:SSICST: (40=Iaenta) - "
1=Nago Tributada), =, Wales Dispensado R$ 31,59, Motiveo Desone flecénica
‘@0 do ICMs; Venda Produto Oncologico ~ISENTO pg ICMS CONF.ART.154

ANEXO 1 Do RIC’MS/SP. CONVENIO 118/2011-CONVENIO 162/94-- (Total

Sximado de tributos fsderaia, @staduaig

LT



26/09/2022 16:29

& Santander

No. compromisso banco
900112832

Dados do Remetente

Nome
FUNDACAO DO ABC

Convénio
0033-0110-004901356489

Dados do Destinatario

Nome
SANTA RITA COMERCIAL LTDA

Tipo Conta

Conta Corrente

Banco/ISPB

0399/

Finalidade

Pagamento de Fornecedores

Tipo de Servico

Pagamento Fornecedor

Complemento do Tipo de Servico

Autenticacdo Bancaria
CBD9B7C5578F82E7B57BB91

IBPJ

PAGAMENTO A FORNECEDORES
Comprovante de Emissao DOC/TED

Emissao 22 Via

No. compromisso cliente Data do Crédito Valor
00000000000000813650 08/09/2020 144,00

CNPJ/CPF

Data da Solicitagao Agéncia/Conta Corrente
08/09/2020 0110/000130356088

CNPJ/CPF

50.311.620/0001-10

Agéncia Conta Corrente Valor
00728 00000000000000120105 144,00

CentI'CI| de Atendimento Sa ntander SAC— Atendimento 24h por dia, todos os dias.

Empresarial

4004-2125 (Regides Metropolitanas)
0800-726-2125 (Demais Localidades)

0800762 7777
0800 771 0401 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)

0800 723 5007 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)

about:blank

OU\"dona- Das 9h as 18h, de segunda a sexta-feira, exceto feriado.

0800 726 0322
0800 7710301 (Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala)

m



