
Estado do(a) BAHIA
FUNDO MUNICIPAL DE SAODE DE BARREIRAS

EXERCICiO 2022

PROCESSO DE PAGAMENTO 8045

Restos a Pagar

DATA: 30/11/2022

Lic/Disp/lnex PE-001-FMS/2021

CREDOR: FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

VALOR BRUTO R$ 38.426,00

VALOR DAS DEDUQOES R$

VALOR LfQUIDO R$

DOTACAO: 030950

2056

333032000000

0214

0,00

38.426,00

FUNDO MUNICIPAL DE SAODE DE BARREIRAS - FMSB

Enfrentamento da Emergdncia COVID-19

Material, Bens ou Serv. para Dlstribul(5o Gratuita.

Transf. Fundo a Fundo Rec. SUS do Gov. Federal C

BANCO N. CONTA NOME DA CONTA DOGMTO VALOR

CAIXA ECONOMICA FEDERAL - 624035-3 FMSCTCUSTEIO SUS 139863 38.426.00

Restos a Pagar 2108/8



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS

RUA VASCO DA GAMA

VILA REGINA

BARREIRAS - BA

CNPJ: 08.S9S.187/0001-25

NOTA DE PAGAMENTO DE RESTOS A PAGAR

Proc. Adm; 416/2021 Empsnho: 2108/8 Exerc.: 2021 Tlpo: Global CrOdlto: OrtamantOrlo e Suplementar

classificaqAo or^amentAria DADOS C0MPLEMEN1ARES

Unidade; 030950 - FUNDO MUNICIPAL DE SAODE OE BARREIRAS • FMSB

Fun^ao 10 • SAUDE

Sub-FunfSo: 122 • Administra^ao Geral

Programa: 014 -SAOOE HUMANIZADA

AgOo: 2056 - Enlrenlamenio da Emeiggncia COVIO-19

Elemenio 3 3 9.0 32 00.00.00 - Material. Bensoj Serv. para DistribuigOo

Gratuiia

Fonte 0214 • Trand Fundo a Fundo Rec SUS do Gov. Federal C

Modalidade: PE-001-FMS/2021 - PiegSo ElelrSnIco

Conlrato; 340/2021 - FABMED DISTRIBUIOORAHOSPITALAR LTDA

ConvOnio:

Cat. da Despesa: 33903201 - MEDICAMENTOS DISTRIBUIQAO GRATUIIA

lncorporag8o.

Desp. de Pessoal:

Saldo Anterior

376.225,00

Valor do Empanho

248.867,54

Saldo Atual

129.357,46

Saldo Anterior do Empenho

179.692,54

SubEmpenho

38.426,00

Saldo Atual do Empenho

141.266,54

OREDOR

R.Social/Nomo:pi3 • FABMED DISTRIBUIOORAHOSPITALAR LTDA

C.N.P.J/CPF 05.400.006/0001-70 R.G.:

I.M.; I.E.:

Banco: BANCO 00 BRASIL SA. Agencia: 3128

Enderego: R RUACONDE DOARCO

Bairro: SUBAE

Cidade/UF: FEIRA DE SANTANA/ BA

Conta: 14147 -X

KISTORICO I ESPECIFICAgAO OA DESPESA

Despesa confotme PORTAR1A2.516. relerente Aquisgao de MEDICAMENTOS BASICOS: CARBAMA2EPINA200MG E 20MG. HALOPERIDOL 1 MG E 5 MG.

VALPROATO DE SODIO E HALOPERIDOL 2 MG. utilizando no Ombito da saude menial em virtude dosimpactosda PANDEMIADE C0VI0-19.neste municipio.

Conlonne Processo Adm. n" 416/2021. Pregao Eietrdnico n» 001/2021. Conlrato n" 340/2021 no valor de RSI.304.200.00 e vigOncia ate 08/11/2022. lotesSI. 90.

94. NFS 101146 E 101454.

DATA EMPENHO; 01/12/2021 -DATA DO SUB EMPENHO: 20/12/2021 DATA LIQUIDAgAO; 21/10/2022 DATA PAGAMENTO; 30/11/2022

Valor Bruto: 38.426,00 Valor Bruto por Extonso: H'lnta e Olto Mil Quatrocentos e VInte e Sols Reals

N- DO PROCESSO DE PAGAMENTO:

cOdigo BANCO agSncia CONTA DOCUMENTO FONTE VALOR

104 CAIXAECONOMICA

FEDERAL-CEF

0783- 624035-3 - FMS CT CUSTEIO SUS 139863 0214 38.426.00

Total Pago: 38.426,00

Pague-se a quanlia de RS 38.426.00 (Trinta e Oito Mil Ouatrocenlose

Vinte e Seis Reals)

MELCHISEDECALVES DAS NEVES

Portana n" 160/2021

Secretano Municipal de Saiide

Foi page a impoitOncia autonzada

EVANDROAGRIPINO DE S0U2A

Mai. 53090

Geslordo Fundo

Empenho; 2108/8





FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS

RUAVASCODAGAMA

VILA REGINA

BARREIRAS • BA

CNPJ: 08.595.187/0001-25

NOTA DE LIQUIDAQAO DE RESTOS A PAGAR
Proc.Adm: 418/2021 Empenho; 2108 / 8 Liq: 13.952 Exerc.: 2021 Tlpo: Global CrOdlto; Crsamentirlo e Suplementar

classifica^Ao orqamentAria DADOS COMPLEMENTARES

Unldade: 030950 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS -

FMSB

Fun$5o:10-SAODE

Sub-FunfOo: 122 - AdmlnislraoSo Geral

PFograma: 014 • SAODE HUMANIZADA

Agdo: 2056 - Enfrentamento da EmergOnda COVID-19

Elemento; 3.3.9.0.32.00.00.00 - Material. Bens ou Seiv. para OtslributgOo

Qratulta.

Fonte: 0214 • Transf. Fundo a Fundo Rec. SUS do Gov. Federal C

Modalidade: PE-001-FMS/2021 - PregSo EletrOnico

Contrato: 340/2021-FA6MED DtSTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

ConvOnio:

Cat. da Despesa: 33903201 - MEDICAMENTOS OISTRIBUIQAO GRATUITA

IncorporatSo:

Desp. de Pessoal:

Saldo Anterior

378.225,00

Valor do Empenho

248.867,54

Saldo Atual

129.357,46

Saldo Anterior do Empenho

179.692,54

SubEmpanho

38.426,00

Saldo Atual do Empenho

141.266,54

CREDOR

R.Social/Nome; 313 • FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

C.N.P.J/CPF; 05.400.006/0001-70 R.G.:

IM.: I.E.:

Banco: BANCO DO BRASIL SA. Agfinda: 3128-3

Enderego: R RUA CONDE DO ARCO

Bairro: SUBAE

Cidade/UF: FEIRA DE SANTANA / BA

Conta: 14147 - X

HIST6RIC0 / ESPECIFICAQAO DA DESPESA

Despesa conforme PORTARIA 2.516, refetenle Aquisigao de MEDICAMENTOS BASICOS: CARBAMAZEPINA 200MG E 20MG. HALOPERIDOL 1 MG E 5 MG. VALPROATO
DE SOdio E HALOPERIDOL 2 MG, uUlizando no Ombito da saiide mental em virtude dos impactos da PANDEMIA DE COVID-19,neste munidplo. Conforme Processo Adm.
n® 416/2021. PregSo EletrOnico n° 001/2021. Contrato n® 340/2021 no valor de R$1.304.200,00 e vigOnda ate 08/11/2022, totes 81,90,94, NFS 101146 E101454.

Data do Empenho: 01/12/2021 Data do Sub Empenho: 20/12/2021 Data da Llquidagao: 21/10/2022

Valor Bruto: 38.426,00 Valor Bruto por Extensor Trinta e Olto Mil Quatrocentos e Vinte e Sals Reals

RETENQAO

Total da Retengao: 0,00

DOCUMENTO COMPROBATORIO: NOTA FISCAL

Niimero do Documentor 101146 - SOrie: 001 - Sub-Sdrle: - Data de Emissao; 22/09/2022 - Data de Valldade:

Niimero do Documentor 101454 - SOriar 001 - Sul>-Sarier - Data de Emissaor 27/09/2022 - Data de Valldader

Total do Documentor

36.974,00

1.452,00

38.426,00

Valor LIquldor 38.426,00 (Trinta e Olto Mil Quatrocentos e VInta e Sals Reals)

DECLARO QUE ESTE MATERIAL(AIS) FOI(RAM) RECEBIDO(S) E

REGISTRADO(S) NO LIVRO PRGPRIO QUE 0(S) SERVICX) FOI(R/tM)

PRESTADO(S) CONFORME DOC. COMPROBAT6RIO ANEXO.

MELCHISEDEC AtVES DAS NEVES

Portaria n° 160/2021

Secretario Munidpal de Saude

DECLARO CUE A DESPESA RELATIVA A NOTA DE EMPENHO SUPRA ESTA LIQUIDADA.

PODENDO EFETUAR O PAGAMENTO.

^ jx>JUa
f  UACMAR

TO cU T'^jeJlo

IA APARECIDA MARTINS DE MELO

CRCn® 028591

Contador(a)

Empenho: 2108/8



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS
RUAVASCOOAGAMA

VILA REGINA

BARREIRAS-BA

CNPJ: 08.595.187/0001-25

NOTA DE SUBEMPENHO

Proc. Adm:

416/2021

Emp«nlio; 2108/8 Exsrc.: 2021 Tlpo: GLOBAL Credito; OrfamentOrio e Suplemanlsr

CLASSIRCAgAO orqamentAria DADOS COMPLEUENTARES

Unidade: 030950 - FUNDO MUNICIPAL DE SAODE DE BARREIRAS -

FMSB

FuntSo: IO-SAOOE

Sub-Fun{3o: 122 • AdmInlstra;5o Geral

PFograma: 014 - SAODE HUMANIZADA

AfOo: 2056 - EnfFentamento da EmergOncIa COVID-IO

Elemento: 3.3.9.0.32.00.00.00 - Mate/ial, Bens ou SeFV. para DIstribulpOo

GFatuita.

Fonte 0214 - Transf. Fundo a Fundo Rec. SUS do Gov. Federal C

Modalidade: PE-001-FMS/2021 - PregOo ElelrOnico

Ccntrato: 340/2021-FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

ConvOnio;

Cat. da Despesa: 33903201 - MEDICAMENTOS DISTRIBUIQAO GRATUITA

Incorporaoao:

Desp. de Pessoal:

Saldo Anterior

378.225,00

Valor do Empenho

248.867,54

Saldo Atual

129.357,46

Saldo Anterior do Empenho

179.692,54

SubEmpenho

38.426,00

Saldo Atual do Empenho

141.266,54

CREDOR

R.Soclal/Nome: 313 - FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

C.N.P.J/CPF: 05.400.006/0001-70 R.G.:

I.M.: I.E.:

Banco: BANCO DO BRASIL SA. AgOnda: 3128-3

Enderego: R RUA CONDE DO ARCO

Baino: SUBAE

Cidade/UF: FEIRA DE SANTANA / BA

Conla: 14147 - X

HISTORICO / ESPECIFICACAO da DESPESA

Despesa conforme PORTARIA 2.516, referenta Aquisigflo de MEDICAMENTOS bASICOS: CARBAMAZEPINA 200MG E 20MG. HALOPERIDOL1 MG E 5 MG, VALPROATO
DE SOdIO E HALOPERIDOL 2 MG. utilizando no Ombito da saiida mental em virtude dos impactos da PANDEMIA DE C0VID-19,neste munldplo. Conforme Processo Adm.
n° 416/2021. PregSoEletrAnicon" 001/2021. Contraton* 340/2021 no valor deRS1.304.200,OOevig8nda ate 08/11/2022. lotes 81.90.94, NFS 101146 E 101454.

Itens do Empenho

Item C6dlgo Descrigdo Unidade Quantidade Valor Gnico Valor Total

Data do Empenho: 20/12/2021

Nfalor: 248.867,54 (Duaentos a Quarenta e Oho MM Citocentos e Sessenta e Seta Reals e Cinquenta e Quatro Centavos)

AUTORIZO O EMPENHO DA DESPESA SUPRA MENCIONADA

EM: 01/12/2021

MELCHISEDEC AIVES DAS NEVES

Portaria n° 160/2021

SecretOrio Munldpal de SaOde

DECLARO QUE A IMPORTANCIA SUPRA FOI DEDUZIDA DO CREDITO PR6PR10 EM:

20/12/2021

te«fionor\ .Moibt. 6a,
LENON MAIA DE SOUZA

CPF:068.154.385-03

Setvldor

Empenho: 2108 / 0



fFABNED
FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITAUR LTDA

Rua Cbnde do Arco 200 - Suba^

CEP: 44094588 Feira de Santana-BA

(5S)(7S)Fone: 4009-7171

■'T y V
^

DANFE
DOCUMErm} AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

1 - Safda
2 - Entrada

NO 000.101.146 - PI 1/2
S^rie 001

CHAVE DE ACESSO
29220905400006000170550010001011461001840477

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
wvvw.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ

Autorizadora.

PROTOCOLO OE AUTORIZAOAO DE USD
129221047607553 - Data/Hora; 22/09/2218:20:22

NAJUREZA DA OPERACAO
SAIDA :: VENDA DE MERCADORIA

"V JCINSCRIOAO ESTADUAL
S8699102 □cINSC EST. SUB5T. TRIBUTArIOYCNPJ

05400006000170

DESTINATARIO / REMETENTE
, NOME / RA2A0 SOCIAL

*  I FMS DE BARREIRAS
"CNP3/CPF

08595187000125

ENDEREOO
AVENIDA BARAO DO RIO BRANCO -l" ANDAR 149

'BAIRRO/DISTRITO
: VILA RICA

MUNldPIO
Batrelras

Yuf Vfone /
k BA A55 773

1CEP
47800240

FAX

3613-8300
^INSCRICAO ESTADUAL

DATA DE EMISSAO]
22/09/22 j

' DATA ENT/ SAIDA"^
22/09/22

NORA DE SAiDA

FATURA

FAT-1011««01

22/10/22
36.974,00

cAlculo do imposto
BASE CALCULO ICMS

VALOR DO FRETE I
IVALOR DO ICMS

VALOR 00 SEGURO I
IaASECALC.ICMSSUBSTTnJICAdyVAL0RD0ICMSSUBSnTUICAO VALOR TOTAL DOS PROOUTOS ']X  36.9^00 j

I
36.974,00

DESCONTO OUTRAS DESP.ACES. VALOR DO IPI

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL rj^CODIGOANTT^
ENDERECO

' MODAUDADE do FRETE Y CODIGO ANTTYpLACA VEICULI i'CNPJ / CPF
Remetente CIF 0

MUNICiPlO INSCRICAO E

qUANTIDAOE
84 IESPEOE JMARCA NUMERACAO IPESO BRUTO

0.00000

VALOR TOTAL DA HDTA
36.974,00

STADUAL
D

PESO lIquido
0.00000

DADOS DOS PRODUTOS / SERVigOS

CdDICO
PRODUTO

DESCRICAO D0(S) PROOIITO(SV SERVtCCKS) NCM / SH I C5T , CFOP I UNID.

360490^M ; sSost W5932 Carbamazeplna 200mg — ' ;
^TEUTO* ; !
Lote: 31223852 Valldade: Abr/2024 ' " .
Lote: 31223866 Valldade: Abr^024 '

1022703 CaibamazepfiaTiprtOmg/mt |30049069|060|5.405
oHIPCLABOR* I I
Lote: 0578/22 Valldade: Ma|/2024 Y-
Lote: 0578/22 Valldade: Ma|/2024 :

1061 Halopertdbl'img ~ 130049069! 060
^CRISTAUAp

Lote: 21110692 Valldade: Nav/2023

QTDE.
VALOR

VALOR TOTAL
UNtTlRIO

16iM0l;!JO,i40iD'^" 22.400,00

I BASE VALOR ICf45iVALOR IPI
ICHS © CM

108000
52000

FR 1000 .

325
675

5.405i CMP 1000

9,13000 9.130,00

0,15000

1000
5371 Haloperidol 5mg

«CRI5TALIA»

.Lote: 22040190
Lote: 22040190

130049069 06015.4051 CMP i 17800 ^ 0,23000

Valldade: Abr/2024
Valldade: Abr/2024:

775 IValproato de sddio 57.624mg/ml (equlvalente a 130049099
/sOnig de iddo valprdico/ntl). Frasco com 100ml. j

V. «TEUTO » !

^5800
^2000

060 j 5.405! Cit • 400 3,00000

150,00

4.094,00

1.200,00
LLJ CJ

CALCULO DO ISSQN

cINSCRICiO ESTADUAL IVALOR TOTAL DOS SERVigOS 1BASE DE CALCULO DO ISSQN IVALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

IHFORMACOES COMPLEMENTARES
cDados Bancirios: * 001-Banco do Brasll SA CHAVE PDC 05.400.006/0001-70 * Ag: 3128-3 * C/C 14147-X>SEC OE SACdE REQ.
13856 SD 77/2022 * PARECER 32.714/18 SEFAZ-BA

• Forma Pagto: TRANSFERENOA BANCArIA • ID Espelho: 790519 • Empenho: OF16092022 •

RESERVADO AO FISCO

Powered by SCORP SolugSes Ltda. scorp9scorp-l.ecm.br VersSo NT 006/2015 • vrl



FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
Rua Conde do Arco 200 • Suba^

CEP: 44094588 Feira de Santana-BA

{S5)(75)Fone: 4009-7171

l/ANPE

DOCUMENTOAUXILIARDA
NOTA nscAL eletr6nica

1 - Safda «
2 - Entrada *

NO 000.101.146 - Fl 2/2

S6rie 001

CHAVEDEACESSO

2922090s4000060001705s00t000101146t001840477

Consulta de autentiddade no portal nadonai da NF-e
wvvw.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ

Autorlzadora.

PROTOCOLO DE AUTORIZACXo DE USO
129221047607553 - Data/Hora; 22/09/2218!20;22

DADOS DOS PRODUTOS / SERVI^OS

CdOtGO

PROOUTO i
DESCRICiO DO(S> PROOUTO(S)/ SERVI0O(S)

MOesonendo M fi9,12

Lcte: 2145251 Valldade: JutV2023

NCM / SH ; CST ! crop

DedaiD que os: OServifos

—_ . fgjMaterials OObraS
Em55Ll5Ls2^
Censtantes da Presente Nota Fisral foiam

Prestados

Reoebidos

Executados □
Porta

a Piesente Nota Fisralfoiam

Enca
□  r..nrHpnqclor;v-CAF

I," 2|n/A-2

unidJ qtde.

400

VALOR

unitArio VALOR TOTAL VALOR ICMSj VALOR IPI 1"^

Powered by SCORP Solu{6es Ltda. scorpascorp-l.eoni.br VersSo NT 006/2015 - vrl



WED
FABMED DISTRIBUIDORA HOSPFTAUR LTDA

CNPJ: 05400006000170

IE: 58699102

Rua Conde do Arco 200 - Subai

CEP: 44094580 Feira de Sancana-BA

(S5)(7S)Fone: 4009-7171

DACCe
DOCUMEim) AUXILIAR DA
CARTA DE CORRECAO

CHAVEOEACESSO

29.22.09^0S.40.000.600/0!70-S5.001.000.I01.!46.l00.184^47-7
NOMERONFt

1 - Salda 4

2 - Entrada

Numero Corregio

1

nOmeroprotocoio

DATA/ HORA PROTOCOIO

N* 000.101.146 S4rie001

129220004778221

27/09/2022 18:07:56

Consulta de autentiddade no portal nadonal da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ

Autoiizadora.
>  1 1 /

DESTINATArIO / REMETENTE

nome/razAosooai

FMSDEBARREIRAS
Ycnpi/cw ^
^1^08595187000125

f DATAOEEMISSAO
t 22/09/22 J

' ENDERE(0
^ AVENIDA BARAO 00 RIO BRANCO -1" ANDAR

YRAlRRO/DiriRITO
^VILARICA [̂ «800240 ]

'' MUNICipIO
^Barreiros

Y Of Yfone/fax
XbA X(SS)(77)F6ne: 3613-8300

YINSCRICXO ESTADUAl <
1

textooacorrecAo
—  s

AGORA TRANSPORTADOR BOMFIM CARGAS E ENCOMENDAS LTDA.

Dedaro que os; O Servi50S
g25Wateriais CT

Censtantes da Presente Nota Fis-
Prestados □
Recebidos ^
Execirtados D

CoorO

'jfSi

CONDICAOOEUSO

A Carta de ConecSo 6 disdpllnada pelo pardgrafb lo-A do art. 7o do ConvSnio S/N, de 15 de dezembro de 1970 e pode ser ublizada para regularizagao
de erro oconldr^a emissSo de documento fiscal, desde que o emo nio esteja reladonado com: I • as varlSvels que detenmlnam o valor do imposto tais
cotro. base de calculo, allquota, dlferenga de prego, quantidade, valor da operagio cu da presta^o; II - a correcSo de dados cadastrals que Impllque
mudanca do remetente ou do destlnatirlo; III - a data de emtssao ou de safda.

Powered^bySCbRP'56lu(9esQila. ~ •rorp4Sioiip-i:o6nr6r " VersaoTtt 20127601



FABMED DISTRIBUIDORA HOSPFTALAR LTDA
Rua Conde do Arco 200 - Suba£

CEP: 44094S88 Feira de Sanlana-BA

(S5)(75)Fcne: 4009-7171
:  )

DANFE
DCX:UMENTOAUXILIARDA
NOTA nscAL eletr6nica

1 - Safda «

2 - Entrada

NO 000.101.454 - Fl 1/1

S4rie 001

f NATUREZAOAOPERAOAO
1, SAIDA :: VENDA DE MERCADORIA

CHAVEOEACESSO

29220905400006000170550010001014S41001850551

Consulta de autentiddade no portal naclonal da NF-e
www.nfe.fozenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ

Autorizadora.

PROTOCOLO DE AUTORIZAOAO DE use
129220646571694 - Data/Hora: 27/09/2217:30:28

DESTINATARIO / REMETENTE

INSCRICAO ESTADUAL
58699102

■{ iKSC EST. suBsr. tributArioY cnpj
X  05400006000170 D

>

NOME / RAZAO social
FMSDEBARREIRAS

'CNP3 / CPF

ENDERECO
AVENIDA BARAO DO RIO BRANCO -lo ANDAR 149

08595187000125

/municIpio
i^Barrelras
FATURA
r

iwr

VUF Yfone/
k BA X5577;

f BAIRRO / DISTRnO
VILA RICA

FAX

3613-8300
(INSCRIOAO ESTADUAL JCEP

47800240

"V DATADEEMISSA^l
27/09/22 1

DATA ENT/ SAIDA^
27/09/22

HORAOESAlDA

-ioi4H«ai

27/10/22
1.452,00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE CAlCULO ICMS

VALOR DO FRETE
IVALOR DO ICMS IVALOR DO SEGURO DESCONTO ZTO

BASE CALt ICMS SUBSTTTUIOAoY VALOR DO ICMS SUBSTmHOSoTY VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
'  ' 1.452,00

UTRASDESP. ACES. VALOR DO IPI

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
^RAZAOSOaAL

ENDEREOO

QUANTIDADE
7 TESPtoE

DADOS DOS PRODUTOS / SERVI^OS
TMARCA

MODAUDADE do FREli^'" c6dIG0 ANTtYPLACA VElCULSyljiF
Remetente CIF p 1

MUNldPIO

NUMERAQAO IPESO BRUTO
0.00000

VALOR TOTAL DA NOTA
1.452,00

CNPJ / CPF

UF yiNSCRICSO ESTADUAL

PESO lIquioo
0.00000

C60ICO
PROMfTO

desoucAo oo{S) PRaDirro(S)/ servicois} , ncm / sh I cst i cfop I onio. qtoe.
731 Halopertdol soluslo oral 2 mg/iritFrascod 261111

«UNIAOqUlMICA»
••DcsenoMao RE U«.20

Lote: 2216574 Valldade: JuiV2024
Lote: 2225852 Valldade: ]u|/2024

VALOR

unitArio VALOR TOTAL VALOR ICMS i VALOR IPI
ICMS

30041012060 600'

35
565

2,42000 j 1:452,06

r^vJ

Deciaro qua os: OServigos
-  I : [SLMateiiais OObias

bnOSl\0l€^
Constantes da Presents Nota Fiscal foian

Prestados Q
Recebidos Lscsros SilVd
Pvortrtarfno piCoordsnadora-CAFExecutados j .r 031/^022

S.Ki.S BaVfetes-BA

CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO ESTADUAL IVALOR TOTAL DOS SERVICOS

DADOS ADICIONAIS
I BASE DE CALCULO DO ISSQN IVALOR DO ISSQN 1

INFORMACdES COMPLEMENTARES
Oados Banc^rios: • 001-Banco do Brasll S.A. CHAVE PIX 05.400.006/0001-70 • Ag: 3128-3 • C/C 14147-X>SEC DE SAUDE SD
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fABMED
FABMED DISTRIBUIDORA HOSPrTALAR LTDA

CNPJ: 05400006000170

IE: 58699102

Rua Conde do Arco 200 - Subad

CEP: 44094588 Feira de Santana-BA

(SS)(75)Fone: 4009-7171

DACCe
DOCUMENTOAUXILIARDA
CARTA DE CORREQAO

1 - Sai'da

2 - Entrada

NOmero Correcao

1

CHAVEDEACESSO

29.22.09.05.40.000.600/0170-S5.001.000.101.4S4.100.I85.05S-1

nOmeronfc

N" 000.101.454 Sdrie 001

NUMEKOPROTOCOIO

129220004778246

DATA/ HORA PROTOCOLO

27/09/2022 18:10:57

Consulta de autenticidade no portal naclonal da NF-e
wvwv.nfe.fazenda.gov.br/portai ou no site da 5EFAZ

Autorizadora.

—  . - - - - .. >

OESTINATARIO / REMETENTE

^ NOME/RAZAO SOCIAL
FMSDEBARREIRAS

Ycnp)/cpf
J[08595187000125 J

' dataoeemissAo ^
1 27/09/22 J

' ENDEREfO
^ AVENIDA BARAO DO RIO BRANCO -1° ANDAR

Ybairro/oistrito ^
X VILA RICA J

^  s
ccp

47800240

' municIpio
^ Barreiras

Y UP Yfone/fax
XbA X(SS)(77)FoRe: 3613-8300

Y inscricAoestadual

)
textodacorrecAo

-

AGORA TRANSPORTADOR BOMFIM CARGAS E ENCOMENDAS LTDA.

DedaroqueosraServigos
anCg/ OOte

cantos "tePrasenioNoiaFiscBlforam
PfBstados n Sfl ,
Recebidos £5
Executados □

CONDI(AODEUSO

A Carta de &^e;ao e disciplinada pelo paragrafo lo-A do art. 7o do ConvSnio S/N, de 15 de dezembro de 1970 e pode ser utilizada para reguiarizacSo
de erro ocorrido na emissao de documento fiscal, desde que 0 erro nSo esteja reiadonado com: I - as variaveis que determinam 0 valor do imposto tais
como: base de calculo, aliquota, dlferenga de prego, quanddade, valor da operagao ou da prestagao; II - a corregao de dados cadastrals que Implique
mudanca do remetente ou do desdnatario; III - a data de emissao ou de safda.

Powered pySCORP Sblu^desXtdaR scoipifliscof^l^iitil
Versao'OT ^dlzTOOl



BARREIRAS

BARREIRAS - BA

PREFEITURA MUNICIPAL DE BARREIRAS/BA

SECRETARIA DE SAUDE DE BARREIRAS/BA

Quinta-feira 06 Outubro 2022

Pdglna 1 de 1

OAF BARREIRAS/BA

N° Entrada:

Fomecedor/Entidade:

Fonte de Financiamento:

Tipo de MovimentaQao:

Observagao:

6.155.663 Entrada

FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

FEDERAL

PREGAO

Tipo Documento:

N° Documento:

Data Armazenamento:

Nota Fiscal, modelos 1 e 1-A

000.101.454

06/10/2022

PEDIDO REALIZADO DIA 15-09-2022

SD 77 REQUISigAO 013856
MEDICAMENTO RECURSO COVID CONTROLADOS

Locallzacdo FIsica Programa de Saude Fabricante Lote Valldade Bloquelo Qtde VI. Unitario VI. Total

Produto: BR0292195U0086 HALOPERIDOL 2 MG/ML SOLUQAO ORAL 20 ML

uniAo quimica farmaceutica
NACIONAL S.A.

UNIAO QUIMICA FARMACEUTICA

CAI A T

CONTROLADOS

SAUDE MENTAL COVID-
19

QAI A SAUDE MENTAL COVID-

CONTROLADOS 19

2225852

2216574

30/07/2024 N

30/06/2024
NACIONAL S.A.

Total:

565

35

600

Unidade fr.

2,4200000 1367,30

2,4200000 84,70

1.452,00

Total Relatdrlo: 600

SUS - SIstema Unico de SaOde Ministerio da Saude Horus - Sfstema Nacional de Gestao de Asslstencia Farmaceutica

t  t

1.452,00
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0
0
0
.
1
0
1
.
1
4
6

0
6
/
1
0
/
2
0
2
2

MEDICAMENTO RECURSO COVID CONTROLADOS
Local,z,^.F.,lc 

■-n.3r..n.des.ade 
F.,H

cnte
Prod.^: BR0308732U00K AC,DO VALPROiCO (VALPROATO DE S6D,0) 50 MGddL XAROPE ,00 ML ELENCO ESTADUAL

?S6S!?CA 
2,4525, 

30«®>23
N

Q
td

e

Produto: BR0272454U0062CARBAMAZEPINA 20 MG/ML SUSPENSAO ORAL 100 ML ELENCO ESTADUAL
SALA3 

SAODE MENTAL 
HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA 

0578/22 
30/05/2024

C
O

N
T

R
O

LA
D

O
S

T
o

ta
l:

4
0

0

4
0

0

Produto: BR0267618U0042 CARBAM/\ZEPINA 200 MG COMPRIMIDO ELENCO ESTADUAL
C

A
I 

A
 

O
 

.
.
.

SAIA 3 
HO

SPITALAR

NT
o

ta
l:

1.000

1.000

C
O

N
T

R
O

LA
D

O
S

T
E

U
T

O
31223852 

30/04/2024

Produto: BR0267670U0042 HALOPERIDOL 1 MG COMPRIMIDO

COI^TROWDOS 
?9 

PRODUTOS QUIMICOS
FAR

M
AC

EU
TIC

O
S LTD

A

NT
o

ta
l:

1
6

0
.0

0
0

160.000

.
21110692 

30/11/2023

Produto: BR0267669U0042 HALOPERIDOL 5 MG COMPRIMIDO

COI^TROLADOS 
^9

PRODUTOS QUIMICOS
FAR

M
AC

EU
TIC

O
S LTD

A

NT
o

ta
l:

1.000

1
.0

0
0

.
22040190 

30/04/2024
NT
o

ta
l:

T
otal R

elatdrio:

1
7

.8
0

0

1
7

.8
0

0

180.200
SUS - Sistema Unico de Saiide Minist6rio da Saiide Hdrus - Sistema Nacional de Gestio de Asslstencia Farmaciutlca

♦
 ♦

(

V
I. U

nltdrio

U
nidade fr.

3,0000000

V
I. T

otal

U
nidade FR.

9.1300000

1200,00

1.200,00

9130,00

9.130,00
U

nidade CO
M

P.

0,1400000 
22400,00

22.400,00
U

nidade cO
M

P.

0,1500000 
150,00

150,00
U

nidade cO
M

P.

0,2300000 
4094,00

4.094,00

36.974,00



LOTE11 • FAMIAOA BASICA

Bi
msm&smm
isSSiS^Stt!]

■
Carhanuucpuu 200ing COMPfUM. 480 000 RS0,t4

91090-30000

90380-80000

93184-50000

98230-10000

101148-160000 330000

150.000 RS 46.200,00 R$2l.000,00

2 CartutznaKpini xpc 20mg/ml FRASCO 3000 RS9.U

91090-100

90380-500

93184-250

101148-1000 1850

1.150 RS 16.890,60 R$10.499,50

Coocpn Total Lota Bl:

Stido Total Lota tU lt$3L49M0



"mm
1

COMPfUM.

LOIEW-FAP

2.000

itoABMtCA

RS0,1S
9191d^ 1
10X146-1000 1400

600 R$ 210,00

iSfliiWB.IItiritif-'PtiHnI

RS90,00

2 Haloperidol Smg
COM PRIM 140000 RSO^

906U-12OOO

98290-5000

101146-17800 34800

105.200 R$ 8.004,00 RS24.196.G0

3 Halopciidal lolu^lo onl 2 ingtol. Fnis<» 20"'
FRASCO 1 SCO RS 2^2

90612-100

S0380-300

93184-500

1014S4-600 1500

0 R$ 3.630,00 R$0,00

4
Dconiuta dc IWopefidol 70^2mgftiil. »hnlo injellwl
■ml.

ampola 0000 R$4^0

91088-350
93184-100
97435-300
98138-675 1425

4.575 RS 6.93230 R$22.417,50

Sttdo Tout lota W Rt«».7(lil3C



LOTC9«-FAniAOAeASteA

1
Valproalo de s6dio 57.624ni^m1 (equn-alcnie a SOmg dc
acido %-alpr6teo/inl). Fmeo c«m 100ml.

FRASCO 3.500 RS34W

90380-600

91920-1000

93184-U

94665-486

97435-1000

101146400 3500

0 RS io.soo,oo RSO.OO

2
Vatproaio de sddio 576ffl$ (equi\atcntc a iOOmg de ieido
valprdtco).

COMPRTM 110.000 RS042
91089-300

91407-600 900
109.100 R$5S8,00 R$e7.642.00

Cenpra Total Let* M: ofll iffTLflO

Satdo Total LotoM: R$f7.M2jQ0



PREFEITURA MUNICIPAL DE BARREIRAS

ESTADO DA BAHIA

SOLigH^^D^ ; I:..

i.6i^orF|^bMUNt^
2.N* da NF: RELATdRIO ABAIXO 3.N.° do ConlraloV 2whm
d.Credor: FARMED DISTRIBI.IDOKA IIOSIMTALAR LTDA

5.CNPJ/CPF;O.S.400.006/0001 -70 6.P1S/NIT:

7.End. Completo; Rua Conde do Arco, 200, Suba£, Feira de Sanlana-BA

9.Tipo dc Licila(3o: PREGAO I0.N°; 884/2021
11.Data da Emissao: 07 DE OIH liRKO DE 2022 I2.Perfodo de Etilrega da NF:
13.Local da Entrega: AV AYLON MACEDO 1274

I  ■ ■ -  - - ' 1 ■ ' ■ ■ ■ ■ ' , . . ■

1'4;&P
i  ISipiSGlUl^ACAO:^

■  iSifCT. "! ii7iyAiibR; 1 iSiipE^tniAoAbi
j

013856/SD77
AQUISICAO de MEDICAMENTO BASICO - RECURSO COVlD

CONTROLADOS
000.101.146 RS 36.974,00 FARMACIA

cidadA

0I3856/SD77
AQUISIQAO DE MEDICAMENTO BASICO • RECURSO COVID

CONTROLADOS
000.101.454 RS 1.452,00

FARMACIA

cidadA

VALOR TOTAL RS 38.426,00

!' i
.  ■ ■ ■ -• • • - _ •

■  ■ ■

19. Justillcaliva: Abaslccimentos das unidades

2l.Solicitado por: FUNDO MUNICIPAL DE SACdE

22.Secreldrio Municipal de SaOde fv
MELCHISEDEC A1 VES

AtencBo; o Fomecedor deverd enlregar aldm da Nota Fiscal as CeitidOes dc

Certificado de Regularidade do FGtS - CRF, Ceitidfib Conjunta N
Receita Federal, Certidao Quanto d Dlvida Ativa da UniBp -

Re^laridMe Fiscal (C^idSo Negatiya de IMbito do INSS,
li^Re^waTributpsFederaiseabiyiciaAt^^ -

CerticliloI^M^va Municipal).
ifeiaiTo wyntSpal de^Sie
Portaria n» 160/2021
S.M,S Barrelras-BA



CONTROLE DE SALDO
IDENTIFICAQAO Pp CgNTRATApO E DADOS DO CONTRATO

Contratada: FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

Contrato: 340/2021

Gestora de Contratos: Julianne Lourenna Ribeiro Furtado

Area Demandante: Secretaria Municipal de SaOde

Valor Total do

Contrato: RS 1.304.200,00
Fiscal do Contrato: Erica Lacerda Sllva e Clecio RIbeIro Costa

CNPJ: 05.400.006/0001-70

VlgOncIa:

EXERCICIO: 2021

N" DO CONTRATO DATA ASSINATURA

340/2021 08/11/21

P.E N° 001-FMS/21

OBJETO

AquisipSo Parcelada de
Medicamentos Bdsico...

VIGiNCIA

08/11/2021 a 08/11/2022

DATA NO NOTA FISCAL descriqAo VALOR R$ SALDO R$

09/12/2021 88277 Lots 100 R$ 19.169.28 RS 1.285.030.72

09/12/2021 88278 Lots 100 R$ 15.298.56 RS 1.269.732.16

09/12/2021 88279 Lots 100 RS 7.680.00 RS 1.262.052.16

09/12/2021 88280 Lots 100 RS 15.298.56 RS 1.246.753.60

16/11/2021 87192 Lots 100 RS 15.298.56 RS 1.231.455,04

03/01/2022 89087 Lote 100 RS 20.108.80 RS 1.211.346,24

28/02/2022 91092 Lotes 09.18.27.47 e 48 RS 17.815.00 RS 1.193.531,24

28/02/2022 91089 Lote 94 RS 186.00 RS 1.193.345.24

28/02/2022 91088 Lote 90 RS 1.715.00 RS 1.191.630.24

28/02/2022 91090 Lote 81 RS 5.113.00 RS 1.186.517.24

04/02/2022 90125 Lotes 09.18.27 e 48 RS 17.620.00 RS 1.168.897^24

04/02/2022 90141 Lotes 48.51 e 52 RS 11.572,50 RS 1.157.324.74

10/02/2022 90380 Lotes 81.90 e 94 RS 18.291,00 RS 1.139.033.74

15/02/2022 90612 Lotes 89 e 90 RS 5.410.00 RS 1.133.623.74

04/02/2022 90127 Lotes 11 e 18 RS 15.750.00 RS 1.117.873.74

07/03/20222 91407 Lote 94 RS 372.00 RS 1.117.501,74

07/03«022 91402 Lote 100 RS 1.280.00 RS 1.116.221.74

07/03/2022 91449 Lotes 51 e 52 RS 11.923.50 RS 1.104.298.24
17/03/2022 91920 Lote 94 RS 3.000.00 RS 1.101.298.24

17/03/2022 91918 Lotes 24 e 90 RS 130.00 RS 1.101.168.24

07/03/2022 91453 Lote 48 RS 2.600.00 RS 1.098.568.24

16/03/2022 91854 Lote 14 RS 9.000.00 RS 1.089.568.24
16/03/2022 91855 Lote 09 RS 3.900.00 RS 1.085.668.24

16/03/2022 91877 Lotes 51 e 52 RS 9.522.72 RS 1.076.145.52

24/03/2022 92214 Lote 14 RS 9.000.00 RS 1.067.145.52

29/03/2022 92421 Lote 11 RS 1.650.00 R$ 1.065.495.52

13/04/2022 93184 Lotes 81.89.90 e 94 RS 14.222.10 RS 1.051.273,42

14/04/2022 93234 Lote 18 RS 2.755.98 RS 1.048.517.44

14/04/2022 93240 Lotes 09. 24. 27 e 51 RS 16.096.00 RS 1.032.421.44

12/05^022 94506 Lote 24 RS 1.377.60 RS 1.031.043.84

17/05/2022 94679 Lote 51 RS 90.00 RS 1.030.953.84

16/05/2022 94665 Lotes 14. 18. 27. 33. 51 e 94 RS 22.615.70 RS 1.008.338.14

17/05/2022 94688 Lote 14 RS 30.000.00 RS 978.338.14

09/06/2022 96017 Lote 89 RS 1.596.00 RS 976.742.14

10/06/2022 96069 Lote 89 RS 4.474.40 RS 972.267.74

07/06C022 95803 Lote 24 RS 19.521.60 RS 952.746,14

07/06/2022 95796 Lote 18 RS 3.300.00 RS 949.446,14

28/06/2022 96808 Lote 52 RS 6.095.28 RS 943.350.86

juliannSl. R-Gestora de contra 0



11/07/2022 97435 Lotes 90 e 94 R$ 4.470.00 RS 938.880,86

07/07/2022 97285 Lote 89 R$ 6.182,40 RS 932.698,46

26/07/2022 98138 Lote 90 R$ 3.307,50 RS 929.390,96

28/07/2022 98290 Lotes 81 e 90 RS 2.550,00 RS 926.840,96

29/07/2022 98348 Lotes 09 e 52 RS 16.920,00 RS 909.920,96

29/07/2022 98372 Lote 12 R$ 2.533,76 RS 907.387,20

29/07/2022 98344 Lote 27 R$ 1.800,00 RS 905,587,20

28/07/2022 98307 Lote 100 R$ 16.128,00 RS 889.459,20

29/07/2022 98371 Lote 51 RS 8.323,50 RS 881.135,70

12/08/2022 98927 Lote 89 RS 10.141,60 RS 870.994,10

12/08/2022 98908 Lote 09 RS 660,00 RS 870.334,10

08/09/2022 100250 Lotes 18 e too RS 12.368,40 RS 857.965,70

08/09/2022 100249 Lotes 51 e 52 RS 15.620,00 RS 842.345,70

28/09/2022 101482 Lotes 09, 27 e 52 RS 20.298,80 RS 822.046,90

27/09/2022 101454 Lote 90 R$ 1.452,00 RS 820.594,90

22/09/2022 101146 Lotes 81,90 e 94 RS 36.974,00 RS 783.620,90

015/2022



LOTEtt-FAfWACUBASCA 1

mmm liSSSSSSitSmU
tmssts^

Kaloperidol Img COMPRIM. 2.000 RS0J5
91918-400

101146-1000 1400
600 RS 210.00 R$90,00

.  2 Halopendol 5mg COMPRIM 140.000 RSO^

90612-12000

98290-5000

101146-17800 34800

105.200 R$ 8004,00 R$24.1S6.00

3 HAteperidoi sohiflo oral 2 Fra«co c/ 20ml FRASCO 1.500 RS2^2

90612-100

90380-500

93184-500

101454-600 ISOO

0 RS 3.SS0.00 R$0.00

4
Decanoato de Halopehdol 70,S2mg/'tnl. solu^ tnjetivel
Iml

AMPOLA 6.000 RS 4^0

91088-350

93184-100

97435-300

98138-675 1425

4.575 RS 6.982,S0 RS22.417,S0

Conpm Total Ut« M: »$n.wiSo

Saldo Total Uta 90: o$«E.7aaAe



MINIST^RIO DA FAZENDA
*1® Recelta Federal do Bras!!Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA com EFEITOS DE NEGATIVA DE DeSlTOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A OlVIDA ATIVA DA UNlAO TRIBUTOS

Nome; FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 05.400.006/0001-70 LTDA

Praouradorla-Geral da Fazenda

nSr ° '=™' '^•"o <>» efetoe da oertidao

nae alineas 'a' a'd' do parOs,afo Onico do art. 1, dar^Cnelrt'leTuK^T''

"OS

'-''I. ^^oaou.
Valida ate 07/03/2023. '
Cbdigo de controle da certidao: D6B7.3986.659A.4846
Quaiquer rasura ou emenda Invalidara este documento.



PflEFEIIURAMUNICIP/aDE

.FEIRADESANTANA

Secretaria Municipal da Fazenda
Departamento de Administra9ao Tributaria

CERTIDAO NEGATIVA DE TRIBUTOS MUNICIPAIS

Emitida nos termos dos arts. 215, 216, 217, 218 e 219, da Lei Complementar n« 003, de 22 de
Dezembro 2000 - Cddigo TrIbutArlo do Municlpio de Feira de Santana.

CdPIGO; N / 2022 /174247

CONTRIBUINTE: FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA ME

ENDEREgO: RUA CONDE DO ARCO, 200 ■ SUBAE

CNPJ/CPF: 05.400.006/0001-70

INSCRigAO MUNICIP/y.: 17.332-0

INSCRigAO DE LOCALIZAgAO: 220.678-1

ATIVIDADE ECONdMICA PRINCIPAL: 46.44-3-01 - Comerclo atacadlsta de medlcamentos e drogas de uso
humano

DATA DA EMISSAO DA CERTIDAO: 30/09/2022

DATA DE VALIDADE DA CERTIDAO: 29/11/2022

F/ca ressalvado o direlto- de a Fazenda do Munlcipio de Felra de Santana a cobrar qualsquer divldas de
responsabdldade do contribulnte aclma, relatlvas aos trfbutos deste municlpio, admlnlstrados por esta
Secretaha Municipal da Fazenda, Inclusive os Inscritos em Divide Atlva.

A presents Certldio nSo servira de prova contra qualsquer debitos referentes a recothimentos que nSo tenham sido
efetuados e que venham a ser apurados pela Secretaria Municipal da Fazenda, confoime prerrogativa legal prevista
nos Incisos de I a IX. do Artigo 149, da Lei Federal n°. 5.172, de 25/10/1966 - Cddigo Tiibutirio Nacional.

Contome o Art. 215, §3°, do Cddigo Tributdrio Municipal - Lei Complementar de n". 003, 22 de dezembro 2000, as
certiddes fomecidas nao exciuem o direito de a Fazenda Municipal cobrar, em quatquer tempo, os ddbitos que
venham a ser apurados pela auton'dade administrativa.

A autenticidade deste documento pode ser comprovada atravds do site da Secretaria Municipal da Fazenda peio
enderegoeletrdnico: http://vmw.sefaz.leiradesantana.ba.gov.br/certidao.

Esta CERTIDAo abmnge, apenas, o estabelecimento vincuiado a(s) inscrig§o(6es) supracitada(s) do contribuinte e
refere-se apenas aos TRIBUTOS MUNICIPAIS. £ vdlida peio prazo de 60 DIAS, confado a partir da data da sua
emissao.

Cddigo de veiifica9§o de autenticidade:

e8fd7efaa65fe3e26c8fcf97511 e1 c99

CertidSo emitida gratuitamente.

/Uengao: quatquer rasura ou emenda invalidari este documento.



»  f GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA

SECRETARIA DA FAZENDA

Emissao: 30/09/2022 09:53

Certidao Negativa de Debitos Tributarios

(Emitida para os efeltos dos arts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro de 1981 - Codlgo
Tributario do Estado da Bahia)

Certidao N°: 20224910129

f?azAo social

FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA

INSCRICAO estadual CNPJ

058.699.102 05.400.006/0001-70

Flea certificado que nao constam, ate a presente data, pendencias de responsabilldade da pessoa fi'sica ou juridica acima
identiflcada, relatlvas aos tributos administrados per esta Secretaria.

Esta certidao engloba todos os seus estabelecimentos quanto a inexistencia de debitos, inclusive os inscritos na Divida
Ativa, de competencia da Procuradoria Gerai do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Pubiica do Estado da Bahia

cobrar quaisquer debitos que vierem a ser apurados posteriormente.

Emitida em 30/09/2022, conforme Portaria n® 918/99, sendo valida por 60 dias, contados a partir da data de sua
emissao.

A AUTENTiCIDADE DESTE DOCUMENTO PODE SER COMPROVADA MAS INSPETORIAS
FAZENDARIAS OU ViA iNTERNET, NO ENDEREQO http://www.sefaz.ba.gov.br

vaiida com a apresenta9ao conjunta do cartao original de inscrigao no CPF ou no CNPJ da
Secretaria da Receita Federal do Mlnisterio da Fazenda.
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PODER JUDICIARIO
JUSTigA DO TRABALHO

CERTIDAO NE6ATIVA. DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 05.400.006/0001-70

CertidAo n°: 13600735/2022

Expediq:ao: 02/05/2022, as 09:32:25

Validade: 29/10/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigSo.

Certifica-se que FABMED DISTRIBUIDORA HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
,  inscrito(a) no CNPJ sob o n° 05.400.006/0001-70, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certidao emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da ConsolidaqAo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certidao sao de responsabilidade dos
Tribunals do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certidao atesta a empresa em relagSo
a todos OS seus estabelecimentos, agendas ou filiais.
A aceitagao desta certidSo condiciona-se ^ verificagSo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidao emitida gratuitamente.

INFOBMAQAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados

necessarios a identificagSo das pessoas naturals e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigagoes
estabelecidas em sentenga condenatoria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos

recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes

de execugao de acordos firmados perante o Ministerio Publico do
Trabalho, Comissao de ConciliagSo Previa ou demais titulos que, por
disposigao legal, contiver forga executiva.

Diividiis sugestOes: cndrrttst. ]us .br



Voltar Imprimir

CAIXA
CAIXA EC0N6MICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

InscrigSo: 05.400.006/0001-70
Razao SocIaly=ABMED distribuidora hospitaur ltda
Endere^o: r conde do arco 200 / subae / feira de santana / ba / 44094-588

A Caixa Economica Federal, no use da atribuigao que Ihe confere 0 Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de male de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identiflcada encontra-se em sltua^ao regular perante 0
Fundo de Garantia do Tempo de Service - FGTS.

O presente Certificado nao servira de prova contra cobranga de
quaisquer debitos referentes a contribuigoes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagoes com 0 FGTS.

Valldade;24/09/2022 a 23/10/2022

Certificagao Ndmero: 2022092401212182868901

Informagao obtida em 29/09/2022 08:27:08

A utilizagao deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificagao de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br



2^ Via - Comprovante de Remessa de TED
via GovConta Caixa

Tipo de TED: TerceirciS

Nome: FMS BAKREIRAS f-NS VSUS

Conta Origem: 07S3/006/0Ofj2-)O3'i-3

Tipo de Conta: 01 - Conlti Corrcntu

Tipo de Pessoa: JuridiCti

CPF/CNPJ: 08.595.187/0001.2'j

Banco: 001 - BAriCO) i'O BKABII, S/A

Conta Destino:

Tipo de Conta: 01 - Con'a i. orr 0i

Tipo de Pessoa;

Nome do Destinatario: hAb;-*t:0 [o 1 i 11-. : ;i l';c)ioA M(oso; I'O.Ais I !

CPF/CNPJ Destinatario: 05.400.006/OQC1 ''0

Valor: R$ 81.234,80

Valor da Tarifa: R$ 0,00

Finalidade: 00010 - Crodito em Conta

Identificagao da Opera^ao: AQUISICAO DE MEDICAt-l

Historico: TED

'

Data de Debito: 30/11/20?:

Data da Operagao: 30/11.-2022

Codigo da Opera^ao: 00139863

Chave de Seguran^a:

Operagao realizada com sucesso.


