Prefeitura Municipal de Palmital
- Estado de Sdo Paulo -

OFICIO N°88/2019- GP-J

Palmital, 10 de junho de 2019.

Excelentissimo Senhor Presidente,

Cumprimentando-o cordialmente, sirvo-me do presente para
encaminhar a esta Egrégia Casa de Leis, as respostas aos requerimentos n’s 165,
166, 167, 168, 169 e 170/2019, de autoria do Vereador RODOLFO
MANSOLELI, encaminhados através do Oficio n® 161/2019, assinado por
Vossa Exceléncia em 21 de maio de 2019, protocolado na Prefeitura no dia

24/05/2019.

Sendo o que tinhamos para este momento, reitero protestos

de elevada estima e consideragdo.

m !~‘ {
JOSE-ROBERTO RONQUI
-PREFEITO MUNICIPAL-
Exmo. Sr.
FRANCISCO DE SOUZA

DD. Presidente da Camara Municipal de Palmital-SP.
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RESPOSTA AO REQUERIMENTO N° 165/2019 - DE AUTORIA DO
VEREADOR RODOLFO MANSOLELIL

Ref: OBSTACULO

Nobre Vereador, a construcdo de obstaculos em nossa cidade segue planejamento ¢
estudos constantes, levando sempre em considerag@o a necessidade e a disponibilidade
financeira para tanto. Quanto a coleta de lixo, o Municipio realiza a mesma em toda a
cidade com exceléncia.

RESPOSTA AO REQUERIMENTO N° 166/2019 - DE AUTORIA DO
VEREADOR RODOLFO MANSOLELIL.

Ref: medicamentos.

Nobre Vereador, a resposta ao presente requerimento encontra-se nas informagdes
prestadas pela Secretéria da Satde, com os documentos em anexo.

RESPOSTA AO REQUERIMENTO N° 167/2019 - DE AUTORIA DO
VEREADOR RODOLFO MANSOLELL

Ref: PREDIO FEPASA.

Nobre Vereador, conforme informagio em anexo prestada pelo engenheiro Fébio
Albert Basso, as reformas estdo concluidas e o prédio entregue, aguardando a
utilizagdo da melhor forma possivel pela populagéo.

RESPOSTA AO REQUERIMENTO N° 1682019 — DE AUTORIA DO
VEREADOR RODOLFO MANSOLELL

Ref: APARELHOS ESTOCADOS.

Nobre Vereador, a resposta ao presente requerimento encontra-se nas informacdes
prestadas pela Secretaria da Satide, com os documentos em anexo.

RESPOSTA AO REQUERIMENTO N° 169/2019 - DE AUTORIA DO
VEREADOR RODOLFO MANSOLELI.

Ref: veiculos. g B
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Prefeitura Municipal de Palmital
- Estado de Sdo Paulo -

INFORMACAO

Palmital, 03 de junho de 2.019.

Informo que referente ao requerimento n® 166/2019, dos medicamentos
que estavam faltando para abastecer a farmacia municipal, muitos itens ja
chegaram, faltando apenas alguns. Segue anexa a lista.

Sem mais para o momento.

Atenciosamente,

(e = -

h'J

Daniele Andrade dos Santos
Secretaria de Saulde

limo. Sr. José Roberto Ronqui
Prefeito Municipal
Palmital-SP
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@ Prefeitura Municipal de Palmital
- Estado de S&o Paulo -

PARA: SECRETARIA DE SAUDE PALMITAL SP

SOLICITANTE: FERNANDA MENOCCI COTES MANOCHIO

_ SETOR: FARMACIA MUNICIPAL - ALMOXARIFADO SAUDE
PREGAO 06/2018 -CIVAP - MEDICAMENTOS PADRONIZADOS - EMPENHOU 29/01/2019

= VALOR PEDIDO VALOR DO
I (4]
TEM [DESCRICAO, MARCA E N° ANVISA UNIT EMPRESA 10/12/2018 PEDIDO EMPENHO
CARVEDILOL 6,25MG - COMPRIMIDO
88| Marca: TORRENT, Reg. 1052500100088 ad Ao ALO00L RS LG vie CHEGOU
CARVEDILOL 12,5MG - COMPRIMIDO
= Marca: TORRENT, Reg. 1052500100096 Goe A e b sl L CHEGOU
CITALOPRAM 20 MG Marca: TORRENT, Reg.
112 1052500140048 0,149 ATONS 42.840| RS 6.383,16 118 T
VALOR TOTAL ATONS RS 10.379,16
ACICLOVIR 50MG/G CREME - TUBO 10 GR
& Marca: CIMED, Reg. 1438100230014 21 EER il G L=
CHEGOU
ENALAPRIL MALEATO 20MG - COMPRIMIDO
177\ Marca: CIMED, Reg. 1048100980163 4052 CliE 18,000} R> >le 0 121
CHEGOU
NIMESULIDA 100MG - COMPRIMIDO Marca:
305 CIMED, Reg. 1438100590045 0,042 CIMED 18.000| RS 756,00 121 SHESA
OMEPRAZOL 20MG - CAPSULA Marca:
320 CIMED, Reg. 1048100650147 0,054 CIMED 50.000(| RS ”2.700,00 121 CHEGOU
VALOR TOITAL CIMED RS 4.452,00
DEXAMETASONA 4MG/ML, FRASCO 2,5ML -
144|SOL. INJETAVEL Marca: NOVAFARMA, Reg. 0,45 OLIMPIO 100( RS 45,00 122
1140200400021
_ : INFORME DE
158 DILTIAZEM 60MG - COMPRIMIDO Marca: 0.125 OLIMPIO 4.000| RS 500,00 129

TEUTO, Reg. 1037002540090

ALTERAR PRECO



METILDOPA 250MG COMPRIMIDO Marca:

27 TSN Rog, 115 TS007 1005 0,275 OLIMPIO 4200|R$  1.155,00 122
VALOR TOTAL OLIMPIO RS  1.700,00
PROMETAZINA 25MG - COMPRIMIDO
=32 Marca: CRISTALIA, Reg. 1029800420083 0,085 [EEEEEE— S000| RS i 135 CHEGOU
VALOR TOTAL RIOCLARENSE RS 680,00
AMINOFILINA T00MG - COMPRIMIDO
32| Marca: HIPOLABOR, Reg. 1134301650035 R Lo0) £:000) By 108,00 127
i CHEGOU
VALOR TOTAL INOVA RS 108,00
ALENDRONATO DE SODIO 70MG -
22| COMPRIMIDO Marca: DELTA, Reg. 0.2 MEDILAR 2.000| RS 400,00 130
1044001570030 CHEGQU 1000CP
ALOPURINOL 100MG - COMPRIMIDO
23 Marca: SANVAL, Reg. 1071401140037 0.033 BAEHLAR 10000 1 e T30
ANLODIPINO BESILATO 5MG - COMPRIMIDO _
Ol Marca: GEOLAB, Reg. 1542302430043 0,021 EHaR izoug e e =
AZITROMICINA 500MG Marca: REALINHAMENTO
47| MEDQUIMICA, Reg. 1091700970036 S MEAL LoDu) B 826,20 130 DE PRECO 0,52
CARBOCISTEINA ADULTO 50MG/ML, FR
84[100ML - SOL. ORAL Marca: NATIVITA, Reg. 232 MEDILAR 100| RS 232,00 130
147610018 CHEGOU
CETOCONAZOL 2%, BISNAGA 30G - CREME
77| Marca: THEODORO, Reg. 1096300570023 14 i i i i e
CLONAZEPAM 2MG - COMPRIMIDO Marca:
| EARMACETICA. Ry, 14655005001 1 0,041 MEDILAR 31.200|RS  1.279,20 130
DIOSMINA + HESPERIDINA 450MG + 50MG -
161|COMPRIMIDO Marca: CIFARMA., Reg. 0,279 MEDILAR 156.600| RS 43.691.40 130 MO ERIPENHG HEG

111560019210040

APARECEU O 1

CHEGOU



FUROSEMIDA 40MG - COMPRIMIDO Marca:

28 HIPOLABOR, Reg. 1134301530031 B2 MEDL IR 150
ITRACONAZOL 100MG - CAPSULA Marca:
238| GREENFARMA, Reg. 1201900720022 = il 0
NEOMICINA SULFATO + BACITRACINA 5+250 : ; = T
303|Ul, TUBO 15G - POMADA Marca: 1.2 MEDILAR - 1.000| R$ 1.200,00 130
THEODORO, Reg. 1096300470061 ;
NIFEDIPINA 20MG - COMPRIMIDO Marca: : '
- 2,00
304 GEOLAB, Reg. 1542300280036 0,049 MEDILAR _ _18 000| RS 88 130
NISTATINA 25.000 UI/G, TUBO 60G C/ :
302(APLICADORES - CREME VAGINAL Marca: 3,18 MEDILAR - 300 RS 954,00 130
GREEN FARMA, Reg. 1201901220015 a
NORFLOXACINO 400MG - COMPRIMIDO . i
= 10, |
313 Marca: MEDQUIMICA, Reg. 1091700450016 0,183 lEd e borglgy '0,80 30
VALOR TOTAL MEDILAR RS  52.298,60




EBEMOS DE INOVAMED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA NF-e )
>RODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO S 7onay
SERIE 1 )

Identificacdo do Emitente

INOVAMED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTI

RUA RUBENS DERKS - 105 - DISTRITO
d INDUSTRIAL - ERECHIM - RS - 99706300

Telefone: 54 35224273
E-mail:  |novamed@inovamed-rs com br

DANF-e
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal

4319 0512 8890 3500 0102 5500 1000 0709 4211 1101 7056

0 - ENTRADA

1 - saipa 1 ]
Ne 70942

SEREE 1 FL1 of 1

ZA DE QPERACAC

JA DE MERCADORIA ADQ OU RECEB DE TERC, DEST A NAO CONTRIB

57570 J821014452114

J 12.889 035/0001-02

143190090175168

17/05/2019 18:00.23

[NATARIO/R.EMETENTE

AZAD S0CIAL

' MUNICIPIO DE PALMITAL

44 543.941/0001-99

QURE HUMER COM

CENTRO

{ 17/05/2019

2 ol
— = |

A MARECHAL ARTHUR COSTA E SILVA 118
0-000 PALMITAL J(18)335W 9333 { SP
A
venc Valor -
23/06/19 7.001,40
JLO DO IMPOSTO
CALCULO DE IGMS VALOR DO ICMS BA E CAL DO 1CMS S VA 35 A E AL € RODUT
7.001,40 280,086 0,00 0,00 7.001,40
C ETE VALOR DO SEGURO VALOR DO DESCONTO QUTRA3S DESPESAS OR 1 | vALoR TOTAL DA NOTA
0,00 L0.001* 0,00 7 001,40
SPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
= Shorss . R |
SGCLA FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA ) J HBJ/C
JSPORTADORA AMERICANA LTDA 0 - Emitente RS 43.244 631/0037-70
JIDA SEVERO DULLIUS , 60 - SAQ JOAO PORTO ALEGRE RS 096/3487094
DADE ESPECIE MARCA i 3 £5C 3 PESO LiguIl 1
g 39,91 39,91
i DO PRODUTO/SERVIGOS
DESCRICAC DO PRODUTO/ ™ ] v
BROM DE CITALOPRAM 20 MG CP (G) (C1) CITALOPRAM (C1) 30049059 |200 6108 cp 50010 0.14 7.001.¢0 7.001.40 280.06 4,00 0.00 0.00
CX C/30 CP FAB: ZYDUS GEN (PO)
EAN' 7898910350130 FCI
FAB: 27/12/2018 VAL: 30/06/2021 LT MB11704
PRINCIPIO ATIVO CITALOPRAM
FIM DPOS AROQUTOS 7.001,40
ULO DO ISSQON
tICAG MUNICIPAL VALOR TOTAL UOS SERVICOS J
3 ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES: CEP ENTREGA: 19870-000 /::‘.:ﬂ ] X

JERECO DE ENTREGA.:RUA VEREADOR CLOVIS DE CAMARGO BUENO, N° 494
LOR TOTAL DOS TRIBUTOS, CONFORME LEI DA TRANSPARENCIA RS$:
08:00 AS 11:00 E 13:00 AS 17:00 / VD PALMITAL /EMP 004186/19 /DISP 1603

ARIC DE ENTREGA:
IERVACAOQ. :

JORES TOTAIS DO ICMS INTERESTADUAL: DIFAL DA UF DESTINO R$560.11 + FCP R$0.00;

0SITO BANCO DO BRASIL CC 61027-5 AG.
PENSADO DA RETENCAC DE PIS E COFINS CFE.
JICAMENTOS GENERICOS (GEN)

3769893 73,54

B8108-6

NSPORTADOR, favor agendar horadrio de entre

1 419.88 (20.28)

INSTRUCAO NORMATIVA N.° 1234/2012

L.AU'DOS PODEM SER IMPRESSOS NO SITE WWW.INOVAMED-RS.COM.BR

- COMPL.: - BAIRRO.: CENTRO - MUNICILIO.: PALMA

DIFAL DA UF ORIGEM R$U.00.
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Comprovante de Entrega

AGENC

INOVAMED COMERCIO DE MEDICAMEN

B EsassEEEEEETEEEEESYI ARt AR AR ER RSN R R AR

Identificagdao do Emitente
INOVAMED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTI!
RUA RUBENS DERKS - 105 - DISTRITO

A/CODIGO CEDENTE MOTIVES DE VAC EN
_0217.45.00148

DANF-e
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal

__ | Mudou-se

__] Ausente

| Nao existe no indicado

: INDUSTRIAL - ERECHIM - RS - 99706300
inovamed B = GRIE
2 i 1 T
1 - saipa
/ Salaf ot EATEITET i i 4319 0512 8890 350 0102 5500 1000 0713 6611 1102 3050
E-mail: novamed@inovamed-rs com.br SERIE 1 FL 1 of 1
\EZA DE OPERACAC
IDA DE MERCADQRIA ADQ OU RECEB DE TERC, DEST A NAOC CONTRIB
1ICAC ESTADUAL EST ) SUBST. TRIBUTAR NP3 1o i e AL H e
1157570 '821014452114 J 12.889.035/0001-02 143190093823050 23/05/2019 16:21:20
A J
JINATARIO/REMETENTE
/RAZAO SOCIAL Y cxpzrces
9 MUNICIPIO DE PALMITAL 44 543 98 /0001-99 23/05/2019
ADOLRC {GMERC EMENT BAIRRO/ T A ATTA 2
CA MARECHAL ARTHUR COSTA E SILVA 119 CENTRO JLZE/OS/ZO‘\Q
70-000 J PALMITAL (18)3351-9333 SP JL
JRA
venc Valer
30/06/18 5.520,00
v T
:ULO DO IMPOSTO
DE TCMS VALOR DO CM. BASE DE CALCULO DO ICMS ST VAL Ck B85TITUICAC /ALQ )S 0S8
5.520,00 662,40 0,00 0,00 5.520,00
R DO = F VAIGR DO SEC VALOR D SESCONTO TRAS PESAS ACESSORIAS ORr 00 IP VALOR TOTAL DA TF
3 J 0,00 J 0,00 0,00 O‘OOJ 5.520,00
ISPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
OCIAL FRETE 80 B |
NSPORTADORA AMERICANA LTDA ‘ 0 - Emitente RS 43,244 631/0037-70
NIDA SEVERO DULLIUS , 60 - SAO JOAO F’ORT ALEGRE RS 096/3487094
BE BSPECIE MARCA ERACAO PESQ 57T 1
{ 7 l 14 40 14 40
S DO PRODUTO/SERVIGOS
GINKGO VITAL 80 MG CP (S) GINKGO BILOBA L 30049099 |500 8108 CP 24000 023 5520 5520.00 662,40 12,00 000 0,00
CX C/300 CP FAB PRATI DONADUZZ| SIMI (NG )
EAN' 7899547508796 FCI* 9DB8B3CB4-5A2B-47E8-8138-D87024F92809
FAB: 29/01/2019 VAL: 30/01/2021 LT. 198347
PRINCIPIO ATIVO GINKGO BILOBA L
BASE ST UN:. 0,00 VALOR ST 0,00 .
FIM POS AROOQUTOS 5.521i )0
CARO CLIENTE, E OBRIGATORIA A CONFERENCIA
DOS VOLUMES/AVARIAS NO ATO DA ENTREGA.
FAYOR REBSALVAR () CONHECIMENTO EM CASO
DE DIVERGENCIAS,
RECLAMAGODES POSTERIORES
NAO BERAO ACEITAS.
SULO DO ISSQEN
RICAO MUNICIPAL YALOR TOTAL DOS SERVICOS SE [ ALOR L )
:s ADICIONAIS )
I s NTARES: CEP ENTREGA: 19970-000 T

DERECO DE ENTREGA. :RUA VEREADOR CLOVIS DE CAMARGO BUENOQ,
LOR TOTAL DOS TRIBUTOS, CONFORME LEI DA TRANSPARENCIA RS$:
RARIO DE ENTREGA:
SERVACAQ. :

LORES TOTAIS DO ICMS INTERESTADUAL:
POSITO BANCO DO BRASIL CC 61027-5 AG. 8108-6
SPENSADO DA RETENCAO DE PIS E COFINS CFE.
3781042 56,05

S LAUDOS PODEM SER IMPRESSOS NO SITE WWW.INOVAMED-RS.COM.

SEORTANOR 1ar de entre

rio

DIFAL DA UF DESTINO R$331.20 + FCP R$0.00;

N°® 494 - COMPL.
1 119.46 (20.28)

08:00 AS 11:00 E 13:00 AS 17:00 / VD PALMITAL /EMP 004264/19 /DISP 1653

DIFAL DA UF ORIGEM RS$(.00.

INSTRUCAO NORMATIVA N.” 1234/2012

BR

: = BAIRRO.: CENTRO - MUNICIITIO.: PALMA
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