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RECIBO

Recebemos da Associacdo Beneficente Abrace Esta Causa
inscrita sob CNPJ de n° 33.333.541/0001-90, 150 unidades de testes
rapidos para covid-19.

Por ser esta a expressio da verdade, firmamos o presente
recibo.

Campo Novo do Parecis-MT, 06 de Julho de 2020.
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Prefeitura Municipal de Brasnorte




TERMO DE DOACAO

Termo de Doagdo que, entre si,
celebram a Associacio De Amigos
de Brasnorte - AMIBRAS e o
Municipio de Brasnorte.

A Associacio De Amigos De Brasnorte - AMIBRAS. com sede a Rodovia MT 170, s/n
no municipio de Brasnorte, inscrita no CNPJ n.° 11.429.848/0001-57, neste ato
representada pelo seu presidente, Sra. Carusa Paula Cesconeto Gava da Silva,
portadora do CPF n° 004.106.809-32, aqui denominada DOADORA e o Municipio De
Brasnorte, CNPJ n.° 01.375.138/0001-38, com sede a rua Curitiba, 1080, Centro, nesta
cidade, representada pela Diretora Técnica do Hospital Municipal, Sra. Tereza Cristina
Silva, portadora do CPF n° 083.094.388-93 doravante denominada DONATARIO,
celebram entre si o presente Termo de Doagéio de Equipamento Hospitalar, mediante
clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA: DO OBJETO - Constitui objeto do presente instrumento a
doagéo, a titulo gratuito, dos seguintes equipamentos hospitalares:

Item | Descri¢cdo Quantidade
01 Bomba de Infuséio Volumétrica BENEFUSION VP3 8

CLAUSULA SEGUNDA: DO USO — Os equipamentos doados, destinam-se a uso
exclusivo do Donatario, ndo podendo, em hipotese alguma, ser comercializado,
emprestado ou alugado para qualquer ente ptiblico ou mesmo com terceiros.

CLAUSULA TERCEIRA: DAS OBRIGACOES DA CEDENTE — O CEDENTE

obriga-se a transferir, por meio de empréstimo. para 0 CESSIONARIO, os equipamentos
conforme descritos na cldusula primeira.

CLAUSULA QUARTA - Associacio De Amigos De Brasnorte - AMIBRAS reserva
o direito de proceder as fiscalizagSes e acompanhamentos de uso dos equipamentos, sem
prévia comunicagdo ao DONATARIO.

CLAUSULA QUINTA -Fica eleito o foro de Brasnorte, MT, como tnico competente
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para dirimir quaisquer duvidas, agdes e feitos judiciais que acaso venham aforar
relativamente a este Termo, com a total e expressa rentincia de qualquer outro, por mais
privilegiado que seja.

E por assim terem acordado, justos e definidos, assinam o presente em 03 (trés)
vias, de igual teor e forma, na presenca de 02 (duas) testemunhas adiante nomeadas.

Brasnorte, MT, 26 de junho de 2020

et =] . )
C@n&é‘ aula Cem ava da Silva

Presidente da Assogiac@io De Amigbs De Brasnorte - AMIBRAS
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JALD Ugsmens =3
Tereza Cristina Silva
Diretora Técnica do Hospital Municipal de Brasnorte - MT
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[ AECEBEMPT DF Hospeom Equipamentos Hospitatares EIREL OS PRODUTOS UONSTANTES DA NUTA FISUAL INDICADA ABAIXG

J NF-¢
[ DATADE RECEBIMENTO IDENTIFICAAQ F ASSINATURA 1O RECEREDOR ¥ L NY 13951
SERIE: |
= = DANI‘E
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DESTINATARIO REMETENTE
NOME/ RAZAO SOCIAL CNPI/ CPF DATA DE EMISSAO
ASSOCIACAD DOS AMIGOS DE BRASNORIE - AMINRAS 114298480001 -57 197062020
ENDERECC BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA/ SAIDA
RODOVIAMT 136, X COMUNIDADE CEREIALC OMUNIDADE CEREIAL am..\ RURAL 78.350-001 19/06/2020
MUNICIPIO FONE! FAX : INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
Iiasnosie 6638921132 MT 14:35:00
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INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADC AQ FISCO ]

Basezdo em Pewidos de venda 1208, Bapeado em Pedigas e veridy 1208,
Fiscais de Salda 13uqb-1--HFe (55).

Saneado am Hotay

ICMS DRstino: P 4.048,00
ICUS Bemetante: BS 0,00 - PEDIDO DE VENDAS SALES:Q0002607

Nulor Aprosinedo dos Tobutos - RS 1437240




TERMO DE DOACAO

Termo de Doacio que, entre si,
celebram a Associagio De Amigos
de Brasnorte - AMIBRAS e o
Municipio de Brasnorte.

A Associagiio De Amigos De Brasnorte - AMIBRAS. com sede a Rodovia MT 170, s/n
no municipio de Brasnorte, inscrita no CNPJ n.° 11.429.848/0001-57, neste ato
representada pelo seu presidente, Sra. Carusa Paula Cesconeto Gava da Silva,
portadora do CPF n® 004.106.809-32, aqui denominada DOADORA e o Municipio De
Brasnorte, CNPJ n.° 01.375.138/0001-38, com sede a rua Curitiba, 1080, Centro, nesta
cidade, representada pela Diretora Técnica do Hospital Municipal, Sra. Tereza Cristina
Silva, portadora do CPF n° 083.094.388-93 doravante denominada DONATARIO,
celebram entre si o presente Termo de Doagfio de Equipamento Hospitalar, mediante
clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA: DO OBJETO - Constitui objeto do presente instrumento a
doagdo, a titulo gratuito, dos seguintes equipamentos hospitalares:

Item | Descrigdo Quantidade
01 KITS de Teste para COVID-19 400

CLAUSULA SEGUNDA: DO USO — Os equipamentos doados, destinam-se a uso
exclusivo do Donatario, nio podendo, em hipotese alguma, ser comercializado,
emprestado ou alugado para qualquer ente piblico ou mesmo com terceiros.

CLAUSULA TERCEIRA: DAS OBRIGACOES DA CEDENTE - O CEDENTE
obriga-se a transferir, por meio de empréstimo. para o CESSIONARIO, os equipamentos
conforme descritos na clausula primeira,

CLAUSULA QUARTA — Associagdo De Amigos De Brasnorte - AMIBRAS reserva
o direito de proceder as ﬁscalizagf)es e acompanhamentos de uso dos equipamentos, sem
prévia comunicagdo ao DONATARIO.

CLAUSULA QUINTA -Fica eleito o foro de Brasnorte, MT, como tinico competente

.....



para dirimir quaisquer duvidas, a¢bes ¢ feitos judiciais que acaso venham aforar
relativamente a este Termo, com a total e expressa renuncia de qualquer outro, por mais
privilegiado que seja.

E por assim terem acordado, justos e definidos, assinam o presente em 03 (irés)
vias, de igual teor e forma, na presenca de 02 (duas) testemunhas adiante nomeadas.

Brasnorte, MT, 26 de junho de 2020

L AAT,

_Qa/\ a Paula Cesconeto Gava da Silva
Presidente da Associacdo De Amigos De Brasnorte - AMIBRAS

- Tereza Cristina Silva
Diretora Técnica do Hospital Municipal de Brasnorte - MT



Fiscal Eletrénica

TOP MED IMPORTACAO E DANFE I
DISTRIBUICAO LTDA Documento
ARuxiliar da Nota
@-mmm I

AV BRASIL N.4175 - QD2 LT3 Gl CHAVE DE ACESSO
Bairro SUL JAMIL MIGUEL,Anapolis, GO 5220 0611 1728 3600 0190 5500 1000 0095 0812 7914 4306
Fone: (62) 3642-5442, CEP:75124820 0 - ENTRADA
1 - safpa Consulta de autenticidade no portal nacicnal da NF-e www.
nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
« N. 9.508
SERIE 1
FOLHA 1/1
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAC DE USO
[Vda merc, destinada n contr 15220320196726% 17/06/2020 14:29:45
TNECRIGAC ESTADUAL iSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIG CHEPJ
[105334502 I 111.172.836/0001490
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CHEJ/CEF IDATA DA EMISSAO
[ASSOCIACAO DOS AMIGOS BRASNORTE - AMIBRAS 2428 | 11.429,848/0001-57 17-N6-2020
ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO ICEP ] DATA DA ENTRADA/SRIDA
Rod ROD.MT 170 N. S/N COMUNIDADE CEREJAL 78.350-000 17-06-2020
MUKICIPIO FONE/FA% UF IINSCP-ZC?EO ESTADUAL HORA DA SALDA
BRASNORTE 1(66) 908991-0442 MT 14:285:42
FATURZ, . ICaTA
A VISTR; JUT=001 Venc=17/06/2020 Valor=60.000,00
CALCULO DE IMPOSTO
[Z—!AL‘E DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST I'JALDR DO ICHMS ST I'ALDR TOTAL DOS PRODUTOS
60.000,00 7.200,00 0,00 0,00 60.000,00
VALOR 50 FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO TPT VALOR TOTAL DA NOTA
[ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 60.000,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
KAZAOD SOCIAL 1 Frere For conta cODIGO ANTT PLACA DO VEtCOLO  JUF CHEJ/CPF
GCLOBAL CARCAS TRANSPORTES NACIONAIS E IN 0 - Emitente I I 05.878.120/0001-00
la:msm:co MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
AV Perimetral Norte N. sn Goiania GO 104335670
QUANTIDACE BESPECIE MARCA HOMERD PESO BRUTO PESO LiQUIDO
[ Ty OOI VOLUME A I I
DADOS DOS I 'DUTOS/SERVIGOS
cUD. EROD DESCRIGAO DOS PRODUTOS/SERVIGOS HCM/EH est| croe | un. PNy, unrrArro|v. omsc.|s pesc. | v. TomaL IE'EMS i‘;"z_‘ag W‘ILI;J]R Igﬁzcuofi
| 2440 gg?ng;zsjgsgzig;r(fugfﬂp\ COVID-19 | Lote: NCOV200503 D.Fab 01/05/20 D.Val 30021590 |600 | 6108 “GN 40(?.0 150,00 0,00 0,00 60.000.00 Bg-'gg 7 200“6 ‘12,00l

CALCULO DO ISSQN
INSCRICAS MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULQO DE ISSQN VALOR DO I55QN
0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIGNAIS
[1rormncoEs compLEMENTARES YreservaDo Ao FISCO
SCP MARCO ANTONIC - CREDITO QUTORGADO CONFORME ART. 3., INCISO II, DO DECRETO N. 5.686
/2002. TARE €2/2013 | Valores totais do ICMS Interestadual: DIFAL da UF Destino
R$3000,00 + FCP R$0,00; DIFAL da UF Origem RS0,00. | Valor Aproximado dos Tributos: 0,00
{ 0,00% )
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TERMO DE DOACAO

Termo de Doac¢do que, entre si,
celebram a Associagfio De Amigos
de Brasnorte - AMIBRAS e o
Municipio de Brasnorte.

A Associagio De Amigos De Brasnorte - AMIBRAS. com sede a Rodovia MT 170, s/n
no municipio de Brasnorte, inscrita no CNPJ n.° 11.429.848/0001-57, neste ato
representada pelo seu presidente, Sra. Carusa Paula Cesconeto Gava da Silva,
portadora do CPF n° 004.106.809-32, aqui denominada DOADORA e 0 Municipio De
Brasnorte, CNPJ n.° 01.375.138/0001-38, com sede & rua Curitiba, 1080, Centro, nesta
cidade, representada pela Diretora Técnica do Hospital Municipal, Sra. Tereza Cristina
Silva, portadora do CPF n° 083.094.388-93 doravante denominada DONATARIO,
celebram entre si o presente Termo de Doagéo de Equipamento Hospitalar, mediante
clausulas e condigGes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA: DO OBJETO - Constitui objeto do presente instrumento a
doagdo, a titulo gratuito, dos seguintes equipamentos hospitalares:

Item | Descrigéo Quantidade
01 Oculos de Protecio Ampla Visio 16

CLAUSULA SEGUNDA: DO USO - Os equipamentos doados, destinam-se a uso
exclusivo do Donatrio, ndo podendo, em hipétese alguma, ser comercializado,
emprestado ou alugado para qualquer ente pliblico ou mesmo com terceiros.

CLAUSULA TERCEIRA: DAS OBRIGACOES DA CEDENTE - O CEDENTE
obriga-se a transferir, por meio de empréstimo. para 0 CESSIONARIO, os equipamentos
conforme descritos na clausula primeira.

CLAUSULA QUARTA — Associaciio De Amigos De Brasnorte - AMIBRAS reserva
o direito de proceder as fiscalizagSes e acompanhamentos de uso dos equipamentos, sem
prévia comunicagéio ao DONATARIO. '

CLAI/ISULA QUINTA -Fica eleito o foro de Brasnorte, MT, como tnico competente
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para dirimir quaisquer duvidas, agSes e feitos judiciais que acaso venham aforar
relativamente a este Termo, com a total e expressa rentincia de qualquer outro, por mais
privilegiado que seja.

E por assim terem acordado, justos e definidos, assinam o presente em 03 (trés)
vias, de igual teor'e forma, na presenga de 02 (duas) testemunhas adiante nomeadas.

Brasnorte, MT, 26 de junho de 2020

/)
et v
a Paula Ceseoneto Gava da Silva

Presidente da ociagdo De Amigos De Brasnorte - AMIBRAS
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Tereza Cristina Silva
Diretora-Técnica do Hospital Municipal de Brasnorte - MT



Recebenws de CIRURGICA CUIABA EQUIPAMENTOS MEDIC

“08 LTDA o5 pradutus efou servicos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao Jado.
Emissio: 23/06/2020 DesRenme: ASSOCIACAO DOS AMIGOS DE BRASNORTE - AMIBRAS Valor Total: 400.00 NF-e
= - 2 N*® 600.000.220
CERIMENTD ENTIFICACAD E ASSINATI CHBE s
DATA 1»u RICERIMENTL INENTIAICACAD E ASSINATURA DO RECEREROR . Série 001
1 CIRURGICA CUIARA EQUIPAMENTOS MEDICOS DANFE ! i
LTDA Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica |
" : G-ENTRADA e
T RUA PROFESSUR JOAO FELEX, 950. SALA | | _ FHARSEE AT
Cirgion WL comaa e e L SAEA | ‘i"‘;‘;'; 000230 | 5120 0617 9623 5300 0175 5500 1000 0002 2012 5700 9850
~L Fone: (65)2127-3740 N* 000.000.220 — -
* Proclutos nosphialares: cirurgicacuiaba @gmail.com SERIE 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
FOLHA 1/1 wwiw.nfe. fazenda.gav.br/portal ou no site da Sefaz auterizadorn
4 NATURFZA DA OPERACAQ PROTOCOLO NE ALTORIZACAD D SO
-{* Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros 151200035061692 23/06/2020 18:08:34
INSCRICAO ESTARUAL INSCRICAC ESTADDAL DU SURSTITUTO TRIBUTARIG NPy
135622395 17.962.353/0001-75
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME f RAZAD SOCIAL _ CNPIGIF IATA DA EMISSAD
ASSOCIACAC DOS AMIGOS DE BRASNORTE - AMIBRAS 11.429.848/0001-57 23/06/2020
BNDERRCO BALRRO/ DISTRITO cEy NATA DA SAIDA
AVENIDA 1DOS PIONEIROS, 1400 CENTRO 78350-000 230642020
AMUNICine uF TELEFONE / FAX INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
BRASNORTE MT 17:52:44
CALGILG DO IMPOSTO '
BASH 1 CALCULG DO ICMS VALUR DU ICMS BASE DE CALCULO DU ICNS Sunsy, VALUR DO ICMS SUBST. VLAPROX, TRIBUFOS (Fonte; IBFTIMT) | VALUR TUTAL DOS PRODUIOS
0,00 0,00 0,00 0,00 94,24 (23,56 %) 400,00
VALUR D FRITTE VALUR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESFISAS ACESSORIAS VALOR DUIPI VALUR TOTAL 1A NUTA
0.00 0,00 0.00 0.00 0.00 400,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSFORTADOS
N7 RAZAD SUCTAL FRETE POR CONTA COBIGU ANTT PLAUA BU veRULO ur N CP1F
| - DESTINATA
ENDERECO MENICTD up INSCRICAQ BSTADUAL
QUANTIDADE  |ESIECIE MARCA NUMERACAG PIESO BRUTO PESO LIQUIDD
» 1| CAIXA
“DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
1;?;:?3, E DESCIGUAC DO PRODUTO / SERVICO NCMASTL | oST | oror junin. e i ol W2 l};‘:ﬁ‘, g "Im;“ W‘L;"“ r::”‘ ""
1225 UCULUS PROTECAQ AMPLA VISAD 90189029 0ar | 5102 | UN 16 254008 udo| 2000 1,00 (i) o.0ak0.u0 | ey

LALOVLY DU imresre ... ...,
Pt A1 cm.0l00 10ats IVALOR I ICMS

‘.og ¥ " & % # i ® o 1350 wh B L IR Ay .
TsAst: v CALCUG U zwsTmmz {vaLbr DU koS stmsT [V AV TRIBU US| Pontes W] | VALOR|TOTAL DS BRGEUTON

DADOS ADICIONAIS

INFIRMACOES COMPLEMENTARES RESERVADU A FISCU
DAROS BANCARIOS

SICOOB 756

AGENCIA - 4256

CONTA CORRENTE - 1653452-4

Tributos Aproxiniatos - Noclonel: RS 26,24 6,565 ) - Estudunl: RS 63,00 {1 7,01%%) - Fopte: IBYTIMT

DATA EHORA DA IMPRESSAC: 230672020 18:07:20

Emitich por Eree NFe - www, freenfo.comubr



