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PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AD ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU{AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAD
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

NOTA DE LIQUIDACAQ: 005918  EMPENHO: 004448/17 Ordinario

0"95051_2 SECRETARIZA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103010112 2 049 339 39.00.00 DEMAIS SERVICOS DE TERCEIROS 03260
Projeto/Atividade: nDMINISTRACAC GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

Credor: 7145 SEGURADORA LIDER DOS CONSOrcIos po — CGNPJICPR: g9, 248, 608/0001-04
icitagado: Rio de Janeirc
= 540 Nao se Aplica

| Objeto da Despesa: DEMAIS SERVICOS DE TERCEIROS, OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS

Valor da Liquidagao: R ;
q gao: RS 3. 09 (cento e setenta e tres ***reals e nove centavo
S#************#****t*****i—****-&*ii*-ﬁ-***i*i***-}r*****####****##**kk‘k*-ﬁ*w-i-o--

**w*-&--ﬁ--ﬁ-*w****ir-!r-k******#**w*t*k*-w*t*t***-ﬁ--k*********ww*****i****i—**wi:-i—**-s-+ +
Retengdes:

Total das Retengoes:

VALOR LIQUIDO: L3, 03

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

| Analisando a presente despesa, em fase de liquidagao, constatamos:

1 - Nota de Empenho (NE) Original devidamente assinada.

7 - Nota Fiscal (NF) original, ou
Fatura, ou
Recibo original, com a assinatura e identificacio do credor, ou
Folha de Pagamento de Pessoal elaborada pelo setor competente, ou
Oficio de Diaria, ou
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.
No caso de despesa vinculada a conirato ou convénio, o pagamento solicitado esta de acordo com o pactuado.

3 . Coincidéncia nos credores constantes na NE, NF & Recibo.

| 4 - Correlacio dos valores constantes na NE, NF e recibo.
5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data assinatura & identificagéo do responsavel

| §-0 interessado esta em dia com as Certidoes Neqativas.

I
A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulario esta devidamente liquidada, de acorda com o

| estabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

Considerando as informagdes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamenic

. ® - " +— - . b P

' correspondente a esta liquidagdo, cujo valor bruto é R$ 13, (cento e setenta e ires
reais e nove centavos *****Jr'.k**-lrJvr-k**--*\l':k*-‘r*'k***#'##vr**i*******w***-ki-i-k*'n--u.l«--
+**i¢+-ﬁ9¢y***Jr***+-J.-k-k***i-**ﬁﬁ-&r*ﬁi-#**x*#***-x-.r**ww-*-**i-i—+*+ﬁ«k++**-ﬁr****kk~bw--'

| descontando as dedugdes cabiveis de RS em conformidade com a Lei.

Matinhos, 20 de Junho de 2017.




SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS
CNPJ: 76.017 466/0001-61 CEP: B3.260-000

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

End.: Rua Pastor Elias Abrahfo, 22 Fone: 3971-8006
Fax: 3871-6006 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br
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NOME/CPE

ASSINATURA




Informagdes do Veiculo

ESTADO DO PARANA
DEPARTAMENTO DE TRANSITO - DETRAN/PR

Consulta Consolidada do Veiculo

Exirato Resumido

Renavam: Chassi: Placa: MarcaModelo:
0017.452818-0 9BD15822AAE3T1545 ARY-8004 FIAT/UNG MILLE ECONOMY
punicipio: Ano de Fabricagio/Modelo: Combustivel: Cor:
MATINHOS 2009/ 2010 ALCOOLIGASOLINA BRANCA
Calegoria: Espécie/Tipo; Situaglo do Velculo: Restricio 4 Venda,
OFICIAL PASSAGEIRO | AUTOMOVEL  VIGENTE (EM CIRCULACAD) NAD HA
IPVA Seguro Obrigatério - DPVAT Licenciamento Anual
Discriminagao Valor (R$) | [Discriminag3o J_'ﬁ&r"ﬁiiﬂ
NAO HA DEBITOS DE IPVA [SEGURO OBRIGATORIO DPVAT ANTERIOR 1085,25! [ TAXA DE LICENCIAMENTO ANTERIOR(ES)| T B0AT)
|SEGURO OBRIGATORIO DPVAT 2017 "67 54| | TAXA DE LIGENCIAMENTO 2017 i J___Tna?
- 1ol Vﬂiﬂ-ﬂnlu’uq 01/0812017

ATENCAD: A expadicio do documenta Gerificadn de Regisira & Licenclamanto de Veiculs (GRLV) somenls ocormand apds o recolhimento integeal dos valoras aprasentados

nas campos; Dabios de 1PWA, Debitos de Sagura

alual,

Resuniiiies Mulibs do TRAGMIRR 1L

! ibeigatdrio - DRVAT, Débitos de Licenciamento. além de multas obrigaldrias, caso axislam, atravis da rade bancdria
putorizada. Caso passua debitos do gwnldus.am,_asm-mlin gar pagos para regularizar 4 sltuagao do wvaleuio até o vencimento do licenciamenta do eereicio

' Resumo das -Ai:t'ﬁagéés de Tréns}iﬁ:-; i

Discriminagao Quantidade | Valor (RS) || Discriminagéo Quantidade | Valor (RS) |
IDLTAS EM PROGESSO DE RECURSO | NADA DONSTA T AITUAGTES NOTIFICADAS NADAGOWSTA| |
OBRIGATORIAS U | AUTUAGDES EM PROCESSODE NADA CONSTA '
MULTAS EMDIVIDA - 2 < 2 R% 0,00 | DEFESA vl 1
ATIVAIEXEC. JUDICIALISOB JUDICE | |_.n.fm.| ACOES EVI PROCESSO OF DA CONSTA | =t
MULTAS OBRIGATORIAS NADA CONSTA NOTIFICAGAO S A I
WIULTAS EM PROGESSO DE RECURSO | NADA CONSTA . [Total R 0,00
NAD UBI}I_.G&TCI‘HIAS - ke =
IMULTAS IMPOSTAS | NADA EQ‘!\JETH

|Total

I | RS ?Ei

Infarmasses Adiclanals

Caso 0 pagaments [4 tenha sido afptuadn, infofMamas fque o prazo para sualizagan dos nossos cadastros & de até 2 dias ileis a paric da data do pagamanto.

Para pagamenio, ulilize o Guichi de Calxa ou Auto Alendimento dos ban

Rendimanio ou Banco do Brasil.

Para pagamento g mullas emita & Guia dn Recolhimento ou procure & Clretran ou Poste da Transito do seu municipa,
Em caso de dividas, ligue para & cantral da Atandimento ao Cidadhe, telefona QB00-843-7373, ol procure @ CirelranPosto e Transilo do sau municipio,
Ests Extrato ndo vale como negativa de débins.

Este Extratn & lomecido grabuilamenta.

oe credenciados: Banco Cooperative Sicradi, Banco Gooparativo do Brasi [BANCOOR), Banco

Data Emissdo; 07/06/2017 Hora: 16:33
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAOQ, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

" NOTA DE LIQUIDACAO: 005919  EMPENHO: 004449/17 Ordinario

Orgao: 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103010113 2 049 339 39.00.00 DEMAIS SERVICOS DE TERCEIRCS 03260
Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

Credor: 514 DETRAN-DEPARTAMENTO DE TRANSITO Do  CNPJICPF: 78 506.513/0001-40

Lici o: Curitiba
! itagh Nao se Aplica

Ohbjata qa Hespaee: DEMAIS SERVICOS DE TERCEIROS, OUTROS SERVICOS DE TERCEIRCS

Valor da Liquidagdo: R '
lo quidagdo: R$ 161,74 (cento e sessenta e um ****reais e setenta ¢ **
****quatro CEHE&IVDS********************"'***********************'******"’**""'

ir'kﬂ'*'k**'k:!lr+'l"k*t******t*#***#*****t##*Jr'k'ki'*-#**k'Jr*-.lr***1'!.'w**i—**'k##*#*-kw*-k-*w-r+w-l-

Retengdes:

‘ Total das Retengoes:

| 303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29400 =

VALOR LIQUIDO: 161,74

|. Analisando a presente da_spasa. em fase de liquidagéo, constatamos:

| 1 - Mota de Empenho (NE) Original devidamente assinada.

7 - Nota Fiscal (NF) original, ou
Fatura, ou
Recibao original, com a assinatura e identificacéo do credaor, ou
Folha de Pagamento de Pessoal elaborada pelo setor competente. ou
Oficio de Diaria, ou
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.
No caso de despesa vinculada a contrato ou convénio, o pagamento solicitado esta de acordo com o pactuado.

- Colncidéncia nos credores constantes na NE, NF e Recibo.

- Correlacéio dos valores constantes na NE, NF e recibo,
. Atestado de servico prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagdo do responsavel.

e h B L2

- O interessado 8sta em dia com as Certidbes Meqativas.

| A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulario esta devidamentie liquidada, de acordo com o
astabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

Considerando as informagdes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamenta |

correspondente a esta liquidacéo, cujo valor bruto 6 R$ 161+ (cento e sessenta € um
Y—eais a Setenta [=1 * % %k *kquatrﬂ CEHtavas****ﬂ*******##i T T T I T o R R
**w**‘k**wk'k*******‘*ﬁ‘*‘k***‘#*#*‘k'k‘k'k**#***’*‘k***************i‘**ﬁ:******’**'k1-vx

| descontando as dedugbes cabiveis de RS em conformidade com a Lei.

Matinhos, 20 de Junho de 2017.
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g1SBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DD BRASIL
PANESE0IY = AUTORTENT IMERTS = 111516
3850403650 BEGINDA VIR oeaz

COMPROVANTE - OD  PRGRMENTD
CLIENTE: BM MATINHOY —FUS
AGEMCIR: FEE0-4 CONTAY 1H,156=10

BAMCD DO BRASLL Bef, - 001

COMBROVANTE DE PAGAMENTO
LICEMCIRMENTO FANTERIOR - DETRAN-FR

PROPRIETARID: FREFEITHRA MUMICIPAL MATINHOS

ARRENDATARIO/ COMPRADUR:

REMAYTAMS 17452918=0 PLACR:  ARYE301

WM, GUIAY 1E-D01T45291a0-004 VENCI 20642017
YALOR TOTAL RA 186,12

Takl DE LICEMCIAMENTO RNTERICR{ES) a0, 87

AEGURG DEEIGATORIO DEVAT IHTZRICOR 10%, 25

ERRR RECEBER O CRIN QUITAE LICERCTAMENTO E TEVA
YEICULO BM CIRCULACAO

0 LICENCCAMENTS SERA ENVIADD PELG CORREID
PAGAMENTD EM: 23/06/2017

pOCUMENTOT 063303

AUTENTICAGCAD SISBH: o BAFIEID. FEEERLTAT

htfps:ffaapj.hb.mm,brf&apjfnnticia.bh‘hukeﬁﬂesswddﬂﬂ?Elﬁmbﬂ?dﬁﬁsz'eﬂﬁ'ii... 23/06/2017




