PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
CNPJ: 76.017.466/0001-861 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrah&o, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br
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VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALDR DO EMPENHO SALDOD ATUAL
1.500.000,00 1.457.382,16 450,000,00 1.007.382,16
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de laboratorip de analises
clinicas para prestacao de
servicos de exames laboratoriais
com base de precos da tabela SUS,
com plantac 24 horas por dia.
Demais condicoces conforme anexoc da

Secretaria de Saude. 450.000,00 A50.000,00
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Servi¢o Eletronica :

TULIO E LIBERATO LTDA - ME

AVH MARINGA, 187

CEP: 83260-000 - Balrro: CENTRO
Municipio: Matinhas - PR

E-mail; processosi@aguiacontabilidade.cnt.br
Fone: (00} 0000-0000
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Exames lahoratoriais realizados a pacienties da Secrelaria de Sadde de Matinhos no mas 0s/2017 39,857 84 2,00 782,16 | MEo
conforme empenho n® 3552017
Cadigo do Servigo Cadigo NBS
04.02 - Analises clinicas, patologia, eletricidade médica, adislerapia,
quimioterapia, ulra-sonografia, ressonancia magnética, radisdogia, tormografia e
CONQENErss.
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Informagoes Afcianas

Lal 1274102042 Mun: RS799,16; Est: R$0,00; Fed: R$0,00; Total Aprox: RETH9,16
IR Redicin: RE508 37

Consulta reatizada em 29/0%/2017 4s 19:59:22.

Para consultar a autenticidade acesse: nfse.matinhos.pr.gov.br/NFSe.Portal
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PREFE!TURA MUNICIPAL DE MATINHOS
ESTADO DO PARANA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

NOTA DE LIQUIDACAQ: 010845 EMPENHO: 000355/17 Ordinario

Ofﬂiﬁ“lz SECRETARIA MUNICIPAI. DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 13010113 2 049 339 39.00.00 DEMAIS DESP. COM SERV. MEDIC 03249
Projeto/Atividade: aApMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

Credor: 5488 TyLIO E LIBERATO LTDA CNPJICPF: 19.,360.610/0001-24

Licitagdo: MATINHOS
0 Inexigibilidade <21

3"5“*‘;“;"“‘::““’% DEMAIS DESP. COM SERV. MEDICO OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS
alor da Liquidagao: %9_957,34 (trinta e nove mil ********noyecentos e cinguen

ta e ***gsete reais e oitenta e guatro centavosgk****dxkdddkkbidkdotdaksirnd
*************t**********'*-Jr*-k-k-k-k##i-***Jr'#*-I-r-k**##************i*********-*irtt**

Retengdes: IMPOSTO SOBRE A RENDA RETIDO N 599, 37

Total das Retengbes:
G800, 37

VALOR LIQUIDGE S . 358, 47

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

Analisando a presente despesa, em fase de liquidacao, constatamos:

1 - Nota de Empenho (ME) Original devidamente assinada,
2 - Nota Fiscal (NF) original, ou

Fatura, ou

Recibo original, com a assinatura e identificagao 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 contrato ou convénio, o pagamento solicitado esté de acordo com o pactuado.
3 - Coincidéncia nos credores constantes na NE, NF e Recibo.

4 - Correlagio dos valores constantes na NE, NF e recibo.
5 - Atestado de servigo prestadofrecebimento de material, com data, assinatura e identificacao do responsavel.
6 - O interessado esld em dia com as CerlidGes Negativas.

A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulario esta devidamente liguidada, de acorde com o
estabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

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

correspondente a esta liquidacao, cujo valor bruto 8 R8% 7184 ) (trinta e nove mil
novecentos e cinguenta e ***sete reals e oltenta e guatro centavoghrdkekkd
******i**********k****##*#*ft*****k**t#***Jr'i'******t**#*********t*******w*i—-ﬁ-

descontando as deducdes cabiveis de R em conformidade com a Lei.

599, 37
Matinhos, 09 de Outubro de 2017.




