PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6008 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br
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12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

DOT. 10.301.0113.2.049.3390.39.50.99 DEMAIS DESP. COM SERV. MED]%N"CONTA 3221
CREDOR CPFICNPJ

8488-TULIO E LIBERATO LTDA 19.360.610/0001-24
EmmmmoAV MARINGA 187A CENTRO FONE91952711 CmJﬂATINHOS PR
LICITACAO NUMERO SOLICITAGAD PROC. COMPRA EMISSAO

Inexigibilidade 21 4158/17 249 11.12.17 12.12.17

VALOR ORGCADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL

1.905.000,00 52.775,81 40.000,00 12.775,81
{ITEM] QUANT. | UNID.] ESPECIFICAGAD VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

140000]8V| Valor estimado para credenciamen
de laboratorio de analises
clinicas para prestacao de
servicos de exames laboratoriais
com base de precos da tabela SUS
com plantao 24 horas por dia.
Demais condicoes conforme anexo
Secretaria de Saude. 2,0000 40.000,00
Credenciamento de laboratorio de
analises clinicas.
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TULIO E LIBERATO LTDA - ME

AVN MARINGA, 187
CEP: 83260-000 - Bairro: CENTRO
Municipio: Matinhos - PR

Numero da NFS-e

201800000000061

[Nome / Razao Social

MUNICIPIO DE MATINHOS

E-mail: processos@aguiacontabilidade.cnt.br . P !
Fone: (00) 0000-0000 Data do Servigo Cédigo Verificador
CNPJ / CPF Inscricio Estadual Inscricdo Municipal 03/01/2018 c2f153b85
19.360.610/0001-24  **** 41711

MUNICIPIO DE MATINHOS/PR Dt. de Emissdo Exigiltgl&i;dade - Tributado no Municipio

Secretaria Municipal da Fazenda

Fone: (41) 3971-8000 - nfse.matinhos.pr.gov.br/NFSe.Portal 03/01/2018 Exigivet Matinhos/PR

Matinhos/PR

Enderego

RUAGPASTOR ELIAS ABRAHAQ,22

idade UF Fone CEP
Matinhos |PR (41) 3971-6000 83260-000
Bor
CENTRO
[CNPJ / CPF Inscrigdo Municipal Inscrigao Estadual
76.017.466/0001-61 1879 l
E-mail
nfse@matinhos.pr.gov.br

Inscrigio Municipal
[l ek e

Cidade
dekdk
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DESCRIGAO DOS SERVIGOS

VALOR TOTAL

ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO

Exames laboratoriais realizados a pacientes da Secretaria de Saude de Matinhos durante o periodo
de 09/12/17 & 31/12/2017 conforme empenho n°® 9936/2017

21.150,24

2,00 423,00 | Néo

Coédigo do Servico

04.02 - Andlises clinicas, patologia, eletricidade médica, radioterapia,
quimioterapia, ultra-sonografia, ressonancia magnética, radiologia, tomografia e

Codigo NBS

ek kkkkk

Informagdes Adicionais

Lei 12741/2012: Mun: R$423,00; Est: R$0,00; Fed: R$0,00; Total Aprox: R$423,00.
IR Retido: R$317,25

congéneres.
cioE [CoFing COFINS Imporiagao ICMS PIS/PASEP FIS/PASEP Importagao
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Base Calrtlo ISSON Praorio alor do ISSQN Proprio Base Célculo 1ISSQN Retido alor Deducdo/Descontos
21.150,24 423,00 0,00 IV
121.150,24

Consulta realizada em 03/01/2018 as 18:42:44.

Para consultar a autenticidade acesse: nfse.matinhos.pr.gov.br/NFSe.Portal

201800000000061c2f153b8519360610000124
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
ESTADO DO PARANA )
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

NOTA DE LIQUIDACAOQ: 000440  EMPENHO: 009936/17 Ordinario

0’950312 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dot?Ga‘): 103010113 2 049 339 39.50.99 00000
Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAIL DA SAUDE

Credor: 5455 TyLIO E LIBERATO LTDA CNPJICPF: 19 360.610/0001-24
Licitagao: MATINHOS

Inexigibilidade 21

S:I’et‘;diPe?ges?'_R DEMAIS DESP. COM SERV. MEDIC
or da Liqui aga21_§50,24 (vinte e um mil cento e ***cinquenta reais e **
***Vinte e quatro centavos************************************************
**************************************************************************

Retengdes: IMPOSTO SOBRE A RENDA RETIDO N 317,25

Total das Reten%éf%: 55

VALOR LIQUID@ 32, 99

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

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

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

Recibo original, com a assinatura e identificagdo 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 esta de acordo com o pactuado.

3 - Coincidéncia nos credores constantes na NE, NF e Recibo.

4 - Correlagdo dos valores constantes na NE, NF e recibo.

5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificacdo do responsavel.
6 - O interessado estd emdia com as Certidoes Negativas.

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

Considerando as informagdes acima, que significam a Ie%alidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento .

correspondente a esta liquidagao, cujo valor bito & RS, 24 (vinte e um mil cento e
cinquenta reails e *****yinte e qUALTO CenLavOs™  *k kk sk k ok ks k ko k sk k ok &k kok ok ok ok k ok k

**************************************************************************

descontando as dedugdes cabiveis de R$ em conformidade com a Lei.

317,25
Matinhos, 15 de Janeiro de 2018.




17/01/2018 . v . - Banco do Brasil

17/e1/2018 - BANCO DO BRASIL - 98:37:31
385003850 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: PM MATINHOS -FUS

AGENCIA: 3850-4 CONTA: 18.156-0
DATA DA TRANSFERENCIA 17/e1/2018
NR. DOCUMENTO 662.100.000.0821.487
VALOR TOTAL 20.832,99

**%k%kk  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: TULIO E LIBERATO LTDA - M

AGENCIA: 2100-8 CONTA: 21.487-6
NR. DOCUMENTO 663.850.000.018.156
NR.AUTENTICACAO B.1D5.FED.B28.460.CEC

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=8bfb3b1a971 e4bc7223b94886a7a6f74# 4/5



