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: 3971-6006 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do Empenho/Tipo . \ .
0035 6/1§ Ordinario Orcamentario

ORGAD
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE IUB‘RADE‘S?\FD%EN&%J%AICIPAL DE SAUDE
ot 10.304.0114.2.059.3390.30.01.02 GASOLINA lN"CONTA 3708
CREDOR ~ CPFICNPJ

55-G.M AUTO POSTO LTDA -~ 75.165.613/0001-88
suoenscoRua: Juscelino K. de OLiveira l;ONE3453—2978 c|lz,A}\)/LATINILIOS PR

LICITACAO NOMERO SOLICITAGAD PROC. COMPRA EMISSAD
Registro de Preco 147 1338/2018 236f 24.05.18 24.05.18
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
8.204,73 85.824,86 8.760,00 77.064,86
{ITEIT QUANT. UNID.] ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
2 8760 {UN Nalor estimado para aquisicao de
gasolina comum, com valores
baseados na media dos precos
maximos de venda ao consumidor d
Municipios do Estado do Parana,
constantes na tabela de resumo
semanal por municipio do Estado
Parana do Sistema de Levantament
de Precos do site da ANP - Agenc
Nacional do Petroleo, Gas Natura
e Biocombustiveis. 4 l,OOOOA_,é 8.760,00
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CONTRATO REDUZIDA
2017 04170
FONTE DE RECURSO ———
497—VIG‘ NC A/EM SAUDE 8.760,00
BE'&E ORDENADOR DA DESPESA
AL?%M ARIA DERETTI \
C/PR-$36286/0-0
DATA DE PAGTO Prefeito Municipal
RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N° i
BANCO % N emitipo24 /05 18
M/ QUIDAGAO 1 QAN
u
TESOUREIRD A0 e — — EMITENTE
& RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBIEMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA £ IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPE , . . ASSINATURA
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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: 007089  EMPENHO: 003556/18 Ordinario

Orgao: 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103040114 2 059 339 30.00.00 GASOLINA 04170
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE VIGILANCIA EM SAUDE

Credor: 55 .M AUTO POSTO LTDA CNPJICPF: 75 165.613/0001-88
Licitagao: MATINHOS

Registro de Prec 147

Objeto da Despesa: GASOLINA MATERIAL DE CONSUMO

Valor da Liquidagao: R : ; ;
q ¢ %10,51 (seiscentos e dez reais e cinquenta e um ******
Centavos******************************************************************

**************************************************************************
Retengoes:

Total das Retengoes:

VALOR LIQUIDG210, 51

497 VIGILANCIA EM SAUDE

Analisando a presente despesa, em fase de liquidac¢do, constatamos:

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

2 - Nota Fiscal (NF) original, ou
Fatura, ou
Recibo original, com a assinatura e identificagéo 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 - Correlacdo dos valores constantes na NE, NF e recibo.

5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificacéo do responséavel.
8 - O interessado estd em dia com as Certidoes Negativas.

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

' correspondente a esta liquidagao, cujo valor brutg ERS,

Considerando as informagdes acima, que significam a Ie%alidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento
1 (selscentos e dez reals e C
lnquenta e um **Centavos**********************************************

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

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

Matinhos, 11 de Julho de 2018.




Recebemos de G M AUTO POSTO EIRELI-EPP os produtos e/ou servigos constantes da Nota Fiscal Eletrdnica indicada ao tado.
(estinatirio: PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS - SAUDE - RUA PASTOR ELIAS ABRAAD, 22 - CENTRO - MATINHOS - PR
Emissdo: 11072018 Valor Towd: RS 610,31

NF-e

DATA B RECERIMENTD

ERTIFICAGAC E ASSINATURA DO RECEBECOR

N° 000.299.569
Série 001

G.M AUTO POSTO -EIRELI-EPP

AV JK DE OLIVEIRA, 1015
CENTRO - MATINHOS - PR

Fone: (41)3453-6311 CEP: 83260-000

DANFE

Documento Auxifiar da
Nota Fiscal Eletronica

0. ENTRADA E]

1l

VAR

1-8al0A
N° 000.299.569

CHAVE OE ACESSO

4118 0775 1656 1300 0188 5500 1000 2995 6910 0549 9860

Série 001
Folha 1/1

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
www.nfe.fazenda. gov briportal ou no site da SEFAZ Autenticadora

HATUREZA OA OPERAGAQ

Lancamento efetuado em decorréncia de CF

BROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO

141180115922185 11/07/2018 15:39:26

INSTAICAD ESTADUAL

1340044793

INSCRIGAC ESTADUAL DO BUBSTITUTD TRIBUTARID

TR}

75.165.613/0001-88

DESTINATARIO  REMETENTE

NOME | RAZAG SOCUAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS - SAUDE

CNPs i CPF

76.017.466/0001-61

DATA DA EMISSAT

11/0772018

ENDEREGE

RUA PASTOR ELIAS ABRAAQ, 22

BAIRRO ¢ IS TRITS

CENTRO

CEP

83260-000

DATA DA SAIDA

11/07/2018

yNICiPe

MATINHOS

TELEFONE 2 FAX

PR | (41)3452-8000

INSCRICAD ESTADUAL

WORA DA SAIDA

15:32:13

DUPLICATAS

CALCULO DO IMPOSTO

X

HASE UE CALCULD DO ICMS

VALDR DO IKMS

0,00

0,00

BASE DE CALEULG DO ICMS SUBSTITUIGAD

0,00

VALOR 0 KOMS BUSSTITUIGAD

0,00

VALOR TOTAL BOS PRODUTOS

610,51

VALOR () FRETE

0,00

VALOR DO SEGURO

0,00

DESTONTO

0,00

OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS

0,00

VALOR DD 1PE

0,00

VALOR TOTAL DA NOTA

610,51

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

HOME / RAZAD S0CAL

FRETE POR CONTA

9 - SEM FRETE

CODIGO ANTY

PLACA 0O VEIWLU E

%

CHP i EPF

ENQEREGO

MURICIPIO

NSCRGAD ESTADUAL

CUANTIDADE ESPECIE

MARCA

NUMERAGAO

PESO BRUTO

FEST LIQUIDO

FRODUTD

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
cO0IGO

CESCRICAC DO PRODUTO ( SERVICD

NCWEH

CrOP

VALOR

VALOR VALOR

TOTAL

BASE DE
CALC ICMS

ALIQUOTA %

VALOR vALOR

s L

wus w

t GASOLINA COMUM

27101259

5929 | LT 130,73

467 0,00

610,51

0,00

0,00 300 14,00 | 0.00

ALCULO DO ISSQN

WSEHICAC MUNICIPAL

VALDR TOTAL D08 SERVIGOS

0,00

BASE DE CALGULO DG S5AN

0,00

VALGH TOTAL DOISSON

0.00

DADOS ADICIONAIS

IEQRMAGOES COMPLEMENTARES

493

(PAGAMENTO A PRAZO), NOTA REF.
val Aprox Tributos RS 82,11 (13,45 %) Fonte: IBPT ** {(ESCY)

) Y

~

Q-0

A 2° QUINZENA DE JUNHO  empanho 3556118, | Ref NFCe 233438/1, Placa: AQJ2472 Km: 8753
"

RESERVADO AC FISCO

DATA £ HORA DA IMPRESSAQ! 11/07/2018 15:39:30

Sofiplus Infarmatica Lids (www 5pi com b



‘PREF‘EITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAO: 007086 ~ EMPENHO: 003556/18 Ordinario

0’9505 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagao: 103040114 2 059 339 30.00.00 GASOLINA 04170
Projeto/Atividade: ACOES DO ETXO DE VIGILANCIA EM SAUDE

Credor: 55 .M auTo POSTO LTDA CNPJICPF: 75.165.613/0001-88
Licitacao: AT LHCS

Registro de Prec 147

Objeto da Despesa: GASOLINA MATERIAL DE CONSUMO

Valor da Liquidagédo: R . ; \ .
a ¢ %26,99 (seiscentos e vinte e seis reais e noventa e **
nove Centavos*************************************************************

**************************************************************************
Retengoes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDGRZ26, 99

497 VIGILANCIA EM SAUDE

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 identificacéo do credor, ou
Folha de Pagamento de Pessoal elaborada pelo setor competente, ou
Oficio de Diéria, 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 - Correlacéo dos valores constantes na NE, NF e recibo.
5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagdo do responsavel.

6 - O interessado estd emdia com as Certidées 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%aglidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

correspondente a esta liquidacao, cujo valor bruto 8RS (selscentos e vinte e seis
reais e noventa e **nove centavos**************************************‘k**
BRI e e i e R S e S e e L

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

Matinhos, 11 de Julho de 2018.




Emissdo. 11072018 Valor Total RS 52699

Recebemos de GM AUTO POSTO -EIRELIEPP o8 produtos ¢/ou servigos constantes da Nota Fiseal Elerdnica indicada g0 lado
Destingtario’ PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS - SAUDE - RUA PASTOR ELIAS ABRAAQ, 22 - CENTRO - MATINHOS - PR

NF-e

LAt DU RECEBIMENTD WENTH im\q‘@ E ASSINATURA 0 RECEBEDUH N“ 000-299' 572
Série 001
DANFE
G.MAUTO POSTO -EIRELI-EPP Documento Auxiflar da
Rota Fiscal Eletronica
veme [1] ’
AV JK DE OLIVEIRRA, 1015 CHAVE DE ACESSO
CENTRG - MATIHOS - PR N° 000.299.572 | 4118 0775 1656 1300 0188 5500 1000 2995 7210 0549 9920
Fone. (41)345348311 CEP: 83260-000 gk
Série 001 Consulta de autenticidade no portat da NF -
Folha 1/1 www.nife fazenda gov briportal ou no site da SEFAZ Autenticadora
HATUREZA DA OPERAGAG PROTOCOLO BE AUTORZACA DE VSO
Lancamento efetuado em decorréncia de CF 141 180115970658 11/07/2018 16:17:06

INSCRIGAC ESTADUAL
1340044793

INSCRIGAQ ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIC

CNPS

75.165.613/0001-88

TINATARIO [ NTE
HOME | RAZAD SOCIAL GNP CPF [DATA DA EMISSAC
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS - SAUDE 76.017.466/0001-61 11/07/2018
ENDERECD BAIRES | DISTRITG cee DATA 34 SAIGR
RUA PASTOR ELIAS ABRAAQ, 22 CENTRO 83260-000 1170772018
MUNIZIPIG ¢ uF TELEPONE 7 FAX NSCRIGAD ESTADUAL WOHA DA SAIDA
MATINHOS PR | (41)3452-8000 16:06:44
DUPLICATAS
CALCULOQ DO IMPOSTQ B
ARSE DE CALEULD DO KKMS VALDR DO IS BASE DE CALCULO DO ICME SUBKTITUICAD VALOR G 1GMS SUBSTITUICAD VALOR TOTAL DOS PROOVICS
0,00 0,00 0,00 0,00 626,99
VALORTI0 FRETE VALGR DG SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPEBAS ACE S3ORIAS VALOR DG 1 VALGR TOTAL DA HOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 626,99
TRANSPORTADOR /| VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME « RAZAL SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTY PLACA DD VEICIRO | UF Chps 1 OPF
9 - SEM FRETE
ENDEREGC MUNICIPIO uF INSCRIGAC ESTADUAL
QUANTIOADE | ESPECIE MARCA HUMERAGAD PESC BRUTO PESC LIBUIIG
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS . -
AUGUOTA %
mc DESCRIGAO DO PRODUTE | SERVICO wowsw | ost | cror | v YALDR VALDA hiooig B vpigre yhioe AL T
1 GASOLINA COMUM 27i01280 | 06U {5929 | LT 13426 4,67 0,00 626,99 D06 0.00 .00 | D00
A .
».
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAD MUNICIPAL VALGR TOTAL DOS BERVICOS BASE BE CALOULE DO 1SSGN VALDR 1O AL DG 18$0N
0,00 0,00 0.00
DA ADICIONAL
iF ORIAGOES COMPLEMENTARES RESERVADD AG FISCO
(PAGAMENTO A PRAZO), NOTA REF. A 2% QUINZENA DE JUNHO  empenho 3586/18, | Ref NFCe 232388/1, Placa: AVX3823 Km: 2465
val Aprox Tributos R$ 84,33 (13.45 %) Fonte IBPT ** (ESC1) s S
! A "™\ \ \ —
'\l.z‘ ‘-A‘ ..... :X \ - ‘- 4 ~J P (_ ) J

DATA £ HORA DA IMPRESSAD 11/07/2018 16:17.08

Softplus Informatica Lida (www Se com b



PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
ESTADO DO PARANA

Oficio 859/2018 Tesouraria
Matinhos, 26 de julho de 2018.
Senhor Gerente,

Solicitamos a vossa senhoria a transferéncia de saldo entre as contas correntes,
conforme abaixo:

Debitar: 40-0 Valor:R$ 610,51 Saude NF. 299.569 2 quinz 06-2018.
Debitar: 40-0 Valor:R$ 626,99 Saude NF. 299.572 2 quinz 06-2018.
GM AUTO POSTO LTDA

CNPJ 75.165.613/0001-88

BANCO 104 AGENCIA 3164 CC 5-7
Pgtos do dia 26-07-2018

Atenciosamente

/’//-

RUY HAUER REICHERT
Prefeito

CLAUDIR LOURENCO

Secretario de $aude ~ // ﬁ
7
limo. Sr.gerente

Mario das Chagas Lima o
Caixa Econoémica Federal ‘@ i
Ag matinhos g MV
i \_\“ 01-3
Matinhos/Pr. Eosczz‘u\a c07°£ o
Maks et Ne
Ge"’ L

Rua Pastor Elias Abrahzo, 22 - Centro - Fone: (41) 3452-8000 Fax (41) 3452-8009 - Matinhos - PR
www.matinhos.pr.gov.br




