PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax:3971-6006 E-mail: contabilidade@matinhos.pr.gov.br

NOTA DE EMPENHO

N° do Empenho/Tipo
007385/15 Ordinario Orcamentario
UNIDADE ORGAMENTARIA

12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SA
por 10.301.0113.2.049.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR (Ti

CREDOR CPFICNPJ

E
°coNTA 2627

5233-ASSOCIACAO PARANAENSE DE REABILITACAO- APR.

76.557.891/0001-43

enperego Rua dos Funcionarios 805 Cabrgione3013-9300 ciape Curitiba PR
LICITAGAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO VENCIMENTO
Nao se Aplica 3203/2015 06.10.15 06.10.15
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
780.000,00 3.567,73 440,00 3.127,73
fTEM] QUANT. | UNID. | ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
al 1| un| Tala suropodalica bilateral
tornozelo nao articulada p/
paciente portador de agravo
grave. 440,00 440,00
i Pl
CONTRATO REDUZIDA
/ /// 02652
FONTE DE RECURSO
‘e vinculadas (EC 29/00 TOTAL LiQuibo 440,00

ORDENADOR DA DESPESA

IVO MENDES JUNIOR
CRCIPR 047.434/0-2

TESOURARIA

oatapepasto OB 11 2

CHEQUE N° @27_3 az_______

Prefeito Municipal
Eduardo Antonio Dalmora

BANCO 2Q _72/:\)——\ e | __Emimino 06,10, 15 l i; }M
A /
TESOUREIRG”/ HAUIDAGRO. I — T EMITENTE
r o

RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS) A IMPO

PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLE

RTANCIA DESTA GUIA DE ¥
NA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPF

ASSINATURA

/
~/



SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000

FREFELLUKA VMIUNIUIFAL DE IVIALLNIIUD

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax:3971-6008 E-mail: contabilidade@matinhos.pr.gov.br

'NOTA DE EMPENHO

N° do Empenho/Tipo
007385/15 Ordinario Orcamentario

ORGAO ]UNIDADE ORGAMENTARIA *
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
por. 10.301.0113.2.049.3390.30.36.00 MATERIAL HOSPITALAR N°CONTA 2627
CREDOR - CPFICNPJ
5233-ASSOCIACAO 'PARANAENSE DE REABILITACAO- APR. 76.557.891/0001-43
enpereco Rua dos Funcionarios 805 Cabrgione3013-9300 cipape Curitiba PR
LICITACAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO VENCIMENTO
Nao se Aplica 3203/2015 06,10.15 06.10.15
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
: 780.000, 00 3.567,73 440,00 3:3227,73
ITEM[ QUANT. |UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 1 un| Tala suropodalica bilateral Ry
tornozelo nao articulada p/
paciente portador de agravo
grave. 440,00 440,00
- e
REDUZIDA
02652
vinculadas (EC 29/00 ki o 440,00

VO MENDES JUNIOR !
CRC/PR 047 434/0-2

TESOURARIA

ORDENADOR DA DESPESA

% ; I e ]

oaa ot pacto LY = 14 - : Prefeito Municipal

T Eduardo Antonio Dalmora
CHEQUE N° ; .
BANCO emmoo 06,10, 15 / ™\

C O\/\)\-/Q_.
: LIQUIDAGAD /1 | 7
TESOUREIROD =y EMITENTE
RECIBO

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

NOME/CPF

ASSINATURA




RECEBEMOS ®; ASSOCIACAO PARANAENSE DE REABILITACAO OS PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDIGADA AO LADO.

NF-e
i» Nne ’ N° 000.003.299
DATA DE HECE{!IMENTD IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
J SERIE: 4
@ v
ASSOCIACAO PARANAENSE DE ﬁ( DANFE CONTHOLE 0O Ri5CO
REABILITACAO DOCUMENTO AUXILIAR
Rua dos Funcionarios, 805 - Cabral - DEEESI.LAOI;:'SC%AL
gg CEP.:80035-050 - Curitiba, PR
{ 0- ENTRADA CHAVE DE ACESSO
i 1- SAIDA
4116 1176 5578 9100 0143 5500 4000 0032 9910 0005 2220
N° 000.003.299
FONE: (41) 3013-9300 . - Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLHA 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora.
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA PRODUCAO NO ESTABELECIMENTO 141160189201055 - 29/11/2016 14:19:47-02:00
INSCRIC‘O ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DE SUBST. CNPJ
1016085738 76.557.891/0001-43
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS 76.017.466/0001-61 29/11/2016
,ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA / SAIDA
PASTOR ELIAS ABRAO, 22 CENTRO 83260-000 29/11/2016
rMUNlCIPlO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA / SAIDA
Matinhos 4134528000 PR ISENTO
FATURA / DUPLICATA
3299-1 —
23/11/2016
R$ 440,00

\

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS /ALOR DO ICMS

Vi
R$ 0,00{ R$ 0,00

} BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST.

R$ 0,00

[VALOR DO ICMS SUBST.

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
R$ 0,00

R$ 440,0@

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO

R$ 0,00

DESCONTO
R$ 0,00

R$ 0,00J

OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 440,00

]\/ALOR TOTAL DO IPI J VALOR TOTAL DA NOTA

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZAO SOCIAL

FRETE POR CONTA ODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ / CPF
0 MESMO 0-EMITENTE 76.557.891/0001-43
ENDEREGCO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
O MESMO, Curitiba PR 1016085738
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0,00 0,0000 0,0000
S
DADOS DO PRODUTOS / SERVIGOS
. BASE VALOR ALIQUOTA 1
CcODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVIGOS NCM/SH csT CFOP UNID QUANT. VALOR UNITARIO VALOR TOTAL Calcuto cMs ] w1 NS % [ 1% J
337 TALA EM POLIPROPILENO ABAIXO DO JOELHO = M 90213999 040 5101 UN 2,0000 220,0000 440,00 0,00 0,00 { 0,00 0 I 0 1
VERSAO DO SISTEMA EMISSOR DA NFE: 1.3.7.9 DANFE GERADO POR SETPOINT-NFE - www.setpoint.inf.br
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
Uit NEEIE
DADOS ADICIONAIS
rNFORMI\COES COMPLEMENTARES (RESER\/ADO AQ FISCO ]
ORCAMENTO VALIDO POR 30 DIAS(MARILZA) -3013-9325 - 01/09/16 PACIENTE VEIO TIRAR AS MEDIDAS, - AGUARDANDO

DEPOSITO DA PREFEITURA MATINHOS(DARLENE) - 20/09/2016 - ENTRADA NA EXPEDICAO, SEM CONTATO PARA AVISAR
PACTE, MARIA EDUARDA PEDIU PARA LIGAR PARA RESPONSAVEL PELO PACTE O MSM NAO ATENDE TELEFONE -
NILTON -23/11/16 PASSA DO NOTA DE EMPENHO DARLENE(MARILZA)Orcamentos: - 144813




P
a

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
ESTADO DO PARANA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22

CNPJ: 76.017.466/0001-61
'NOTA DE LIQUIDACAQ: 013818  EMPENHO: 007385/15 oOrdinario

’ Orgéos 1-2 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103010113 2 049 339 30.36.00 00000

Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

Credor: 5533 AssoCIACAC PARANAENSE DE REABILITAC CNPJICPF: 56 557 891/0001-43

Licitacao: , Curitiba
Nao se Aplica

Objeto da Despesa:

Rl MATERIAL HOSPITALAR
Valor da Liquidagao: R$ * % § K ok ok K ok ok ok ok ok ko ok ok ok
440,00 (quatrocentos e gquarenta reais
ok ke ke ke k ke ok ke ke k% ok ke ke sk k% sk ke %k sk ok ke %k ok ke %k sk ke %k sk ke % Sk ke %k sk ke %k sk ok ke sk ok k% Sk k% Sk k% Sk ke ok sk ke ok ok ke ke ok ok ke ok ok ok ok ok ok ok ok ok

ko gk ok ke ok ke ok ke ok ke ke ok ok ke ke ke ke sk sk ok sk sk sk sk sk sk sk sk sk ok ke Sk ok Sk ke ke ke ok ke ke ke bk ke ke ke ke ke ke sk sk sk sk sk e ke ke ke ke ke ok ke ok ok ok ok ok ok ok ok ke ok
Retengoes:

Total das Retengoes:

VALOR LIQUIDO: 440,00

| 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 - Correlagao dos valores constantes na NE, NF e recibo.

5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagéo do responsavel.
6 - O interessado esta emdia com as Certidées Neqativas.

A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulario estd devidamente liquidada, de acordo com 0
estabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

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

: iauidacs i = 440,00 (quatrocentos e quarenta **
fCorr?:-sepg?_%e*n}te*igitijjq—lﬂg(a*cfg’*cf O*VELOIPQUJS%EB’%***************-k*************************

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

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

Matinhos, 05 de Dezembro .de 2016.




