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: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

NOTA DE EMPENHO

R A B AR N

A , N° do Empenho/Tipo
‘ 006435/16 Ordinario Orcamentario

A0 UNIDADE ORCAMENTARIA
12 -SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.}92.0113.2.055.3390.30.21.00 MATERTIAL DE COPA E COZINHA jneconta 3530

b OR

CPFICNPJ

8442-LUCIPAR LICITACOES EIRELI - M 73.976.318/0001-86
CHEREGO Rua Ingabau 272 Bairro Alto ﬁmma36181736 cioape Curitiba PR
LIGIAGAD NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 35 3273/2016 |69 26.07.16 26.07.16
©TTTTTTTTVALOR ORCADRO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
234.905,00 12.229,94 205,98 12.023,96
rl-M1 OUANT. [UNID. T ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1. 2| UN| Bule tipo hotel, em aluminio
industrial, de alta resistencia,
cabo baquelite, com capacidade
minima de 7 litros, dimensoes
aproximadas de 28 cm de altura,
boca 15 cm, fundo 20 cm. 53,17 106,34
1 4| UN| Potes de plasticos organizadores
retangulares, fabricados em
polipropileno, na cor preta, com
dimensoes aproximadas l4cm de
altura x 34cm largura x 1l5cm de
comprimento, peso minimo de
0,200kg. 24,91 99,64
SEC.MUN.DE SAUDE/H.N.S.N.
. REDUZIDA
CONTRATO ‘// 29464 83539
R DE RECURS 7
303-8 u% _seleifas vinculadas (C 29700 TOTAL Hiauoo 205, 9

ML

VO MENDES JUONIOR
CRCIPR 047.434/0-2

 TESOURARIA

ORDENADOR DA DESPESA

-

DATA DE PAGTO ___ IO/ //

Eduardo Antonio

Prefeito Municipal

Daimora

33y _NE393

EMITIDO 2 6]}272/_}__6
" ‘_

g — a ““““ /;_".A./» C:)\.._'\.,.—’

T~

e

LIQUIDAGAO ! /

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

)

EM:

TESOUREIRD 7 R EMITENTE
i RECIBO
DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBIHEMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE

PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPF

ASSINATURA




-

/;‘ 28/10/2016 . Bling - DANFE
,REEBEM. QS DE Lucipar Licitacoes Eireli-ME OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO NF-e
o N° 000398
Data Ge recebimento Identificagdo e assinatura do recebedor Série 1
Controle do Fisco
DANFE
Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica
O-Entrada 1 Chave de acesso
1-Saida | 4116 1073 9763 1800 0186 5500 1000 0003 9819 8716 3158
N° 000398 — .
Luaipas hiditarman Sisali ME SERIE: 4 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Rua ingabau, 272, casa, Baimo Alto Pégina: 1de1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
82.840-120 - Curitiba - PR b ou no site da Sefaz autorizadora
Fone 4136181736 - lucipar@yahoo.com.br
Nabians e GRARAAT Brotocalo de adorizacac de uso
Venda de mercadorias adq recebidas de terceiros 141160170700301 28/10/2016 00:02:00
Inscrigao Estadual \nscr est do i, CNPJ
90.646.323-77 73.976.318/0001-86
Destinatirio/Remetente
Nome / Razdo Social CNPJ/ICPF inscrigao Estadual Data emissdo
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS 76.017.466/0001-61 ISENTO 2711002016
Enderego Bairro Cep Data saida
RUR PRSTOR ELIRS RBRANRD, GZ22 CENTRO 83.260-000 CT20 16
Municipio Fonelr UF Hora saida
Matinhos (41) 3971-6006 PR 23:46:00
Faturas
[Nimero Vencimento [Valor Numero [Vencimento Valor |Nimero Vencimento Valor
{000398/1 27/10/2016 99,64 i
Calculo do imposto
Base de caiculo do ICMS Valor do ICMS Base de calcuo do ICMS Subst Vaior Go1CMS Subst. Valor total dos proctos
0,00 0,00 0,00 0,00 99,64
Valor do frete Valor do seguro Desconto Outras despesas acessorias Valor do 1Pl Valor total da ndta
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 99,64
TransponiadorMolormes \ransportados
Nome Frete por conta , UF CNPJICPF
- g 1 Dectinatési Codigo ANTT Placa do veiculo

LUCIPAR LICITAGOES EIREL! - ME Emitente: | Destinatério [@ e v PR |73.976.318/0001-86
Endereco Municipio UF Inscricao Estadual
RUR INGRBAL, 0272, CASAR, BAIRRO ALTO Curitiva AR 50 548,320 77
ﬁuarti‘hde Espécie Marca Numeragao m’m g:&l;qudo

Obtenha o arquivo digital em hitps:/iwww.bling.com.br/nfe

Iteng da nota fiscal . .
lcodigo |Descrigio do produtolservigo INcmist]csosn|crorjun mde"'"’g: Prece ,cﬁglw.ucus'lvn.lm icMS|iPt
TES PLASTICOS ORGANIZADORES - CONTAINER
CFOPS102y2 CANIZADOR 30 LTS - PRIMEIRA MOAGEM R92400000101  [5.102 UN| 4,00 24,91 99,64 0,00 coq ooq ood 0,00
Calculo do ISSQN _ .
Inscrigdo Municipal Valor total dos servigos Base de cdlculo do ISSQN Valor do ISSQN
0,00 0,00 0,00
A
Observacbes Reservado ao fisco
MPENHO N° )
ECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE A
ADOS P/ PAGAMENTO: BANCO CAIXA ECONOMICA FEDERAL
- 3586 CIC-, A51-Q0 QPERAGMY. 003
\ 28/10/2016 00:02:10



PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAO: 012625  EMPENHO: 006435/16 Ordinario

Orgéo: 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103020113 2 055 339 30.00.00 MATERIAL DE COPA E COZINHA 03539
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: g445 LUCIPAR LICITACOES EIRELI - ME CNPJICPF: 73 976.318/0001-86
Licitagao: . Curitiba
¢ Registro de Prec 35
Sb'let‘(”di Pef‘ges?‘_Rs MATERIAL DE COPA E COZINHA MATERIAL DE CONSUMO
alor da Liquidagao: Ry 99,64 (noventa e nove reais e ***gessenta e quatro **

***centavos***************************************************************

**************************************************************************
Retengodes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDO: 99,64

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

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

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

2 - Nota Fiscal (NF) ariginal, ou
Fatura, ou
Recibo original, com a assinatura e identificag&o 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 identificagdo do responsavel.

6 - O interessado estd emdia com as Certiddes 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 legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

. . ~ f * % %
correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto é R$ 99,6 (noventa e nove reais e
sessenta e quatro *****centavos*******************************************

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

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

Matinhos, 04 de Novembro de 2016.




