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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do Empenho/Tipo .
OOO9$4/1f EstlmativaOrcamentario
ORGAO
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE | O OB ™ MR c1PAL DE sAUDE
001.10.302.0113.2.055.3390.30.22.OO MATERIAL DE LIMPEZA E PRODq 3530
5 N° CONTA
CREDOR CPF/CNPJ
7555-MARCELO JACOB-ME 11.774.132/0001-97
EnDereco RUA: Freil Gaspar Madre de Deus,],oNE cioapeiritiba PR
LICITAGAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 159 373/2017 (285 30.01.17 30.01.17
VALOR ORCADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
211.286, 35 126.843,29 1.021, 48 125.821,81
ITEM[ QUANT. [UNID.| ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

1| 200|PC |Copo descartavel confeccionado com
resina termoplastica branca ou
translucida com capacidade minima
de 50ml , medindo aproximadamente
5,0 cm de diametro na boca, 3 cm
de diametro no fundo e 4 cm de
altura. Os copos devem ser
homogeneos, isento de materiais
estranhos, bolhas, rachaduras,
furos, deformacoes, bordas afiadas
ou rebarbas, nao devem apresentar
sujidade interna ou externamente.
O copo deve trazer gravado em
relevo, com caracteres visiveis e
de forma indelevel, a marca ou
identificacao do fabricante, a

CONTRATO / REDUZIDA
/ /

FONTE DE RECU7 // TOTAL LiQUIDO
// CONE Rﬁ ORDENADOR DA DESPESA

IVO MENDES JUNIOR

CRC/PR 047.434/0-2 /
TESOURARIA
: P

patADE PAGTo___ {.3/0Y Prefeito MunicizaIR
RUY HAUER REICHERT
CHEQUENO% |22
B%ggzg:zgéa;§459\ EMITIDO __ /| é;;;%}zz//,—,,
IQUIDAGA L
I TES%E}%P___\ LIQUIDACAO ___ [/ 7 M:PéNTE
RECIBO =

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

e NOME/CPF ASSINATURA
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PREFEITURA M

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Ziias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail; financas@matinhos.pr.gov.br

UNICIPAL DE MATINHOS

NOTA DE EMPENHO

N°do E ho/Ti
[00‘69"'%"/"1?"’

EstimativaOrcamentario

ORGAOQ
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Dm.'10.302.0113.2.055.3390.30.22.00

UNIDADE ORCAMENTARI
j 3 5UN%DO MUNAICIPAL DE SAUDE
MATERIAIL DE LIMPEZA E PRODL’N‘,CONTA 3530

CREDOR CPF/CNPJ
7555-MARCELO JACOB-ME 11.774.132/0001-97
Enpereco RUa:Frei Gaspar Madre de Deus'AME cioabiritiba PR
LICITAGAO NUMERO SOLICITACAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 159 373/2017 |285 30.01.17 30.,01.17
VALOR ORCADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
211,286, 35 126.843,29 1.021, 48 125.821,81
+Tﬁm QUANT. [UNID.[ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
capacidade e o simbolo de
identificacao de material para
reciclagem, pacote com 100
unidades. 0,94 188,00
1 24| FR |Limpador de fornos e grelhas, com
pincel aplicador, frasco plastico
com 200 ml ( minimo) 4,79 114,96
1 S0|UN |Pano de Prato (38 x 68cm) 1,31 65,50
1 36| FR [Querosene domestico 900 ml 5,90 212,40
1 50| PC[Sabao em barra glicerinado 200 gr,
pacote com 05 unidades, embalado
em plastico transparente. 3,59 179,50
1 96| UN |Sapoleo em po com cloro,
biodegradavel. Embalagem plastica
de 300g.( ou peso equivalente) 1,20 115,20
1 96| UN |Sapoleo liquido cremoso com cloro,
ya p
CONTRATO REDUZIDA
/S 7
FONTE DE Wo /\% // TOTAL LiQuUIDO

= St 7

IVO MENDES JONI%

CRC/PR 047.434/0,

ORDENADOR DA DESPESA

—

TESOURARIA
DATA DE PAGTO /j 0 7’ //' Prefeito Municipal
Y RUY HAUER REICHERT
chequens O3 12
BANCO g£;953C) EMITIDO ___/_ /
e LIQUIDAGAOD __ /|

Fuee

RECIBO

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

NOME/CPF

ASSINATURA
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046 NOTA DE EMPENHO

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

N° do Empenho/Tipo . . 1
OOO9$4/1 EstlmatlvaOrcamentarlo
ORGAQ X
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE | “§7*PESK AN c1paT DE saupe
Dm.10.302.0113.2.055.3390.30.22.00 MATERIAL DE LIMPEZA E PRODq 3530
- N° CONTA
CREDOR CPFI/CNPJ
7555-MARCELO JACOB-ME 11.774.132/0001—97
ENDEreco RUa: Frei Gaspar Madre de Deus]LmE cipabiritiba PR
LICITACAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 159 373/2017 |285 30.01.17 30.01.17
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
211.286, 35 126.843,29 1.021, 48 125.821,81
ITEM| QUANT. TUNID.[ESPECIFICACAG VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
biodegradavel. Embalagem plastica
300g. (ou peso equivalente) 1,52 145,92
SEC.MUN. DE SAUDE/H.N.S.N.
Estimativa (90 dias)
CONTRATO REDUZIDA
/ 2016/ 03540
FONTE DE RECURSO TOTAL LiQuIDo
303—Sagg¢/: Rggé{%?g Vinculadas (EC 29/00 AL 1.021, 48

C;/////zzfaw@;Eﬁ?igﬁj;// ORDENADOR DA DESPESA

IVO MENDES JUNIOR
CRC/PR 047.434/0-2 )
TESOURARIA %‘%
unicipal

DATADE PAGTO_ 7.2 DS 7 ) : ﬁ:fen;R il
RUY HAU
CHEQUE N° @5 [l
BANCO ,ﬁjQ emmpo 30 /01 17 %[7/_\
TESQUREIRO | Haubacho i EMITENTE
RECIBO

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

EM: / /

et NOME/CPF ASSINATURA J




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS : 4
ESTADO DO PARANA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
HOSPITAL NOSSA SENHORA DOS NAVEGANTES =

OFICIO N” 028/2016 ADM/ HNSN MATINHOS. 27 DE JANEIRO DE 2017

SENHOR PREFEITO
PELO PRESENTE SOLICITAMOS A VOSSA EXCELENCIA, AUTORIZACAO DE EMPENHO PARA PACGAMENTO DE MATERIAL CONFORME O

ABAIXO DESCRITO:

EMPRESA: MARCELO JACOB - ME

CNPJ: 11.774.132/0001-97

PREGAO PRESENCIAL: 159/2016

ATA REGISTRO DE PRECO: 237/2016 FONTE DE RECURSOS: 303
PROCESSO: 285/2016

VENC 15/12/2017

TTTEM ESPECIFICAGAO QUANT. UNID. | LICITADA P ESTOQUE QUANT. PERI SALDO VALOR VALOR
MARC | TOTAL SECRETAR SECRETARIA SOLICITAD | ODO UNITARIO | EMPENHO
A LICITADA 1A A CONTAB! | FISIC
CONTABI [ FISIC L 0
L 0] B
) 200 90 [0 0 0,94 188,00 —
27 Copo  descartavel confeccionado com | Rosso 4100 PCT 400 0 0 DIAS

resina termoplastica branca ou transiicida
com capacidade minima de 50ml , medindo
apioximadamente 5,0 cm de diametro na
boca, 3 cm de digdmetro no fundo e 4 cm de
altura. Og copos devem ser homogéneos,
isentc de materiais estranhos, bolhas,
rachaduras, furos, deformacées, bordas
afiadas ou rebarbas, ndo devem apresentar
sujidade interna ou externamente. O copo
deve ftrazer gravado em relevo, com
caracteres visiveis e de forma indelével, a
marca ou identificacdo do fabricante, a
capacidade e o simbolo de identificagdo de
material para reciclagem, pacote com 100
unidades.

Acondicionado conforme a praxe do
fabricante, de forma a garantir a higiene e
integridade do produto até seu uso. A
embalagem deverd conter externamente os
dados de identificagao, procedéncia e
quantidade. Devera atender as condigbes
gerais da NBR 14875 e NBR 13230 da
ABNT. Embalagens com 100 unidades.

N 2 7 CT 0 479 [ 114,06
64 Limpador de fornos e grelhas, com pincel | Criviall 572 FRC 100 0 0 DIAS
g aplicador, frasco plastico com 200 mi (| e

minimo)




50 % ¢ = f.0 131 [es50 |
86 Pano de Prato (38 x 68cm) Martins | 5022 UND 200 0 0 DIAS
36 S0 0 0 5,90 212,40 _
94 Querosene doméstico 900 mi Polisol 1268 FRC 120 0 0 DIAS
< 50 ~ | 9 [0 0 3,59 179,50
102 Sabdo em barra glicerinado 200 gr, pacote | Barran | 3335 PCT 300 o] 0 DIAS
com 05 unidades, embalado em plastico | ova
transparente.
% | 9 |©& 0 1,20 915,20 -
115 Sapoleo em pé com cloro, biodegradavel. | Perfect | 1174 UND 250 6] (0] - DIAS
Embalagem plastica de 300g.( ou peso | clean
equivalente)
96 - 80 0 0 1,62 145,92 —
116 | Sapdleo liquide cremosc com cioro, | Perfect | 3544 UND 250 0 Q DIAS
biodegradavel. Embalagem plastica | clean
300g.(ou peso equivalente)
, Valor | 1021,48 |
total R$

"\ Esmael 8. A. Hasean
Diretor om&». 3

DIRETOR GERAL DO mMM ITAL NOSSA/SENHORA DOS NAVEGANTES
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Marcelo Jacob
Rua Frei
81.070-090 - Curitiba - PR

«

Gaspar da Madre de Deus, 140, Sobrado 01, Portao

Fone 4130181565 - marcelo_jacob98@hotmail.com
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DANFE

Eletrénica

0-Entrada

Saida

N° 004189
SERIE: 1
Pagina: 1 de 1

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal

¢}
|

I

1

Chawe de acesso

4117 0311 7741 3200 0197 5500 1000 0041 8919 5107 6299

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

ou no site da Sefaz autorizadora

Natureza da operagac
\Venda de mercadorias

Protocolo de autorizacdo de uso
141170048897737 27/03/2017 12:03:53

Inscricdo Estaduai

inscr.est. do subst.trib.

{CNPJ

|
! 11.774.132/0001-97

9051546218
Destinatario/Remetente
Nome /Razdo Social CNPJICPF Inscricao Estadual Data emiss&o
Prefeitura Municipal de Matinhos 76.017.466/0001-61 ISENTO 27/03/2017
e Endereco Bairro CEP Data saida
Rua Pastor Elias Abrahao, 022 Centro 83.260-000 27/03/2017
Municipio FonelFax - UF Hora saida
Matinhos 1(41) 3971-6046 PR 12:03:52
Faturas
Nimero TLVe ncimento Valor Nimero Vencimento Valor Numero Vencimento Valor
004189/1 AI‘T/'A')SQ’J! 7 1.021,48
Calculo do imposto
Base de calculo do ICMS \alor do ICMS Base de calculo do ICMS Subst. \Alor do ICMS Subst. \/alor total dos produtos
0,00 0,00 0,00 0,00 1.021,48
Valor do frete \Alor do seguro Desconto Outras despesas acessorias \alor do IPI \alor total da nota
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.021,48
Transportador/NVolumes transportados
Frete por conta
. i EndanissisDeslinailic 1] Placa do veiculo UF  |cNPICPF
0 mesmo 2:Terceiros;9:Sem Frete 9
Endereco Municipio W UF llnscnqx}o Estadual
3 Y T - . Paso b Pesollauige
Espécie Marca Numeragao
>4 0 0,000 0,000
\%
Itens da nota fiscal /
Cédigo |Descricdo do produtoiservigo NCM/SH [CSOSN |CFOP |UN Qtde /re;o un! Preco total| BCICMS VirlcMS| ViriPll %CMS| %P
192,0% 10 _ |copc descartavel 50 ml com 100 undi  [39248000 0400 = 15.102 jpe 200,00CF 0,940l 138,00 0,00] ocd 000 0,00 000
#4149 1907 . limpador de fomo e grelhas 34029039 0400  |5.102 fundi 24,0001, 4,790 114,96| 0,00 0,000 0,00 0,00 0,00
4. ) [225 - PANO DE PRATO alvejado 63071000 {0400 5,102 junid 50,000 /1 ,310| 65,50 0,0 0,000 0,00 0,00} 0.00;
A0~ {118 - lquerosene 27101919 10400 5.102 |unid 36,0001 /5,900 212,40 0,00 0,000 0,00 0,00} 0,00!
L% 2T e.is3bac embarra ¢/ 5 undi 34011900 10400 5.102 jemb 50,000 / 3,590 179,50, 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00
120 |saponaceo A 58 34054000 0400 |5.102 frasce | 96,000 1,200 115,2 0,0 0,000 0,00 0,00 0,00
,I.L?«),AZ . |saponaceo liquido cremoso 300grs 34054000 0400 5,102 |rasco| 96,000 1,520, 145,92 0,01 0,000 0,00 0,00{ 0,00
Calcuio do I55QN
Inscrigdo Municipal \/alor total dos senigos Base de calculo do ISSON \alor do ISSQN
0,00 0,00 0,00
Dados adicionais o~

s R
Obsenvacoes
Total aproximac

5 de tributos: RS 20952 (29,32%) Federais R$ 136,35 (13,35%)
Estaduais R$ 163,19 (15,98%) . Fonte IBPT
Banco co Brasil ag: 1432-X Cc 13.6633-5 Empenhe 974i17

Obtenha o arquivo digital em htips: /i bling.com.br/nfe
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27/03/2017 12:04



PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22

CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAOQ: 003215  EMPENHO: 000974/17 Estimativa

Or950:12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Dotagdo: 103020113 2 055 339 30.00.00 MATERIAL DE LIMPEZA E PRODUT 03540
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: 7555 MARCELO JACOB-ME CNPJICPF: 11 774.132/0001-97

Licitagao: , Curitiba
Registro de Prec 159

Objeto da Despesa:

Valor da Liquidagso: RS MATERIAL DE LIMPEZA E PRODUTOS MATERIAL DE CONSUMO

1.021,48 (um mil e vinte e um reais e quarenta e oito **
centavos******************************************************************

**************************************************************************
Retencoes:

Total das Retengoes:

VALOR LIQUIDO: 1.021,48

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

Analisando a presente despesa, em fase de liquidagéo, 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 identificagao do responsavel.
6 - O interessado esta em dia com as Certidoes Neqativas.

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

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

correspondente a esta liquidag&o, cujo valor bruto ¢ R$1 - 021,48 (um mil e vinte e um reails
e quarenta e Oito **centavos**********************************************
***********‘k********************************************‘k**************‘k**

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

Matinhos, 10 de Abril de 2017.




