T E———

' PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

End.: Rua Pastor Elias Abrah&o, 22 Fone: 3971-6046 NOTA DE EMPENHO

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

N° do Empenho/Tipo
000464/17 Ordinario Orcamentario
ORGAO
5¥8EcRETARIA MUNICTPAL DE saupE |3V RONBNYWrcirar pE saune
por 10.302.0113.2.055.3390.30.07.99 OUTRAS DESPESAS COM GENERO 3530
; N° CONTA
CREDOR CPFI/CNPJ
7737-NUTRICESTAS ALIMENTOS LTDA-ME 14.156.181/0001-54
ENDEREGO KU * Izabel Capellari AntoniaqﬁmE cipago 1 ombo PR
LICITACAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 92 185/2017 (177 13.01.17 19,0117
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
211.286,35 182.173,41 1.409,70 180.763,71
ITEM[ QUANT. | UNID. | ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 50| KG |Carne bovina tipo costela magra,
resfriada, de primeira qualidade. 9,60 480,00
1 50| KG |Linguica suina de pernil toscana. 10,80 540,00
1

30|KG |[Carne bovina tipo miolo de acem,
picada e congelada. (Cota
reservada) 12,99 389,70
Aquisicao de carnes para atender
as Secretaris Municpais.

CONTRATO / REDUZIDA
/ / P 03538
FONTE DE RECURSO i
303—Sa|%£—}eec{’d/)za/ Vinculadas (EC 29/00 ToTALHauIbo 1.409,70

‘7‘{5"75/ / ORDENADOR DA DESPESA
/
¢ l4/0 MENDES JUNIOR

CRC/PR 047.434/0-2

TESOURARIA =
RASERGTD. oo D3 1 £ Prefeito Municipal

RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N° ﬂﬁ 74
BANCO 3290 emmpo 13 /01, 17
<7C:étji”——— LIQUIDAGAO ___ [ J -
TESOURETRO/ A0 e EMITENTE /
RECIBO S

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: / /

NOME/CPF ASSINATURA




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

OFICIO N° 025/2017 ADM/ HNSN MATINHOS. 09 DE JANEIRO DE 2017 |

SENHOR PREFEITO
PELO PRESENTE SOLICITAMOS A VOSSA EXCELENCIA, AUTORIZACAO DE EMPENI IO PARA PAGAMENTO DE MATERIAL CONFORME O
ABAIXO DESCRITO:

EMPRESA: NUTRICESTAS ALIMENTOS LTDA - ME
CNPJ: 14156181/0001-54
PREGAO PRESENCIAL: 092/2016
ATA REGISTRO DE PREGO: 139/2016 5 FONTE DE RECURSOS: 303
PROCESSO: 177/2016

VENC 21/09/2017

ITEM ESPECIFICAGCAO QUANT. UNID. | LICITADA P ESTOQUE QUANT. PERI SALDO VALOR VALOR
MARC | TOTAL SECRETAR SECRETARIA SOLICITAD | ODO UNITARIO | EMPENHO
A LICITADA 1A A CONTABI | FISIC
) CONTABI | FISIC L o
L O :
50~ 90 0 0 9,60 480,00
04 Carne bovina tipo costela magra, | Frigofor | 1000 KG 200 0 0 DIAS
resfriada, de primeira qualidade. te

Devera conter no maximo 20% de sebo e
gordura, com aspecto, cheiro, cor e sabor
proprios sem resto de visceras, nao
amolecido, ndo pegajoso, sem manchas
esverdeadas. embalada em saco plastico p
transparente, atoxico, limpo, nédo violado,
resistente, que garanta a integridade do
produto até o momento do consumo,
pesando 1 kg ou de acordo com a

solicitagdo.
) 507 90DIA
07 Linguica suina de pernil toscana Pamplo | 450 KG 90 0 0 S 0 0 10,80 540,00
na
\
._QY SODIA | O 0 12,99 1299,00

10 Carne bovina tipo miolo de acém, picada | Frigono | 14320 KG 2864 . 0 0 S

e congelada. rte

Proveniente de machos de animais sadios,
resfriada, limpa e sem quebra, abatida sob
inspecéo veterinaria, cobertura de gordura
em torno de 2% (dois por cento), isenta de
cartilagem, sem sebo, maximo de 3% (trés
por cento) de aponevroses com aspecto,
5 cor, odor e sabor proprio. Durante o

proco@iilBio, deve ser realizada a \\\JV o BH




“[~@paragem, (eliminagdo dos excessos de
gordura, cartilagem € aponevioses). A
embalagem, transporte, temperatura e
demais condigbes deve estar de acordo
com a legislac&o sanitaria vigente. A carne
bovina deve apresentar-se livre de
parasitas e de qualquer substancia
contaminante que possa alterd-la ou
encobrir alguma alteragdo, cortado em
cubos de aproximadamente 2X2cm,
embalado em pacote plastico transparente
com identificacdo do produto, marca do
fabricante, prazo de validade e peso
liquido, em embalagens de 2kg. O produto
devera ter registro no Ministério da
Agricultura e/ou Ministério da Saude.

A

Valor

total R$

2319,00 ~

AUTORIZO
CUMPRIDAS AS FO ADE
DAT

EG

Ruy Hauer Reichert
Prefeito Municipal




IDENTIFICACAO DO EMITENTE

. DANFE |
- ‘ ¢ DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
NUTRICESTAS ALIMENTOS LTDA B BRI
Rua Izabel Capellari Antoniacomi, 206 - Maracana 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
. 83408-470 Colombo - PR 1 4117 0314 1561 8100 0154 5500 1000 0067 2510 3648 1200 -
FONE: (41) 3666-3730 - SAIDA — - g
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢ *
H00.006.725 www.nfe.fazend br/portal
.nfe. nda.gov.br
SERIE 1 ! az gov 1.901 a
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIAS 141170038632571 09/03/2017 16:36:44
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ
90.569.060-42 14.156.181/0001-54
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS N 76.017.466/0001-61 09/03/2017
ENDERECO 35t U 'BAIRRO7DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 32 Las 4 CENTRO ™' 83260-000
MUNICIPIO UF - |FONE/FAX. ~ ™" INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
MATINHOS P (41) 3971-6000 |
CALCULO DO IMPOSTO T e o
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALCICMS ST. e VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS B
, : 0035587 ; 480,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DBSP T ! VALOR IPI VALOR APROX TRIB TOTAL DA NOTA ]
E) ) D - 900 . ) E) s 80’0(
Ti*ANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS AT AR -
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADO VEIC |UF _ |CNPJ/CPF
0-EMITENTE AAA-0000 | PR
NDEREGO MUNICIPIO ] UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CcODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST [ CFOP | UNID | QUANT | VALOR | VALOR | B.CALC VALOR | ALIQ.| V.APROX.
PRODUTO Qi RaT AT ) _UNIT | TOTAL | ICMS | ICMS | ICMS | TRIBUTOS
34256 | CARNE BOVINA COSTELA EM:CUBOS* - l@b? . 02023000} 04015402 KG 501 9.60(480,00[ 0,00 0,00] 0 389
Lote: NCL 0034699 Validade: 17/07/2017 ' T ey
Iy,
i T EOE et " )A s
e b . R SIS PR sy L
- LT S PPy ot ,
o \ g &
] g 3 ; . {
i ¥
DADOS ADICIONAIS I 2 /]
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADQ-AQ FIS
Vendedor: 000001 Pedido: 046417 Cod.Cliente: 00000008 Aplica-se a aliquota zero de PIS e 4
COFINS para venda no mercado interno, conforme lei no10.925 Mercadorias com aliquota zero: g
R$ 480,00 V1 aprox. dos tributos: Lei da transp. fiscal 12.741/2012- fonte de ‘ O
calculo:http://deolhonoimposto.ibpt.com .br. REFERENTE AO EMPENHO 464/2017, PREGAO | f ;
92/2016, SEC. SAUDE, DEPOSITO BANCO DO BRASIL AG 3848-2, C/C 21645-3. | 5L
WNF-e Open Source [ www.uninfe.com.br Gerado em 0970372017 as 1636 pelo UniDANFE 3.6.4 Free | www.unidanfe.com.br




IDENTIFICACAO DO EMITENTE D ANFE T
s | A IIHIIIHIIHMIMIIIIIIIHHMIIIIIIIHHIHHH T
DA NOTA FISCAL
* | - NUTRICESTAS ALIMENTOS LTDA ELETRONIG
Rua [zabe] Capellari Antoniacomi, 206 - Maracana 0- ENTRADA CHAVE DE ACESSO T
83408-470 Colombo - PR : - st E’ 4117 0314 1561 8100 0154 5500 1000 0067 2319 9163 0558
- SAIDA
FONE: (41 3666-3730 g . T
. ) Consulta de autenticidade no portal nacional daNF-e
000.006.723 www.nfe.fazend br/portal
i .nfe.fazenda.pov.
SERIE 1 n nda.gov r.m a
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO T
VENDA DE MERCADORIAS 141170038534688 09/03/2017 15:21:04
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT., CNPJ T
90.569.060-42 1 e By 14.156.181/0001-54 J
DESTINATARIO / REMETENTE v 7
NOME /RAZAO SOCIAL , CNPJ/CPF DATA DA EMISSAQ
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS 4 76.017.466/0001-61 09/03/2017
ENDERECO BATRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 32 CENTRO ’ 83260-000
MUNICIPIO UF_“|FONEFAX. . . [INSCRICAO ESTADUAL, HORA DA SAIDA ——
MATINHOS PR (41) 3971-6000 . \
CALCULO DO IMPOSTO T : ; st 581
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALCICMS ST .. .| VALORICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
40,00 37,80 ) e 4 929,71
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR IPI VALOR APROX TRIB TOTAL DA NOTA i
4 0,00 0,00 X 0,00 201,43 929,71
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT l PLACA DO VEIC l UF  [CNPJ/CPF ]
, 0-EMITENTE AAA-0000 | PR
ENDERECO MUNICIPIO UF  [INSCRICAO ESTADUAL N
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO ]
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS )
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | CST [ CFOP [ UNID | QUANT VALOR | VALOR [ B.CALC | VALOR ALIQ.| V.APRO}
PRODUTO X o D0k UNIT | TOTAL | 1cMs | 1cMs | 1oms TRIBUTC ;
3140 CARNE BOVINA EM CUBOS j b & ) 02023000 _QAQM& 309 12,99 M_OAOL_O,QO_LAI_Q ]
12101 | LINGUICA DE PERNIL 3! 5 “H? 16010000 [ 000 5102 KG 50 :15,80 540,00 | 540,00 37,80 7 169.,8
Lote: NCL NF188811 Validade: 25/06/2017 /71' }3 i 1T '

g

DADOS ADICIONAIS

A

.

¢
s

Basica PIS 0,65%

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Vendedor: 000001 Pedido: 046417 Cod.Cliente: 00000
COFINS para venda no mercado interno, confo
- COFINS 3,%:
aprox. dos tributos: Lej da transp.

calculo:http://deo]honoimposto.ibptAcom,br. REFERENTE AO EMPENHO_464/‘2017, PREGAO
92/2016, SEC. SAUDE, DEPOSITO BANCO DO BRASIL

fiscal 12.741/2012- fonte de

UniNFeTNF-¢ Open Source | WWW.uninfe.com br

008 Aplica-
rme lei n010.925 M,
R$ 540,00 Mercadorias com alj

se a aliquota zero de PIS e
ercadorias com tributacao
quota zero: R$ 389,70 V|

AG 3848-2, C/C 21645-3

RESERVADO AO FISCO (

"

) F

)E {0 7/ 'OA-)/

Gerado em 09/03720T7 as [5:2T pelo UniDANFE 3.64Free| Wwww.unidanfe com b
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA ’ ‘
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22

CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAO: 002443 EMPENHO: 000464/17 Ordinario

0"950:12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Dotagdo: 103020113 2 055 339 30.00.00 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03536
Projeto/Atividade: acors po rixo DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: 7737 yurrICESTAS ALIMENTOS LTDA-ME CNPJICPF: 14 156.181,0001-54

Licitagao: Colombo
¢ Registro de Prec 92

Objeto da Despesa:

Valor da Liquidagao: R$ OUTRAS DESPESAS COM GENEROS AL MATERIAL DE CONSUMO

1.409,70 (um mil quatrocentos e ****nove reais e setenta
***Centavos**************************************************************

**************************************************************************
Retencgdes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDO: 1.409,70

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 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 - Correlagéo 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 esta em dia 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 legalidade7%a despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

- 2 ”~ 5 . * % Kk %
correspondente a esta liquidagéo, cujo valor bruto é R$1 - 409, (um mil quatrocentos e
H nove reais e Setenta ***Centavos*********‘k********************************

********‘k***************‘k***‘k*‘k***************‘k*‘k*************************

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

Matinhos, 20 de Marco de 2017.




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 Abrahao, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

N°® do Empenho/Tipo . .
001413/17 Ordinario Orcamentario

ORGAO

12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE | SP*FSRBN™NRfcipar om SAUDE

por. 10-302.0113.2.055.3390.30.07.99 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 3530

Y N° CONTA

CREDOR CPFICNPJ

7737-NUTRICESTAS ALIMENTOS LTDA-ME 14.156.181/0001-54

enpereco RUa: Izabel Capellari Antoniacf@cNE cipabeo L ombo PR

UClTAQAO NUMERO SOUCITACAO PROC. COMPRA EMISSAO

Registro de Preco 167 580/2017 296 15.02.17 1550217

VALOR ORCADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL

211,286, 35 108.006, 00 3.650, 90 104.355, 10

ITEM| QUANT. |UNID. ESPECIFICAQAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

1 10| UN |Adocante Dietetico Liquido - so
stevia. ingredientes; agua,
edulcorantes naturais glicosideos
de steviol, conservantes; benzoato
de sodio e sorbato de potassio,
acidulante; acido citrico, sem
aspartame, sem ciclamato, sem
sacarina, embalagem 80ml. Validade
2 anos a contar da data de
entrega. 3,74 37,40
1 10|KG |Arroz integral - caracteristica
tecnicas; classe longo, fino, tipo
1 integral. Embalagem de 1 kilo,
acondicionada em pacote em
polietileno transparente atoxico,
prazo de validade minimo de 12

AJ T/ ¥ () (’) () C’ Vi 1'1}5 ‘ ) - (\}‘ jx A (’Lf\?}

CONTRATO REDUZIDA

|FONTE DE RECURSO / //
A/

‘*////>§%§fﬁzfﬁi§2¢/ ORDENADOR DA DESPESA
IVO MENDES JUNIOR )
CRC/PR 047.434/0-2 i
TESOURARIA /4éég;iffffffi:/’ -

mmmmmo/30547 Prefeito Municipal

R REICHERT
chequene /3. QY RUY HAUER REICH

BANCO J}é&g&l EMITIDO __/__/
W SR ANSTS
LIQUIDACAO __ /| A
TESOUREIR Y

e TE EMITENTE

Lo RECIBO

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

EM: / /

NOME/CPF ASSINATURA

OF-G 6L P3 36050
_pRF 6D % 260 YO



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 Abrah3o, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do Empenho/Tipo

g S - 001413/17 Ordinario Orcamentario
ORGAO
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE | B1*°ESRBYNRA CIPAL DE SAUDE
DOTlO.302.0113.2.055.3390.30.O7.99 OUTRAS DESPESAS COM GENERO% 3530
: N° CONTA
CREDOR CPF/CNPJ
7737-NUTRICESTAS ALIMENTOS LTDA-ME 14.156.181/0001-54
enpereco U@ : Izabel Capellari AntoniaquoNE cipabeo L ombo PR
LICITACAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 167 580/2017 |296 15.02.17 15.02.17
VALOR ORCADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
241428635 108.006,00 3.650,90 104..:355, 10
ITEM| QUANT. |UNID.| ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
meses a contar da data de entrega 3,16 31,60
1 50|KG |Farinha de milho torrada amarela
fipo Biju. 233 116,50
il 20|UN |[Macarrao integral, espaguete

integral, ingredientes; farinha de
trigo integral enriquecida com
ferro e acido folico e corante
natural de urucum e curcuma.
Embalagem; plastica, transparente,
resistente contendo 500grs. Prazo
de validade minimo 06 meses, a
contar da data de entrega. 3;12 62,40
1| 150|KG |Macarrao tipo espaguete com ovos,
embalado em saco de polietileno
com peso liquido maximo de 1kg. 2,88 432,00
1| 100|KG |Macarrao tipo pene com ovos,

>4 £ 2
CONTRATO ‘///’ ‘///’ ;)7/ REDUZIDA
FONTE DE RECURSO W TOTAL LiQUIDO
7.4
//;y{asnzg/ / ORDENADOR DA DESPESA

IVO MENDES JONIOR /. %
CRC/PR 047.434/0-2
TESOURARIA >
=,

DATA DE PAGTO_»2 47D g// )’ “_~ Prefeito Municipal
RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N° DA 74
BANCO \3/9.39 EMITIDO __ [/ ! £ =
e W .
= LIQUIDAGAO __ /| =
TESOURE(R 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: / /

NOME/CPF ASSINATURA




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS
CNPJ: 76.017.466/0901-61 'CgP: 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 Em enholT o , , ;
0014 Ordinario Orcamentario

’uwﬁgoEOR AMENTA

ORGAQ
12-SECRETARIA MUNICIPAIL DE SAUDE FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

por. 10-302.0113.2.055.3390.30.07.99 OUTRAS DESPESAS COM GENEROY,,cowra 3530
CREDOR CPFICNPJ
7737-NUTRICESTAS ALIMENTOS LTDA-ME 14. 156 181/0001-54
EmmmxoRua: Izabel Capellari AntoniacigoNE cipabo L ombo PR
LICITAGAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 167 580/2017 |296 15.02.17 15.02.17
VALOR ORGCADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
211.28B6, 35 108.006,00 3.6950,90 104.355,10
[TTEM] QUANT. [UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
embalado em saco polielieno com
peso liquido entre 500g a 1 kg. 2,86 286,00
1 5| KG |Oregano. 31,00 155,00
1| 200|KG [Cafe - cafe em po homogenio,

embalado a vacuo, torrado e moido,
com selo de pureza ABIC. 12,65 2.530,00
SEC.MUN.DE SAUDE/H.N.S.N.

A
CONTRATO REDUZIDA

2016 03536

FONTE DE RECURSO i
303—Sagd§;/ ;Kfj?iéj)élnculadas (EC 29/00 i g 3.650, 90

(//////'?éNT39m4 Zﬁ// // ORDENADOR DA DESPESA
IVO MENDES JUNIOR /
CRC/PR 047.434/0-2
TESOURARIA l?égﬁ;///////////

DATA DE PAGTO V? '2.03-1) Prefeito Municipal
. RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N° 05 4.8
BANCO 5 2@ emimoo 15 702/ 17 7?@
S -
"ﬁ/// LIQUIDAGAO ___ /| y —
TESOURE! EMITENTE
i 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 QUITACAO

\ NOME/CPF ASSINATURA




Senhor prefeito

OFICIO N° 029 /2017 adm/ hnsn

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
Estado Do Parana

Secretaria municipal de satde

Hospital nossa senhora dos navegantes

MATINHOS. 08 de FEVEREIRO de 2017

PELO PRESENTE SOLICITAMOS A VOSSA EXCELENCIA, autorizagido de empenho para pagamento de material conforme o abaixo descrito:

EMPRESA: NUTRICESTAS ALIMENTOS LTDA - ME

CNPJ: 14156181/0001-54
PREGAO PRESENCIAL: 167/2016
ATA REGISTRO DE PREGO:
PROCESSO: 296/2016
VENC 05/01/2018

002/2017

FONTE DE RECURSOS: 303

ITEM ESPECIFICACAO QUANT. UNID. | LICITADA P ESTOQUE QUANT. PERI SALDO VALOR VALOR
MARC | TOTAL SECRETAR SECRETARIA SOLICITAD | ODO UNITARIO | EMPENHO
A LICITADA 1A A CONTABI | FISIC
CONTABI | FIiSIC L o
L O
10 90 0 0 3,74 37,40
04 Adogante Dietético Liquido - s6 stevia. | MAGR | 50 KG 50 0 0 DIAS
ingredientes; agua, edulcorantes naturais | O
glicosideos de steviol, conservantes;
benzoato de sédio e sorbato de potassio,
acidulante; acido citrico, sem aspartame,
sem ciclamato, sem sacarina, embalagem
80ml. Validade 2 anos a contar da data de
entrega.
" 10 90 0 0 3,16 31,60
05 Arroz integral - caracteristica técnicas; | CHINE | 100 KG 100 0 0 DIAS
classe longo, fino, tipo 1 integral. | S
Embalagem de 1 kilo, acondicionada em
pacote em polietileno transparente atéxico,
prazo de validade minimo de 12 meses a
contar da data de entrega.
50 90 0 0 2,33 116,50
11 Farinha de milho torrada amarela tipo biju. D'PED | 1500 KG 300 0 0 DIAS
RO
: 20 90 0 0 3,12 62,40
18 Macarrdo integral, espaguete integral, | ORQUI | 50 UND 50 0 0 DIAS
ingredientes; farinha de trigo integral | DEA
enriquecida com ferro e acido folico e
corante natural de urucum e curcuma.
Embalagem; plastica, transparente,
resistente contendo 500grs. Prazo de \\\
validade minimo 06 meses, a contar da e ¢
data de entrega.
o




31

Macarrdo tipo espaguete com ovos,
embalado em saco de polietileno com peso
liquido maximo de 1kg

JOIA

6250

KG

150
1250 0 0

90 0 0 2,88
DIAS

432,00

32

Macarrdo tipo pene com ovos, embalado
em saco polietileno com peso liquido entre
500g a 1 kg.

JOIA

4190

KG

100
838 0 0

90 0 0 2,86
DIAS

286,00

34

OREGANO - Constituido por folhas de
espécimes vegetais genuinas sas, limpas e
secas do Origanum vulgare, acompanhada
ou ndo de pequena porgdo de sumidades
florais. Ndo deve conter Gluten.
Acondicionado em embalagens plasticas
de polietileno, identificado externamente
com o nome do produto, fabricante, lote e
data de validade. O produto devera
apresentar validade minima de 8 meses no
ato da entrega.

APTI

145

KG

34 0 0

90 0 0 31,00
DIAS

165,00

38

Café - café em pé homogéneo, embalado
a vacuo, torrado e moido, com selo de
pureza ABIC.

BOM

PROS

5392

KG

200
1078 0 0

90 0 0 12,65
DIAS

2530,00

Valor 3650,90
total R$

DEJAIR ALVES DE\CAMARGO
CRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

AUTORIZO .
CUMPRIDAS AS FORMALIDADES LEGAIL

DATA: Qf 10

Ruy Hauer Reichert
Prefeito Municipal




IDENTIFICACAO DO EMITENTE D ANFE ‘.
- DA NOTA FISCAL b
NUTRICESTAS ALIMENTOS LTDA Ty
' Rua Izabel Capellari Antoniacomi, 206 - Maracana 0- ENTRADA CHAVE DE ACESSO .
83408-470 Colombo - PR : 1 4117 0314 1561 8100 0154 5500 1000 0067 4314 4013 6843
§ 1 - SAIDA
FONE: (41) 3666-3730 e .
> Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
’ g 9 d 000006743 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
.nfe. .gov.
/ i SERIE 1 e RENeRev. b porta)
FOLHA 1/1 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA DE MERCADORIAS 141170039448567 10/03/2017 16:35:12
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT. CNPJ +
90.569.060-42 14.156.181/0001-54
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME /RAZAO SOCIAL l CNPJ / CPF DATA DA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS 76.017.466/0001-61 10/03/2017
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA T
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 32 CENTRO 83260-000
MUNICIPIO UF_ |FONE/FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA ]
MATINHOS PR (41) 3971-6000
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
55,00 10,85 i 0,00 360,40
VALOR FRETE VALOR SEGURO ,VALOR DESCONTO ,0UTRAS DESP ,VALOR IPI ,VALOR APROX TRIB ,TOTAL DA NOTA3 60.40
TRANSPORT:ADOR /VOLUMES TRANSP(’)RTADOS ; . : ; :
* NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADO VEIC |UF | CNPJ/CPF
0-EMITENTE AAA-0000 | PR
[ENDERECO MUNICIPIO UF [ INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 7
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO . *NCM/SH | CST | CFOP [ UNID[ QUANT| VALOR| VALOR B.CALC | VALOR [ ALIQ | V.APRO>.
PRODUTO 1003 ¥ UNIT | TOTAL | ICMS | ICMS | IcMs TRIBUTO:; |
7896412802393 [ MAC INTEG ESPAGUETE S/OVOS 500G [YT 19021900 [ 04051021 UN 20| 3,12 62,40 0,001 0,00] 0 10,02
Lote: NCL 314 L1 Validade: 10/11/2017 —
7896232115697 | MAC PENNE 500G % 19021100/ 0405102 KG 50| 2.86[14300] 0.00 000] 0 2304
89645 OREGANO N 3 12119010{000[5102] KG 51 31,00 (155,00 155,00 10,85 7 48,75
DADOS ADICIONAIS ~ a 7
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FIE¢0/ | /
Vendedor: 000001 Pedido: 141317 Cod.Cliente: 00000008 Depto/Secretaria: SEC SAUDE
Aplica-se a aliquota zero de PIS e COFINS para venda no mercado interno, conforme lei nol0.925
Mercadorias com tributacao Basica PIS 0,65% - COFINS 3,%: R$ 360,40 VI aprox. dos tributos: /
Lei da transp. fiscal 12.741/2012- fonte de calculo:http://deolhonoimposto.ibptcom.br. \\
REFERENTE AO EMPENH,Q{;JIS@U#’REGAO 167/2016, SEC. SAUDE, DEPOSITO
BANCO DO BRASIL AG 3848-2, C/C 21645-3.
mmo—mw.ummecom.br

Gerado em T0/0372017 as 16:33 pelo UnDANFE TG4 Free [ www.unidanfe com.br




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA " ’
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22

CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAO: 002445  EMPENHO: 001413/17 Ordinario

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

Dotagdo: 103020113 2 055 339 30.00.00 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03536
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: 7737 NUTRICESTAS ALIMENTOS LTDA-ME CNPJICPF: 14 156.181/0001-54

s L Colombo
i 0:
Licitaga Registro de Prec 167

Objeto da Despesa:

el o) OUTRAS DESPESAS COM GENEROS AL MATERIAL DE CONSUMO
Valor da Liquidagdo: R$

360,40 (trezentos e sessenta *****reais e quarenta cen
tavos*********************************************************************
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Retencgoes:

Total das Retengoes:

VALOR LIQUIDO: 360,40

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) 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 esté de acordo com o pactuado.

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

4 - Correlagéo 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 estd emdia com as Certidoes Negativas.

A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulério 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

;. . . p , % % Kk
correspondente a esta liquidagéo, cujo valor bruto ¢ R§ 300, (trezentos e sessenta ***
Yealis e quarenta Centavos*************************************************
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descontando as deducgdes cabiveis de R$ em conformidade com a Lei.

Matinhos, 20 de Marco de 2017.




