PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CNPJ: T6.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006 NOTA DE EMPENHO
Fax: 39718006 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br
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Retengoes:

Objeto da Despesa:
Valor da Liquidagdo: RS .

Total das Retencoes:

VALOR LIQUIDO:6 . 944, 00 '
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LA despisa correspondente aos dados preenchudos neste formuldrio esta devidamente liguidada, de acordo com o
pafabalasido noariiao 63 da Lei 47320064, i '- - : '

birteressado esta emdia com as Certiddes Negativas.
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| desconlando as deducoes cabiveis de RS . em conformidade com a Lei,

Mat inhos, 10 de Novembro de 2017. [
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17111/2017 - BANCO DO BRASIL - 6:53:31
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: CREDITO EM CONTA CORRENTE

CLIENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

AGENCIA: 3850-4 CONTA: 00.000.018.156-0
DATA DA TRANSFERENCIA: _ 16/11/2017
NUMERO DO DOCUMENTO: 005326000000
VALOR TOTAL: 6.944,00

***w** TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: PROMISSE COMERCIO DE MATERIAIS

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA :1.18B7-8

CONTA :00.000.071.225-6
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Nr. Autenticagdo: E.4AE.OAE.DDD.5CE.45A



