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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA i
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAOQ, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

| NOTA DE LIQUIDACAOQ: 010440  EMPENHO: 005857/17 Estimativa i

‘ 'ﬁrﬂc’lﬂjlz SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE |
Dotagao: 103010113 2 049 339 30.00.00 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03175 ‘
| Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

| Credor: ¢ggs 7. F.FOFONCA CNPJICPF: 10.648.856/0001-21 |
Licitagdo: : Matinhos
& Registro de Prec 121

| Objeto da Despesa: OUTRAS DESPESAS COM GENEROS AL MATERIAL DE CONSUMO

Valor da Liquidagao: R . . i 5
quicas § 536,74 (quinhentos e trinta e ****geig reais e setenta
;] q‘uatrﬂ centavog*dddkdk bk bk bk ddddhdddhdhbhh bt hdddbhrdhdddddrddrdrdbbdbrhddbbbid

A s S S S S S SRS EE R SRR S S A EEE SRS REEEEEEEEEEEEERREEEEEEREEEEEEEEEREEES XSRS
Retengoes:

Total das Retengdes:
VALOR LIQUIDO: 536,74

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

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

1 - Mota de Empenho (NE) Original devidamente assinada,

2 - Mata Fiscal {NF) ariginal, ou
Fatura, ou
Recibo criginal, com a assinalura e identificagéo do credor, ou
Folha de Pagamenlo de Pessoal elaborada pelo setor competente, ou
Oficio de Diaria, ou
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.
Mo caso de despesa vinculada a confrato ou convénio, o pagamento solicitado esta de acordo com o pactuado.

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

- Correlagao dos valores constantes na NE, NF e recibo. |
- Atestado de servigo prestadofrecebimento de material, com data, assinatura e identificagdo do responsavel,

o Ga

- O interessado esta emdia com as Certiddes Negativas.

o

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

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

5 \ - i i * % ko
correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto &€ RS 536,74 quinhentos e trinta e

seis reais e setenta € QUAtTo Centavos***krkrkhkrdkdkhdhdddhrd kb bhrkhaddnsd

T EEE S S EEE LSS SEEEEEEESS LS ESESE S S SRS S S S S E S EE S SR E R RS SE SRR RS SRS SRR EEESERE]

descontando as dedugdes cabiveis de RS em conformidade com a Lei.

Matinhos, 29 de Setembro de 2017. |
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA i
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAOQ, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

NOTA DE _LIQUIDACF\.U: 010441  EMPENHO: 005857/17 Estimativa

Orgéo: 1 5 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103010113 2 049 339 30.00.00 QUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03175
Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

Credor: cgg5 .. FOFONCA CNPJICPF: 10 648.856/0001-21
icit - Matinhos
Liohagho Registro de Prec 121

 Objeto da Despesa: OUTRAS DESPESAS COM GENEROS AL MATERIAL DE CONSUMO

Valor da Liquid 'R . : ? :
. quidagdo: RS 73229 (setecentos e trinta e ****dois reais e vinte e
kkk=ata {:Entavc}s****‘I“A‘*ti*******'k'A‘**i*******************ii***************

-t-t-*'!r******'A"A"A'**t****t**'A"A'*i*************i*****'t****t******i*************i*
Retengoes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDO: T32:27

303 BSaude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

- Analisando a presente despesa, em fase de liquidagdo, constatamos:

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

2 - Nota Fiscal (NF) original, ou
| Fatura, ou
| Recibo ariginal, com a assinatura e identificacdo 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 - Carrelagéo dos valores constantes na NE, NF e reciba.
3 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagao do responsavel.

6 - O interessado estd em dia 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

. i k * %k k%
carrespondente a esta liquidagdo, cujo valorbruto é RS 732, 27 setecentos e trinta e

dDiE reais e vinte e khkeate centavog*dddkddkkhhkkdddbhbhbhbdbhbdbbdrdrddhrbrd

******************************************‘************************i*******

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

Matinhos, 29 de Setembro de 2017.
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T ' PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAQ: 010443  EMPENHO: 005857/17 Estimativa

Ofﬂﬂﬂjlz SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103010113 2 049 339 30.00.00 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03175
Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

Credor: ggg5 7. p. FOFONCA CNPJICPF: 10.648.856/0001-21
' Licitagao: i L
¢ Registro de Prec 121

 Objeto da Despesa: OUTRAS DESPESAS COM GENEROS AL MATERIAL DE CONSUMO '

Valor da Liquidacgdo: R . ; .
q ¢ § 265,28 (duzentos e sessenta e ****cinco reais e vinte
B *roit0 CeNbavoor kd sk dh kA kAR AR A R A R A Ak kb A A A kR Rk h ke hkddook de

*'k!t'.*‘*‘I‘.*'i'*****i'*******'A"A'i’i‘*************'A"A‘***************t*i*************i**
| Retengdes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDO: 265,28

| 302 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

i Analisando a presente despesa, em fase de liquidagdo, constatamos:

1 1 - Nola de Empenho (NE) Original devidamente assinada,

2 - Nola Fiscal (NF) original, ou
Fatura, ou
Recibo original, com a assinalura & identificagdo do credor, ou
Falha de Pagamento de Pessoal elaborada pelo setor competente, ou
Oficio de Diaria, ou
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.
Mo caso de despesa vinculada a contrato ou convénio, o pagamento solicitado estd de acordo com o pactuado.

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

- Carrelagao dos valores constantes na NE, NF e recibo,
- Atestado de servigo prestadofrecebimento de material, com data, assinatura e identificagéo do responsavel,

oy U B

- O interessado esta emdia com as CertidGes Neqativas,

‘ 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 dESpESE{ responsabilizo-me pelo pagamento

i 3 W * &
correspondente a esta liquidagdo, cujo valor bruto é RS 265, 28 duzentos e sessenta e ***+
Clnco reais (= vinte (=] **Dito Centavos****‘*‘*****‘I“I‘********************i****.

AEX T AEARAEEA A TR TFAA AR AT AT A A AT A AR A A A A A A db bbbkt hd bbbk kbR b kdhhdddhkdhri

]

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

Matinhos, 25 de Setembro de 2017.
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