SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS

CNPJ: 746,017 .466/0001-61 CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3871-6006 E-mall: financas@matinhos.pr.gov.br
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8418-LUIS CARLOS DOS SANTOS FARIA - EQUIPAMENTOS M
RUA ROQUE FERREIRA DOS SANTOS [goue

CPFICNBJ

00.943.564/0001-68
s ALMIRANTE TAMANDPR
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RUY HAUER REICHERT

ENDERECO
LICITAGAO NOMEROD SOLICITAGAD PROG. COMPRA EMISSAD
Registro de Preco 7 1036/2018 |15 20.04.18 20.04.18
VALOR ORGADO SALDO ANTERICR VALOR DD EMPENHO SALDO ATUAL .
105.300,00 63.860, 95 9.476,25 54.384,70
W& QUANT. UNID.] ESPECIFICAGAD VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 150 |M3 Gas oxigenio medicinal envasado
~ilindro de 2m?3. 20,2000 3.135,00
2 75 M3 Gas oxigenio medicinal envasado
~ilindro de 1m?3. 38,9500 2.921,25
3 300 |[M3 Gas oxigenio medicinal, envasado
em cilindros de 10m3®. (cota
reservada) . 11,4000 3.420,00
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RECEBEMOS DE LUIS CARI'-JQ DOS SASTOS FARIA'EQUIPAMENTOS - EIRELI - EPP OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO

/ o

b
, IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N‘:: 000.082.705
£ SERIE : 1

 — e

LUIS CARLOS DOS SANTOS FARIA
EQUIPAMENTOS - EIRELI - EPP

R ROQUE FERREIRA DOS SANTOS, 28

JDSAO VENANCIO 11
CACHOEIRA

ALMIRANTE TAMANDARE;
PR

TEL/FAX: 4136574169

CEP: 83504517

OXIMARKA

DOCUMENTO AUXILIAR

>
DANFE ©

DA NOTA FISCAL
ELETRONICA

AT A0

AVE DE ACESSO

0 - Entrada o
1 - Saida 4118 1100 9435 6400 0168 SS00 1000 0827 0510 0014 §745

N‘f 000.082.705
SERIE : |
FOLHA: 1 del

Consulta de autenticidade no portal nacional da
NF-e www nfe fazenda gov briponal
ou no sie da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

VENDA FORA DO ESTABELECIMENTO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
T41180199944298 - 21/1172018 14:33:16

INSCRICAO ESTADUAL

9018412419

INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA

CNPJ

00.943.564/0001-68

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS 76.017.466/0001-61 |21/11/2018
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
R PASTOR ELIAS ABRAHAOQ, 22 CENTRO 83260-000

MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
MATINHOS (41)3971-6013 PR

FATURA

Niumero Data Veto Valor

001 21/12/2018 41,80

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUIC AD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 41,80
VALOR DO FRETE |VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1PI VALOR TOTAL DOS IMPOSTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 13,15 41,80
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA [ CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | U} CNPJ/CPF
LUIS CARLOS DOS SANTOS FARIA EQUIP. EIREL|9-Sem Frete 00.943.564/0001-68
ENDERECO MUNICIP1O UF INSCRICAO ESTADUAL
R ROQUE FERREIRA DOS SANTOS, 28 ALMIRANTE TAMANDARE PR (9018412419
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
| GAS/CILINDRO 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
o DESCRICAQ DO FRODUTO/SERVICO MM Nesosn| croe| unin | ouasT VALOR YALGR B.CALC 10M5 | VALOR oM |vALOR 11 |—ALIQUOTAS | VALOR TOTAL
PROD SH UNITARIO TOTAL icms | el IMPOSTOS
110003 OXIGENIO MED GAS ONU 1072 - CAP | 28044000f 0 102] s104] M3 2.0000 20,9000 41,80 0.00 0,00 000 | 000 | oo0 13,15
2M3

OMPLEMENTARES
EMPENHO
r Aproximad

CALCULO DO ISSQN

/8/50
03

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS

0,00

BASE DE CALCULO DO ISSON

0,00

VALOR DO ISSON

0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
O 1248 - 14

Titulos: Nro 18442/1 Ve Valor

prante pele
NADAMENTE 2

Documento emitido pc
DECLARAMOS OIIF O PRO

RESERVADO AQ FISCO




TAS
NE3YE COCUMENTO FISCAL FORAM ENTREQUES EM PERFEITA

ATESTO QUE os:!ﬂ’mﬁams | ) SERVICOS DISCRIMINADOS
CONDIGOES DE US0 € QUE sAo DESTINADOS

DE INTERESSE DO ORGAO: P =Y

enO1 245

ASS. DO SECRETARIO 9
i en
Claudir Lour )
gacretdrio Municipal de Salde
Decre'c 55/2018

DO MATERIAL

ATESTO QUE 08: ¢4 MATERIAS ( ) SERVICOS DISCRIMINADOS
NESTE COCUMENTO FISCAL FORAM ENTREGUES EM PERFEITAS

CONDIGOES DE USCQ E QUE SAO DESTINADOS

DE INTERESSE DO ORGAD:

Em 0£r EJQ}Z %70\,

ASS. DO SECRETARIO Assgcsazma DO MATERIAL

Gisele Cristina Rosa
Decreto n°3752018

ATESTO QUE 0S: P4 MATERIAS ( ) SERVIGOS DISCRIMINADOS
NESTE DOCUMENTO FISCAL FORAM ENTREGUES EM PERFEITAS
CONDIGOES DE USC E QUE $AO DESTINADOS

DE INTERESSE DO ORGAO:
em2iz7.24

ASS. DO SECRETARIO




'FREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22

CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAOQ: 013419  EMPENHO: 007784/18 Ordinario

0r950_512 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Dotagdo: 103010113 2 052 339 30.00.00 GAS E OUTROS MATERIAIS ENGAR 03318
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ATENCAO BASICA EM SAUDE

Credor: 5415 Lurs caRLOS DOS SANTOS FARIA - EQul CNPJCPF: 4 943.564/0001-68

Licitagéo: ALMIRANTE TAMANDAR
Nao se Aplica 7

Objeto da Despesa: GAS E OUTROS MATERIAIS ENGARRA MATERIAL DE CONSUMO

Valor da Liquidagao: R$ ; .
q ¢ 41,80 (quarenta e um reais e ****pitenta centavos****
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Retencgoes:

Total das Retengoes:

VALOR LIQUIDO:41, 80

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

Analisando a presente despesa, em fase de liquidacao, 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 - Correlagao 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 estd emdia com as Certiddes Neagativas.

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
correspondente a esta liquidagéo, cujo valor bruto ¢ RS, 80 (quarenta e um reals e ****
Oitenta centavosi*********************************************************
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| descontando as dedugdes cabiveis de R$ em conformidade com a Lei.

Matinhos, 12 de Dezembro de 2018.




