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

. PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE EMPENHO

N® do Empenhol“ipo ) ) )
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Inexigibilidade 3

632/2017

39 22.02.17

22.02.17

VALOR ORGADO
1.500.000,00

SALDO ANTERIOR
116.193,50

VALOR DO EMPENHO
42.000,00

SALDO ATUAL
74.193,50
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA

E

SOLICITAGAO DE EMPENHO 632/2017
Modalidade: |Inexigibilidade: 003/2015 Processo: 039/2015 Contrato: 014/2015
Requisitante: |Secretaria Municipal de Satde |
Fornecedor: |GOVERNANCA BRASIL S/A TECNOLOGIA E GESTAO EM SERV l
Enderego: Av.Mal Floriano -- Grupo 603, - Centro — CEP 00000-000
Cidade: Rio de Janeiro - RJ )
Fone: 2516-3653(21) N
CNPJ: 00.165.960/0001-01
item | Quant | Unid Descricao Vir. Unit. Vir. Total
Licenga de uso do software PRONIM SP - SAUDE PUBLICA para
gerenciamento completo das atividades da Secretaria de Saude com
1 10 MES |0S seguintes modulos: Administragao, Paciente, Atendimento, R$ 4.200,00 R$ 42.000,00
Farmacia, TFD, ESF/PSF, Regulacéo, Laboratério, Gerenciamento,
Vigilancia em Salde e Vigilancia Epidemiolégica. Cada médulo com
fungbes e objetivos especificos conforme anexo da Secretaria de
Satde. )
TOTAL: RS 42.000,00
[Condicoes de Pagamexto: ]

Dpto. De Compras: k%) ME)&«@

Para uso da Contabilidade:

Dotacéo Orcamentaria:

Unidade:

Numero do Empenho:

Obs: Preencher Todos os Campos do Pedido
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Mimera da Nota

00012619
Data ¢ Hora de Emissao
... 102/01/2018 08:16:25
" Codigo de Verificagao
RPS N® 130086 Serie A, emitido em 02/01/2018 EJPD-LXGR

PRESTADOR DE SERVICOS

PREFEITURA DE BLUMENAU
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

BLUMENAU
211 §§21 £ ggam gg&iﬁﬂﬁam 31

MNome Fantasia, GOVBR

CNPJ 00.185.960/0001-01 inscrigao Municipal 118538
Nome/Razdo Social. GOVERNANCA BRASIL S/A TECNOLOGIA E GESTAC EM SERVICOS

Endsreco: RUA JOAQ PESSOA 1183, TERRED, ANDAR 1 E 2 - VELHA - CEP: 89036-001

Municipio: Blumenau UF. 8C

TOMADOR DE SERVICOS
Nore/Razao Social PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

CPFICHNPS 76.017.4686/0001.-81 Inscncas Municipal ewes
Endereco’ Rua PASTOR ELIAS ABRAAQ 22 - CENTRO - CEP: 83260-000
sMunicipio. Matinhos UF PR E-mail compras@matinhos.pr.gov.br

DISCRIMINAGAO DOS SERVICOS

04115705Periodo: D1/2018 Contrato: 2015.12.21.0002
ATUALIZACAO DE LICENCA DE USG DO SOFTHARE PRONIM SAUDE PUBLICA - ADMINISTRACAO -~ 340,40 P
ROMNIM SAUDE PUBLICA ~ FARMACIA - 800,00 PRONIM ZAUDE PUBLICA - PACIENTE - 340,00

Hao sujelto a ret. INSS ¢fe. 0S 203/99 Item 16, O5 209799, Circular 01-600.1 Nr 48/89, IN Ti1/02Z
e por nac se& enguadrar n
o art. 152 da IN 1080/03; Naoc zujeito ret PIS/COPINS/CSLL Lei 10B833/0 art. 30 ou 23 & RO nac oo
njrar art. 647 RIR Dec 30

.....

k’encmentm: in/0z/2018

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 1.480,00
INSS (R$) IRRF (RS) CSLL (RE) COFINS (R$) PIS/PASEP (R$)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Codigo do Serdgo
00.10.6 - Licenciamento ou cessdo de direito de uso de programas de computagéo.

falor Total das Deducées (RS) Base de Calculo (R$} Aliguota (%) Valor do 155 (R$) Crédito p/ Abatimenta do FTU
6,00 1.480,00 2,00% 29,60 0,00
OUTRAS INFORMACOES

- Esta NFS-e for emitida com respaldo na Lel n.784 de 15/12/2010 (Boletim Oficial da Cidade de Blumenau de 30/12/2010 - n 1485}
- Data de vencimento do 1SS desta NFS-¢ 10/02/2018

- EBsta NFS-e ndo gera créditc pots o womador & pessoa juridica e néa & condominio ediffcio residencial

- Esta NFS-e subshtue o RPS K° 130086 Serie A, emitido am O2/01/2018

- Cartais) de corregdo anexals) nenhuma.




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA i
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAO: 000421 EMPENHO: 001669/17 Ordinario

Or9!510512 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103010113 2 049 339 39.08.00 00000

Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAIL DA SAUDE

Credor: 4745 GoverNANCA BRASIL s/A TECNoLOGIA E  CONPJCPF: 00 165 960,/0001-01

Licitacao: SAQUAREMA
¢ Tnexigibilidade 3

Objeto da Despesa:
Valor da LiquidagéoiR§8 0 00 MANUTENCAO DE SOFTWARE
® 4

(um mil quatrocentos e ****oitenta reaisg****x*x*
**************************************************************************

**************************************************************************
Retengoes:

Total das Retengées:

VALOR LIQUIDGE8B0, 00

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

Analisando a presente despesa, em fase de liquidagio, 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 - Correlagdo dos valores constantes na NE, NF e recibo.

5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificacéo do responsavel.
6 - O interessado esta em dia com as Certidées Negativas.

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

Considerando as informagdes acima, que significam a le%aolidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

. N - N * k Kk ok
correspondente a esta liquidacao, cujo valor brito é RS, (um mil quatrocentos e
Oltenta reais ***‘k********‘k****‘k***‘k**************************************

*********************************************-k****************************

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

Matinhos, 10 de Janeiro de 2018.




£ BANCODOBRASIL

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

Comprovante do Pagamento - Pag202 08/02/2018
08/02/2018 - BANCO DO BRASIL - 8:44:36
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: 01/02/2018
NUMERO DO DOCUMENTO: 000067000000
VALOR TOTAL: 1.480,00

*xxxxx TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: GOVERNANCA BRASIL S/A TECNOLOG

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.

AGENCIA :

3.420-7

CONTA :00.000.005.247-7

Nr. Autenticagido: 9.0F5.E79.6EC.A4B.F65



