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 Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6006 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

N° do Empenho/Tipo ) . .
10024 6/1§ Ordinario Orcamentario

ORGAO Al
ORKO  ETARIA MUNICIPAL DE saunE  |“NTORORS™{itiftcipar pE sauyoe
bor 10.302.0113.2.057.3390.30.01.03 DIESEL ‘N‘,com 3558
CREDOR CPFICNPJ

55-G.M AUTO POSTO LTDA 75.165.613/0001-88
enoereco RU2 T Juscelino K. de OLiveira |loye3453-2978 | opaptATINHOS PR
LICITAGAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 147 966/2018 236 12.04.18 12.04.18

VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
312.551,08 271.224,46 9.938,16 261.286,30

ITEl| QUANT. UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
4 9938,16 |[UN Valor estimado para aquisicao de

bleo diesel tipo S/10, com valor
baseados na media dos precos
maximos de venda ao consumidor d
Municipios do Estado do Parana,
constantes na tabela de resumo
semanal por municipio do Estado
Parana do Sistema de Levantament
de Precos do site da ANP - Agenc
Nacional do Petroleo, Gas Natura
e Biocombustiveis. 1,0000 9.938,16
SEC.MUN.DE SAUDE

FONTE DE RECURSO:369
: CONTA:6174-3
W 5,88 403 -|ni9fi38.06 - 2888 40 - 4° Quing D418 - Soldo-f4 2,10

CONTRATO REDUZIDA
017 03561
|[FONTE DE RECURSO I —
369—SERV}qé PQESTADO SUS/FATURAMENTO AIH 9.938,16

ORDENADOR DA DESPESA

DATA DE PAGTO = Prefeito Municipal
RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N°
BANCO emmTipo 12 104/ 18
/P o LA
LIQUIDAGAO / m =
TESOUREIRO ¥ — 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

\ . NOME/CPF ASSINATURA




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAOQ: 003575 ~ EMPENHO: 002425/18 Ordinario

Or9510512 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103010113 2 071 339 30.00.00 GASOLINA 03169
Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Credor: 55 g.M AUTO POSTO LTDA CNPJICPF: 75 165.613/0001-88
Licitagao: MATINHOS

Registro de Prec 147

Objeto da Despesa: GASOLINA MATERIAL DE CONSUMO

Valor da Liquidagao;R . . ] . ; .
q ¢ 2.%85,63 (dois mil oitocentos e ****oitenta e cinco real
s e sessenta e tres centavos**********************************************

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

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDGE85, 63

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 identificagao 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 identificagéo do responsavel.

6 - O interessado estd emdia com as Certides 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 Ie%aglidade da despesa( onsabilizo-me pelo pagamento

resp
% " . . 1 * % % %
correspondente a esta liquidagao, cujo valor brudo 8 &S dois mil oitocentos e
O 2% ineo reais e Sessenta e tres CEntavOoSk ki xkkikiiiiriixrsriss*
**************************************************************************

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

Matinhos, 19 de Abril de 2018.




RREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAO: 003574  EMPENHO: 002456/18 Ordinario

Orgéo:12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103020113 2 057 339 30.00.00 DIESEL 03561
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: 55 g.M AUTO POSTO LTDA CNPJ/CPF: 5 165.613/0001-88
Licitagao: MATINHOS

Registro de Prec 147

Objeto da Despesa:
DIESEL
Valor da Liquidagéo§R§35 06S ( : el DE-: CONSUMQ :
. . nove mil novecentos e ****trinta e clnco reails
e Seis centavcs**********************************************************

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

Total das Retengdes:

VALOR LIQUID®35, 06

369 SERVICO PRESTADO SUS/FATURAMENTO AIH

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 identificagao 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 identificagao do responsavel.
6 - O interessado est4d 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 Ie%aslidade da despesa( responsabilizo-me pelo pagamento

" . & . * % % %
| correspondente a esta liquidagao, cujo valor brifo RS, nove mil novecentos e
{ trinta e cinco reais e Seis centavos**************************************

**************************************************************************

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

Matinhos, 19 de Abril de 2018.




Dggtinatario: PIREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS - SAUDE -
Fmissdo: l9/(04?018 Valor & otal: R$ 12.820,69

Recebemos de G.M AUTO POSTO -EIRELI-EPP os produtos ¢/ou servigos constntes da Nowi Fiscal Eletronica indicada ao lado.
RUA PASTOR ELIAS ABRAAO, 22 - CENTRO - MATINHOS - PR.

NF-e
N° 000.299.413

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Série 001

G.M AUTO POSTO -EIRELI-EPP

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

0-ENTRADA
AV JK DE OLIVEIRA, 1015 1-SADA El CHAVE DE ACESSO
CENTRO - MATINHOS - PR N° 000.299.413 | 4118 0475 1656 1300 0188 5500 1000 2994 1310 0531 0005
Fone: (41)3453-6311 CEP: 83260-000 7 .
Série 001 Consulta de autenticidade no portal da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora

NATUREZA DA OPERAGAO
Lancamento efetuado em decorréncia de CF

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

141180067764328 19/04/2018 17:51:34

INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ
1340044793 75.165.613/0001-88
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ | CPF DATA DA EMISSAQ
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS - SAUDE 76.017.466/0001-61 19/04/2018
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA PASTOR ELIAS ABRAAO, 22 CENTRO 83260-000 19/04/2018
MUNICIPIO UF TELEFONE / FAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
MATINHOS PR | (41)3452-8000 17:42:33
DUPLICATAS
Al IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 12.820,69
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.820,69
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ / CPF
9 - SEM FRETE
‘RDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO l PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS e
Pi%?ﬁ?o DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NCM/SH csT | CFOP | UNID. | QUANTIDADE u\r::z:o DEVSAEL ::ro ‘1',3‘;2: citzﬁg;s vlzt’gn VA“L,?R ‘T;ESE
1 GASOLINA COMUM 27101259 | 060 |5929 | LT 664,892 4,34 0,00 288563 | »~ 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00
222 DIESEL B S10 27101921 | 060 | 5929 LT 2.888,10 3,44 0,00 9.935,06 L7 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00
e v / |
- I —"‘ Y — \ QA e ““* &;’ - > ==
r - I } Il -
- ™ - = e o -
q — B :"1 ~ ‘} 1‘ £ - ‘:'n - %"«-‘o“
At I . \ \ o - |- b y
Saak e
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR TOTAL DO ISSQN
0,00 0,00 0,(
DADOS ADICIONAIS
RESERVADO AO FISCO

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
(PAGAMENTO A PRAZO), NOTA REF. A 1° QUINZENA DE ABRIL 2018

EMPENHO 2456/18
213458/1, Placa: AQJ2472 Km: 8753 Val Aprox Tributos R$ 1.724,38 (13,45 %) Fonte: IBPT **

N

ssses EMPENHO 2425/18, | Ref NFCe

—

_

DATA E HORA DA IMPRESSAO: 19/04/2018 17:51:38

Softplus Informatica Ltda (www.spi.cor



