PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000

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

N® do Empenho/Tipo . ) ;
OO58§)3/18la Ordinario Orcamentario
ORGAD UNIDADE ORCAMENTAR
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE | 53 FU MUﬁECIPAL DE SAUDE
— 10.301.0113.2.071.3190.11.43.01 130 SALARIO - PESSOAL EFET]{N,CONTA 3137
CREDOR CPFICNP.J
9890-ELZI0O EDUARDO DOMINGUES DE BORBA 022.810.709-13
ENDERECO Rua: XV 202 BRanl.Saint EtlenneIFONE mmg}:atlnhos PR
LICITACAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Nao se Aplica 14.08.18 14.08.18
VALOR ORCADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
[2.779.038,55 1. 255,320, 12 33,83 .. 255,286,89
[TEI] QUANT. UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 1|1 [fTermo de exoneracao 33,8300 33,83

CONTRATO REDUZIDA
05576
|FONTE DE RECURSO
, , TOTAL LiQuIDO
303—Saud? RJceltas Vinculadas (EC 29/00 33,83
coNF RFM ORDENADOR DA DESPESA
'y //
A RCIPR b 160800 | ) // / e
7 =
TESOURARIA 4//
DATA DE PAGTO D8 /1% *“ Prefeito Municipal
RUY HAUER REICHERT
CHEQUE N° Q_o) 8
BANCO ) 520 emmpo 14 /08 18 A/)
g L LIQUIDAGAO £ . z SOV -1
~ TES R o I EMITENTE
I

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

EM: _/_l____

NOME/CPF ASSINATURA




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAO: 008201 EMPENHO: 005833/18 Ordinario

Orgdo: 12 SECRETARTA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103010113 2 071 319 11.00.00 130 SALARIO - PESSOAL EFETIV 05576
Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Credor: 9590 ELZIO EDUARDO DOMINGUES DE BORBA CNPJ/CPF: (22,810.709-13
e, Matinhos
Licitagao: Nao se Aplica

Objeto da Despesa: 130 SALARTIO - PESSOAL EFETIVO VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXA!

Valor da Liquidagdo: R$ 33 g3 (trinta e tres reais e ****oitenta e tres centa
VOS***********************************************************************

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

Total das Retengies:

VALOR LIQUIDO:33, 83

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

Analisando a presente despesa, em fase de liquidagdo, 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 - 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 esta emdia com as CertidGes Neqgativas.

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 le%%iidade da despesat responsabilizo-me pelo pagamentg rx

correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto é &R§- trinta e tres reals e
olLenta € EresS CEentavOoSkk*¥xFxxkkdkhkhkkhdkd ks kkhkddhhihhdkhkfrhdhdkddrdrshtdk
**************************************************************************

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

Matinhos, 16 de Agosto de 2018.




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

N°® do Empenho/Tipo . i .
0058§2/l Ordinario Orcamentario

ORGAD UNIDADE ORCAMENTARIA
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE IB FUF[%IQD MUNICIPAL DE SAUDE

por. 10.301.0113.2.071.3190.11.42.00 FERIAS INDENIZADAS lwonrs. 3137
CREDOR CPFICNP.J
9890~-ELZI0O EDUARDO DOMINGUES DE BORBA 022.810.709-13
ENDERECO Rua: XV 202 Banl.Saint Etienn#mNE cmhglatinhos PR
LICITAGAO NUMERO SOLICITAGAD PROC. COMPRA EMISSAO
Nao se Aplica ' 14.08.18 14.08.18
VALOR ORGADO SALDQ ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
2 .179.038,55 1725548611 165,39 1.255.320,72
TEI] QUANT. UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
il 1|1 [l'ermo de exoneracao 165,3900 165,39
CONTRATO REDUZIDA
7\ 03142
FONTE DE RECURSO
T i
303—Saud?/— Jieceitas Vinculadas (EC 29/00 ST 165,39
/ﬁ% ORDENADOR DA DESPESA %
/' /
Al MARIA DERETTI

=
CRCPR-036286/0-0 =

TEJOURARIA . : o

DATA DE PAGTO | SAJOR ’ | ? " Prefeito Municipal

CHEGUE N® % 25] 8 RUY HAUER REICHERT
\39)53}// emmno 14 /08 18

va g LIQUIDAGAO | | —

5 i 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 IRREVOGA\_'EL QUITAGAO

NOME/CPF ASSINATURA




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAO: 008203 ~ EMPENHO: 005832/18 Ordinario

Orgdo: 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dota¢do: 103010113 2 071 319 11.00.00 FERIAS INDENIZADAS 03142
Projeto/Atividade: ADMINISTRACAC GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Credor: 9590 ELZIO EDUARDO DOMINGUES DE BORBA CNPJ/CPF: (25 .810.709-13
Licitacdo: ' Matinhos

a0 Nao se Aplica
Obleto da Despesa: . FERIAS INDENIZADAS VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS
alor da Liquidagac: ?I.65,39 {cento e sessenta e cinco reais e trinta e ****

NOVe Centavos*kkkhkkkhkrkhkkkxhhkhrkhhkhhkkkkkhd kX hkkkhkhhhrh kb khkkrkrh k¥
kIR E KRR IR TR A IR IR I RRI R IR I R AR R KRR KRR FRRAI R AR IRk R ARk Rk kkkhkkkhkhhrhhhn

Retengdes: CONTRIBUICOES RPPS EMPRESA 2 62,03

Total das Retengdes:
62,03

VALOR LIQUIDG:03, 36

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 identificagéo do credor, ou
Folha de Pagamento de Pessoal elaborada pelo setor competente, ou
Oficio de Diaria, ou
Oficlo 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 - Correlacao 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 em dia com as CertidGes Negativas.

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

Considerando as informagdes acima, que significam %e%egidade da despesai responsabilizo-me pelo pagamento

correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto & cento e sessenta € cilnco Y
eais € trinta e Fr**nove CentavosS*  xkkkkkkkkdkdkkkkhkhhhhh koo xkhkhhhhhkhkodhd

***************************************‘k**********************************

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

62,03
Matinhos, 16 de Agosto de 2018.




£ BANCO DO BRASIL

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
Comprovante do Pagamento - Pag262 24/08/2018

24/08/2018 - BANCO DO BRASIL - 5:12:08

CONMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORNA DE PAGAMENTOS: TED - OUTRA TITULARIDADE

CLIENTE: PREFEITURA NUNICIPAL DE MATINHOS

AGENCIA: 3850-4 CONTA: 00.000.018.156-0
DATA DA TRANSFERENCIA: 23/08/2018

| NUMERO DO DOCUMENTO: 003256000000
VALOR TOTAL: 137,19

*Fxxxx* TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: ELZIO EDUARDO DOMINGUES DE BOR

BANCO : 237 - BRADESCO

AGENCIA :2.157-1
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CONTA :00.000.014.379-0

Nr. Autenticagdo: A.2B1.9EB.9A5.DE8.0D6 o ‘



