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 Abrahéo, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6006 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br
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ORGAD u D AMENTA
{5 8ECRETARTA MUNTCTPAL DE SAUDE | “NY°FORRM=YIMAcrparn pE saupe
- 10.302.0113.2.057.3390.30.07.99 OUTRAS DESPESAS COM GENEROEiN,CONT 3530
: A
CREDOR CPFICNPY
6885-J.F. FOFONCA 10. 648 856/0001-21
expereco RU@: Guarapuava 417 Caioba hmm coabl@tinhos PR
LICITAGAD NUOMERO SOLICTACAD PROC. COMPRA EMISSAO
Registro de Preco 118 2509/2018 186 11.09.18 12.09.18
i VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
! 350.000,00 75.758, 69 8.421,57 67.337,
ITEI| QUANT. UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

1 8421,57 |UN Valor estimado para aquisicao de
hortifrutigranjeiros com valores
baseados na tabela de precos
Prohort Pr. e na tabela de
Informacao de Precos Diarios -
Unidade Ceasa Curitiba. 1,0000 8.421,57
Aquisicao de
hortifrutigranjeiros.

r 1ot b 520,99
VTI]qOﬁ ﬁﬁ-‘)%ﬁﬁ)u
JFdd10 R% 503,50
MM D 734,44
M “ e )Uzﬂf
A= ful £ 10,%/)

CCNTRATO \ REDUZIDA

S

2018 03536

FONTE DE RE
NTE DE RECURSQ TOTAL LiQUIDO

-‘a~3ﬂu$d —jReéégtas Vinculadas (EC 29/00 B.421,57
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= 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




- 1]

!R:‘\.‘l‘hl'lll\l& de J F FOFONCA os Froduios con servigos constuntes da Nota Fiscal Eletranics indicads ao Lsdo
|-'bc\|u|;n.:rm MUESICIPIO DE MATINGIOS - RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 022 - CENTRO - MATINHOS - PR

Ennsedo 209072018 Valor Total RS 522,29
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N° 000.001.408
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IDERTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Série 001

AR

J F FOFONCA

RUA GUARAPUAVA, 417
CAIOBA - MATINHOS - PR
Fone: 99816-5570 CEP: 83260-000

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fis:al Eletronica

1]

N®000.001.408
Série 001
Folha 1/1

0- ENTRADA
1-5AiDA

(CHAVE DE ACESSD

4118 1010 6488 5600 0121 5500 1000 0014 0810 0001 4089

Consuita de autenticidade no ponal da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora

NATURE A DA OPERAGAQ

VENDA NO ESTADO

PROTOCOLD OE AUTDRIZACAD DF USO

141180184879166 28/10/2018 22:48:49

NSCRNCAD ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARID = 2]
| 9047151403 10.648.856/0001-21
DESTINATARIO / REMETENTE
| NOME ' RAZAD SOCIAL CNPJ I CPF DATA DA EMISSAD
- MUNICIPIO DE MATINHOS 76.017.466/0001-61 28/10/2018
ENDERECO BARRO | DISTRITO GEP DATA DA SAIDA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 022 CENTRO 83260-000 28/10/2018
MUNICIPI) uF TELEFONE | FAX INSCRICAG ESTADUAL HORA DA SAIDA
MATINHOS PR | (41)3971-6000 23:16:10
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DO ICMS VALOA DO ICMS BASE DE CALCULD DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR DO ICMS SUBSTITULICAD VALOR TOTAL DOB PRODUTDS
0,00 0,00 0,00 0,00 522,29
VALOR DO FRETE VALOA DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALDR 00 P VALOA TOTAL DA NOTA
! 0.00 0.00 0,00 0.00 0,00 522,29
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME | RAZAQ SOCUAL FRETE POR CONTA CO0IGO ANTT PLAGADOVECULG | UF CNPY . GPF I
0 - EMITENTE
ENDERECO MUNCIFIO uF INSCRIGAD ES TAUUAL o
[Guantape ESPECIE MAHCA | NUMERAGAD PESD BRUTD PESO LIOUIDD
287
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
co0IGo VALOR VALOR VALOR BASE OE VALOR VALOR ALIQUOTA %
| Fred DESCRICAD DO PRODUTO | SERVIGO NCM/SH | CSOSN | CFOP | UMD, | QUANTIDADE TARD OEECONTO TOTAL chLe. s cus e e
9 AGRIAD 07049000 | G103 | 5102 | MC 840 1,19 0,00 v.52 0,00 0,00 000 000 000
] ALFACE 070811001 0103 | 5102 | UN 25,00 0,69 0,00 17.25 0,00 0,00 0,00 000 i
4 BANANA OROIGO00 | 0103 | 5102 | KG 60,00 2,08 0,00 124,80 0,00 0,00 00| DLKI| 00
12 BETERRABA 12129100 | 0103 | 5102 | KG 10,00 148 0,00 14,50 0,00 0,00 0,00 000 o0
n BROCOLIS 200090001 0103 | 5102 | UN 8.00 n.79 0,00 6.32 0.00 0.00 0.00( 0.00] n.o0
5 CEROLA 071220001 0103 | 5102 | KG 18,00 1,07 0,00 19.26 n.on 0.00 0.00] 0,00 N
13 CENOURA 07129080 | 0103 | 5102 | KG 20,00 2,08 0.00 41,60 0.0 n,n 000 0,00] B0
3 CHEIRO VERDE 21039021 | 0103 | 5102 | MC 20,00 238 0,00 47.60 000 0,00 0.00| 0,00 00
4 CHUCHU 07108000 | 0103 | 5102 | KG 20,00 1.78 0,00 35.60 0,00 0,00 DOG| 0,00] W
| 18 LARANJA 08051000 | 0103 | 5102 | KG 40,00 1,80 0,00 72,00 0,00 0,00 0G| | o
n ovo OR9100 [ 0103 | 5102 | DZ 10,00 345 0,00 34.50 0,00 o0 000 tull‘ .00
25 REPOLHO GT051900 [ 0103 | 5102 | KG R.00 0,48 0,00 .84 0,00 0,00 000 0001 o
! 26 TOMATE 07020060 | 0103 | 5102 | KG 40,00 238 0,00 93,20 000 0.00 006 000 0o
[
‘ fee—) b ol 94 - |
‘ CONTA = 3 }
S|
‘ DNTE ‘
J RECURSOY: |
' J
| 1
CALCULO DO ISSQN S
[::scmcm MUNICIPAL VALOR T0TAL DOS SERVICOS BASE DE CALGULD DO 15508 VALOR TOTAL DO ISSON
0.00 0,00 0.00
DADOS ADICIONAIS
I Pt OHMACOES COMPLEMENT ARES HESEHVADD A0 FISCO

|DOCUMENTO EMITIDO POR ME OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, ISS E IPI.

lNUMERO DO EMPENHO 6760/18
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Atesto que os: YMateridls { )Serviess
diseriminados neste docUmetite fiscai hram entregues
em perfeitas condigoes de usu e qua 3o destinados
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Gisale Cnshina Rosa
Dacreto n°375/2018
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Assinatura do Secretisio




" PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
d.ll;},"

(s ESTADO DO PARANA )
L1y RUA PASTOR ELIAS ABRAHAQ, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

'y

NOTA DE LIQUIDACAQ: 012069  EMPENHO: 006760/18 Ordinario

Orgao: 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103020113 2 057 339 30.00.00 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03536
Projeto/Atividade: prcOES DO ETIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: ¢gg5 7. F, FOFONCA CNPJICPF: 10.648.856/0001-21
Licitagao: Matinhos
¢ Registro de Prec 118

Objeto da Despesa:

Valor da Liquidagso: R%QQOUTRAS DESPESAS COM GENEROS AL MATERIAL DE CONSUMO

;29 {guinhentos e vinte e deois reais e vinte e ***%%
nove Centavos*************************************************************

Fhhhkdkhhkhkhdhhhdhhdhhbhhbhbdbhhhhhkhbdbdhbhhhhhhhhhrdhbhhddbhkhhkhd b kbbb bdhhrh b hk bk hhhhdkx
Retengdes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDG:22, 28

303 8Saude - 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, cu
Recibo original, com a assinatura e identificag@o 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, 0 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 - Alestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagéo do responsavel.

6 - O interessado estd emdia com as Certidoes Negativas.

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

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

correspondente a esta liquidagéo, cujo valor bruto 8 &%, 29 (quinhentos e vinte e dois
reais a Vinte e ****nove centavos*********'k*******************************

khkdkhkhkhkhkhkhkhkhkhbhkrhrhhhkbrbhkhkhbkA bbb TR AR LT ERRERTRE R Rk dkkhkhkhkd kb hkkihdhdhkhkhkhhtrrrnhk

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

Matinhos, 13 de Novembro de 2018.




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAQ: 012070  EMPENHO: 006760/18 Ordinario

0’950_!12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103020113 2 057 339 30.00.00 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03536
Projeto/Atividade: AcOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: ¢gg5 5.F.FOFONCA CNPJICPF: 10.648.856/0001-21

Licitacao: , Matinhos
Registro de Prec 118

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

Valor da Liquidagao: R . .
Quidaglo: RY 33, 9o (setecentos e trinta e ****tres reais******xx*x*
B S S S S S S S S S SRS SR RS SRR R RS S EEREEEEEEEE R R R R R R R I R I I 0 b S S i S i R N S R R

Ak hkhkhkkhkdrhk A ko dhkhkhhhkhdhhkdkrhhhbhdhdhhkhkhhhbhhkhbhkhhkhhkhkhbdhkhbrrrkrrkrrkhh kb dkhkhdkdkdhkhdhdhhhkkix

Retengoes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDG:33, 00

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

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

| 1-Notade Empenho (NE) Criginal devidamente assinada.

2 - Nota Fiscal (NF) original, ou
Fatura, ou
J 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 identificagdo do responsavel.

6 - O inleressado esta emdia com as Certiddes 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 informagoes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto é RS, 00 (setecentos e trinta e ***+
tres reais****************************************************************

KRk IRk kX hkhkhk kX kA Ak bk A d Ak hhkdhkh ok hdhhdd ok kkok k& ok ok ok ook gk ok ok sk ok o ok sk o ke ke o o o % % s & % % o k|

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

Matinhos, 13 de Novembro de 2018.
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Tkn‘:h-u-n ;t J FFOFONCA as produite s efon servigos constantes da Nota Fiscal Eletrimica indicada ao Jado NF
Lestimstirio. AUNICIPIO DE M2 TINHUS - RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 022 - CENTRO - MATINHOS - PR -€
| Bitissdo: 26002018 Valor Totl® R 50750 -
Toama DO AECEBIMENTO WENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBELOR N 000.001.410
[ { Série 001
J F FOFONCA Documento Auxiliar da
Nota Fiszal Eletrénica
0-ENTRADA
1-SAIDA 1
RUA GUARAPUAVA, 417 CHAVE DE ACESSO
GACEA AT N®000.001.410 | 4118 1010 6488 5600 0121 5500 1000 0014 1010 0001 4109
Fone: 89816-5570 CEP; 83260-000 S gos 001
erie Consulla de autenticidade no portal da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO
VENDA NO ESTADO 141180184879234 28/10/2018 22:49:50
WNSCRICAD ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARID Py o
9047151403 10.648.856/0001-21
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME  RATAQ SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAD
MUNICIPIO DE MATINHOS 76.017.466/0001-61 28/10/2018
(Tm.un;u !BAHHUFDM1HITU CEP DATA DA SAIDA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAQ, 022 CENTRO 83260-000 28710/2018
MUNICIPIO ur TELEFONE / FAX INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
MATINHOS PR | (41)3971-6000 23:27:25
CALCULO DO IMPOSTO
| BASE DE CALCLLO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUGAD VALOR DO ICAKS SUBSTITUICAD VALOA TOTAL DOS FRODUTOS
1 0,00 0,00 0,00 0,00 507,50
:‘:‘. OR DO FRETE VALD® DO SEGURO DESCONTD DCUTRAS DESPEL A5 ACESSORIAS VALOR DG #1 VALDRA TOTAL DA NOTA
‘ 0.00 | 0.00 0,00 0.00 0.00 507,50
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
HOME * RAZAD S0CIAL FRETE POR CONTA CODIGD ANTT PLAGA DO VEIGULD uF CNPJ . CPF
0 - EMITENTE
ENDORECO MUNICIPIO uF INSCRIGAD ESTADUAL o
CUANTIGADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESD BRUIO PESD LIGUIDO
315
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
== oR VALOR oR BASE DE VALOR VALOR ALIGUOTA %
| xnoo Mscnx;mmmam'rorum NCMSH CS0SN | CFOP | UNID. QUANTIDADE ;:m £ o :;L'I'AI. CALC. ICMS CMS "™ _EUTIT
9 AGRIAD OT049000 | 0103 [ 5102 | MC 1,00 119 0,00 9.52 0,00 040 XY “.f'“! o0
| n ALFACE 07051100 4103 | 5102 | UN 23.00 069 0,00 1587 0,00 EX0 3] 04Ny 000 Diw
4 BANANA ORO39000 | 0103 | 5102 | KG 40,00 1,19 0,00 47.60 0,000 000 O00] O] Do
7 BATATA 20052000 | 0103 | 5102 | KG 50,00 1.07 0,00 53.50 0,001 000 O00] 000 1
14 BERINJE! A 07108000 | 0103 | 5102 | KG 12,00 297 0,00 35,04 0.0n 0,00 000 000 noo
5 CEROLA 071226600 | 103 | 5102 | KG 1R.00 1,07 0,00 19.26 .00 0,00 0.00( 0,00] N
I 13 CENOLRA 07120080 | 0103 | 5102 | KG 20,00 208 0,00 4160 0.00 0,00 0001 00| (i
6 CHEIRO VERDE 21039021 [ D103 | 5102 | MIC 15,00 238 0,00 1570 000 0.00 (Nlﬂ' 0 fll| v
‘ 14 CHUCHU 07108000 | D103 | 5102 | KG 25.00 0,59 0.00 14.75 0,00 0.00 0.00| 0.00( 0.0
15 COUVE FLOR 07041000 | 0103 | 5102 [ UN 16,00 .19 0.00 19,04 0,081 0.0 000] (UK i
8 ESPINAFRE 07103000 | 0103 | 5102 | MC B.00 119 000 4.52 000 (1,00 ““'. | i
i I8 LARANJA OROS1000 | 0103 | 5102 | KG 40,00 1.80 0,00 72,00 0,06 0. n‘m| [RE TN
I n ovo (4089100 | 0103 | 5102 | DZ 10,00 337 0,00 1370 noa .00 000| Gl
\ 25 REPOLHO 07051900 | 0103 | 5102 | KG 10,00 043 0,00 4.80 0o 0.00 000 (i) nen
| % TOMATE 07020000 0103 | 5102 | KG 20,00 4,75 0.00 05,00 0,00 0,00 000] 0.00| noo
[ |
| |
[ |
f. 5P
+Hr3 |
p |
ey
Seemmaliien ) i
i |
- =
CALCULO DO ISSQN E
[SSCACAD MUNCIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS EASE DE GALCULO DO 18SON x VALDR TOTAL DO 15508
i 0.00 0,00 0.00
DADOS ADICIONAIS : : —
o = HESERVADO AD FISCO
imc-«mcﬁ(s COMPLEMENTARES
| DOCUMENTO EMITIDO POR ME OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, 1SS E Pl
iNUMERO DO EMPENHO E760/18




‘rapks que 85! (Zi:later_igig ‘( )ga:ggl;:
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Claudlr Lourenge
0 Municipal de Satde
S“'Ef'c'fem 356/2018

Atesto que os: (OL)Materiais ( )Servigor
discriminados neste dscumernto fiscai foram entregues
em perfeitas condigoes de uso e que &30 destinados

De interesse do orgdg:

em: Ol 17904 émk:\

Assinatﬁ do Secretério

Gisele Cristina Ros-
Decreto n®375/2"
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sscriminados neste documerty, tiscal foram entregus
em perfeitas condigoes de uso e que <do destinados
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ijw orgdo: /] \

Assinatura’do Secretario
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAQ: 012071  EMPENHO: 006760/18 Ordinario

Or95°512 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Dotagdo: 103020113 2 057 339 30.00.00 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03536
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: 555 7. F. FoFONCA CNPJICPF: 10.648.856/0001-21

Licitagdo: , Matinhos
Registro de Prec 118

Objeto da Despesa:

Valor da Liquidagso: R%(”OUTR}‘;S DESPESAS COM GENEROS AL MATERIAL DE CONSUMO

, 50 (quinhentos e sete reais e cinquenta centavos**
**************************************************************************

R **************************************************************************
etengdes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDG:07, 50

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

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

1 - Nota de Empenho (NE) Criginal 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 - Correlagdo dos valores constantes na NE, NF e recibo.

5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagédo do responsavel.
8 - O interessado estd emdia 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

correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto 8 &%, 50 (quinhentos e sete reais e
cinquenta centavos*kkkkkdkkhdkkhmhrkkhdkkkdkkkhd ok d ok dodkdosdedok gk & F ok ook ke ok ko ok ok ok ok ok ok

hhkhhhhhhhhhhhdbrrhhdhdhhhhhhkkdk kb b h vk kA Ak hhhhkhk kb bk hhkkhhkhhhhhhdhbrdkhkhddhdddkk

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

Matinhos, 13 de Novembro de 2018.




!R:-u-ln-m-uk .lh_-‘;lF()N‘C\ u ,‘.u--'_- os efou servigas constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado
| LeFhaidrio: MUNICIPIO DE MATINHOS - RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO. 022 - CENTRO - MATINHOS - PR

|i-‘mmi-r 28102018 Valor Total. RS 712,47

NF-e
N° 000.001.411

UATA DO RECEHIMENTO

|
|
1

IDENTIFICACAD E ASSINATUHRA DO RECEBEDOR

Série 001

J F FOFONCA

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

TR R RN

0- ENTRADA [II
AUA GUARAPUAVA, 417 <R GoavE OE ACESSD
CAIDDA ZMAT NG T N° 000.001.411 | 4118 1010 6488 5600 0121 5500 1000 0014 1110 0001 4114
Fone: 99816-5570 CEP: 83260-000 Série 001
crie Consulta de aulenticidade no portal da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.briportal ou no site da SEFAZ Autenlicadora
NATURE 24 DA OPERAGAD . PROTOCOLD DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA NO ESTADO 141180184879283 28/10/2018 22:50:20
MESCRICAD ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARK) (= )
9047151403 10.648.856/0001-21
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RATAD SOCIAL CNPJ I CPF DATA DA EMISSAG
MUNICIPIO DE MATINHOS 76.017.466/0001-61 28/1072018
ENDEREGO BAIRRO | DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAOQ, 022 CENTRO 83260-000 28/10/2018
MUNICIPIO UF TELEFONE / FAX INSCRICAC ESTADUAL HORA DA SAIDA
MATINHOS PR | (41)3971-6000 23:33:07
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DO ICMS VALCH DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAD VALDR DO ICMS SUBSTITLACAD VALOR TGTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 73247
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR 0O 1 VALOR TOTAL DA NOTA h o
0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 732,47
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS o
NOME « RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CAODIGO ANTT PLAGA DO VEICULD uF CNPJ 1 GPF
0 - EMITENTE
ENDERECO a LUNICIPK) UF WSCRIGAD ESTADUAL
GUANIIADE | ESPECIE o WARGA NUMERAGAD PESO BAUTO PESO LIQUIDO
| 302
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
1‘ mo DESCRICAD DO PRODUTO / SERVIGO NCMSH | CSOSN | CFOP | UNSD. | GUANTIDADE ‘:n”ﬂ ot;cu:m :;":: c:‘::_‘;‘ 'g "‘:’“ _:T':mi‘,;;_
‘ 9 AGRIAO 07049000 | 0103 | 5102 | MC 8,00 1,19 0,00 9,52 0,00 0,08 000] vonl o
3 ABOBRINHA 07061000 | 0103 | 5102 | KG 22,00 2,08 0,00 45,76 0,00 0,00 o 00| o
‘ [ ALFACE O7051100] 0103 | 5102 | UN 25,00 0,69 UL 17,25 0,00 0,00 (X014 A RE T RO KL
‘[ b ALHO 07129010 | 0103 | 5102 | KG 10,00 13,07 0,00 130,70 0,0 0,00 0,001 000|000
i 7 RATATA 20052000 | 0103 | 5102 | KG 50.00 1,07 0,00 53.50 n.oo 0.00 0001 000} B0
! 5 CEBOLA 07122000 | 0103 | 3102 | KG 10,00 1.07 0,00 10.70 0,01 0.0 LXEd n,un. i
k] CENOURA 071290001 0103 | 5102 | KG 14.00 .08 0,00 02 .00 0.0 0.00] K|
{ 15 COUVE FLOR O7041000 | 0103 | 5102 | UN 15.00 119 0,00 17.85 0,00 0.00 000| 00| 0
| 1% LARANJA OROS1000 | 003 | 5102 | KG 40,00 1,80 0,00 7200 01,00 0,00 000 noal (o
1" BATATA SALSA (MANDIOQUINHA) 07142000 0103 | 5102 | KG 20,00 297 0,00 59,40 0.0 000 oon| ool om
| L] MANGA ORO45020 | D103 | 5102 | KG 20,00 238 0,00 47.60 o0 0,00 0.00( o] oo
| 2 MELANCIA 08071100 | 0103 | 5102 | KG 20,00 119 0,00 23,80 0.00 0.00 000( Dol o
2 ovo (HORDI00 | 0103 | 5102 | DZ 7.50 337 0.00 15,27 0,00 0,00 000 D00 i
! 26 TOMATE 07020000 | D103 | 5102 | KG 40,00 4,75 0,00 190,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0.
;
|
i N° CON
i FONTE
i JECURYC
|
L
CALCULO DO ISSQN .
[evscaIcAo suniCiAL VALOH TOTAL DOS SERVICOS BASE DE SALGULD DO ISSGN VALOH TOTAL DO ISSON
I 0,00 0,00 0.00

DADOS ADICIONAIS

[ 3t DHMACOES COMPLEMENT ARES

| DOCUMENTO EMITIDO POR ME OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, NAQ GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS. ISS E IPL.

NUMERO DO EMPENHO E780/18

|
|

RESERVADO AO FISCO




‘ Ue-

em perfeitas condicoes de uso e que cao

G0
Clau oureng i
g
relario Mumcnpa\ de Sad
Ses pecreio 35512018

Atesto que os: (™Materlals { )Servigos
discriminados neste documente fiscal foram entregues
em perfeitas condigoes de uso e que sdo destinados

De mteresse dq orgd
Ee0 (P

AssmattUa do Secretdrio

Gisele Cnstina Rose
Decreto n°375/201%

Atesto que os: (64
Materials Ser
discriminados neste documernts (iscai feiarr)i entr‘éiqi:;

em perfeitas condigoes de uso e que sdo destinados.

“0pe g
Assinatura ‘Bﬁﬂgﬁ@@nUem—
Beoreto 1 50412047

] destinados:

-




o | PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
&N ¢ ESTADO DO PARANA

RUA PASTOR ELIAS ABRAHI\O, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAO: 012072  EMPENHO: 006760/18 Ordinario
Orgéoi 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Dotagdo: 103020113 2 057 339 30.00.00 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03536
Projeto/Atividade: aAcoEs DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: ¢gg5 7.r. FOFONCA CNPJICPF: 10, 648.856/0001-21

Licitacdo: Matinhos
¢ Registro de Prec 118

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

Valor da Liquidagado: R . , ,
q ¢ %32,47 {setecentos e trinta e ****doilis reais e quarent
a e sete centavog Frrhdkkkkdkhkkhkkhkhkhhhhhhhhkhhhhhdkdkhdkekkhkkkkdkkhhkh bk bk hh k&

L R R R R A N A N U NI B S
Retengoes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDG}32, 47

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 Didria, ou
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem,
No caso de despesa vinculada a contrato ou convénio, 0 pagamento solicitado estd 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 prestadofrecebimento de material, com data, assinatura e identificagio do responssvel.

6 - O interessado esta emdia com as CertidSes Negativas.

A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulario esta devidamente liquidada, de acordo com o
estabeilecido no artigo 63 da Lei 4.320/64,

Considerando as informagbes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto 8 &3, 47 {setecentos e trinta e *¥**
dois reais a quarenta e sete Centavos*************************************
kAhkhhdrrhrrhhkhhkhbdhhbhkrhbrhrrhhbhhhdbhkhkhhhhbhhkhkhkhkhrhhhrkrdrrkrrrrrhbrbhbkhbhkhohkhhkhhrrhdhhhdkdx

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

Matinhos, 13 de Novembro de 2018.




—
| Recehemos de ) F FOFONE A o o

| Destinatinio: MUNICIPIO DE 38+
Emussdo; RO0GOIS Vakwe Tegal,

el iy

el
UATA DO ALCEBIMENTD

J F FOFONCA

RUA GUARAPUAVA, 417
CAIOBA - MATINHOS - PR
Fone. 99816-5570 CEP: 83260-000

= — e
- efon én-u_.n\ vonaihnies da Nota Fiscal Eletronica mdicuda s fsda
W05 I UA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 022

- CENTRO - MATINHOS - PR

NF-e

0-ENTRADA
1-SAlDA

DANFE

Documento Auxiliar da
Mota Fiscal Eletronica

[1]

N?000.001.413

Série 001

LT

Série 001
Folha 1/1

NAT urTMTnTcPFMglo

VENDA NO ESTADO

Consulla de autenticidade no portal da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DE USG

I41180184879342 28/10/2018 22:51:52

|

N“000.001.413

4118 1010 6488 5600 0121 5500 1000 0014 1310 0001 4135

MSCRICAD ESTADUAL INSCRICAD ESTADIUAL DO SUBSTITUTG TREBUTARK (=7 ]
Y047151403 10.648.856/0001-2]
DESTINATARIO / REMETENTE
NOMT " RAZAD SOCIAL CNPJ I CPF DATA DA EMISSAD
MUNICIPIO DE MATINHOS 76.017.466/0001-61 28/10/2018
ENDERECO BAFRG / DISTRITG cEP DATA DA SAIDA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAOQ, 022 CENTRO 83260-000 2871072018
MUNICIPIO o UF TELEFONE  FAX INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
MATINHOS ' PR | (41)3971-6000 ( 23:45:57
CALCULO DO IMPOSTO —_——
[l’J—SEM CALCULD DO ICuUS VALOR DO ICMS HASE DE CALCULD DO ICMS SUBSTITY GAD VALDR DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
| 0,00 r 0,00 0,00 0.00 1.048.06
=L:ﬂl(}l‘i DO FRETE vlu'ﬁilli.“?imﬂ-) {N.':CONYD ) OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR 0O ®1 VALDA TOTAL DA NOTA
L 0.00 0.00 0,00 | 0,00 0.00 1.048,06
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS —
[rcve maziosocw . —————— TFRETE POR SONTA CODII0 ANTT PLACADO VEGULD | UF CNPJ ) GPE
g 0 - EMITENTE J T
|Bioereco - MUNKCIPIO o NSCRIGAD ESTADUAL
|
‘ CUANIIGADE | ESPECKE T [uamca NUMERAGAQ PESO BRUTO PESO LQUIDO N
[ 425 J ' |
’DADOS DOS PRODUTOS .’SﬁHVICOS e——
b e DESCANG L0 DO PRODUTO / SERVIGO NCMSH | csosw | crop | umo. | ouANTIDADE s Phrocrioi8 g Pripagia g J "‘m’: ;_
i__—T__ AGRIAO e 07049000 | 0103 | 5103 | MC 12,00 119 0,00 1328 L YT _47{&?._;_(-'{1 win
i ABOBRINHA 00610001 0103 | 5102 | KG 20,00 1,78 0,00 A5.600 0,061 0.00 DK O00] 1M
" ALFACE 7051100 0103 | 5102 | UN 23,00 01,99 0,00 227 00 0.08) O00] 00| 1
! 4 BANANA ORO39000 [ 0103 | 5102 | KG .00 1.07 0,00 535 0,00 0,00 000 Do0| 000
7 BATATA 200520001 0103 | 5102 | KG 25.00 1,66 0.00 41.50 (L] 0.00 000 000! non
t 12 BETERRARA 2129100 [ 0103 | 5102 | KG 10.00 1,19 0,00 11,90 0,00 0,0 0.00[ 000 oo
| ) RROCOLIS 20019000 | 0103 | 5102 | UN 12.00 148 0,00 17,76 0,00 0,00 00| | o
5 CEROLA 07122000 0103 | 5102 | KG 18,00 1A 0.00 26,64 0,00 0.00 000 0000 N
J i CENOURA 07120000 [ 0103 | 5102 | KG 50.00 1.90 0,00 93,00 0,00 | 0,00 O00] 00|
6 CHEIRD) VERDE 039021 F 03 | 5102 | MC 10,060 238 0,00 23.80 00 .00 000 DIkl i
15 COUVE FLOK G0 1000 | miox [ stz | oN 12.00 1,98 0,00 2176 .04 0% 000 u,u-! TL{NY
15 ESPINAFRE O7103000 [ 0103 | 5102 | MC 12,00 119 0,00 14.28 0,00 non 0.00] O] 1on
| i1l LIMAO 19083200 0103 | 5102 | KG 10,00 6,20 0,00 62,00 a.00 0,00 0.00f p00] v
1 BATATA SALSA (MANDIOQUINHA, 07142000 | 0103 | 5102 | KG 25,00 327 0,00 BI1,75 0.00 0,00 0.00] 00| i
| 19 MANGA OR045020 1 0103 | 5102 | KG 40.00 297 0,00 1IR.80 0.0 0,00 0.00] 000 D
[ 21 MELANCIA 080711001 o3 | 5102 | KG 71,00 119 0,00 84,49 0,00 0.00 (00] 0,00] .00
J 22 OV ' HOBY100 | 0103 | 5102 | DZ 12,00 37 0,00 38.04 (0,00 .00 000 00! 000
i 25 REPOLIO 07051900 | 0103 | 5102 | KG 8.00 0,48 0.00 384 0,00 0.00 0ol nonf 000
: 26 TOMATE 07020000 0103 | 5102 | KG 50.00 6,52 0.00 326.50 t:‘l,[)()D 0.00 Oﬂn‘ D00 N0
i - 1
| TG e e |
{ N° CONTA: ,66 ==
FONTE: =4 — l ‘
I REffURSOS -——-:“L‘_" =1
I |—
CALCULO DO ISSQN — .
[scrcan moraca VALOR TOTAL DOS SEMVICOS BASE DE CALCULO IO 1850 VALDR TOTAL O 15507
0.00 0,00 0.00

DADOS ADICIONAIS

[ IHCHMACAHES COMPLEMENTARES

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OFTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, NAQ GERA DIREITO A CREDITU FISCAL DE ICMS, ISS E IPI.

|
i

NUMERO DO EMPENHO 6760/18

| RESERVADO A0 FISCO




Ataste que 08! (/) Meterials { YServiges
discriminados neste doéimenite fiscal feram entregues
em perfeitas condigoes de Uso e que ¢do destinados.

De intgresse do orgdo:
E"’Q’:ﬁjj M]
18 P>
Assinaiura di-Secretérl
Claudir Lourengd—
rio Municipal de Saide
sec[glgcreto 356/2018

A.testo que os: ({7()Materia|s ( )Servigos
discriminados neste documerntc fiscal foram entregues
em perfeitas condigoes de uso e que ¢do destinados

De interesse dg orgdo:
Em:d_i/_UIZOf y

Assinaturafdo Secretario

Gisele Cristina Rosz
Decreto n°375/2018

Atestdo que os: bl-)M
testg : aterlals S
gzcrlgnrlfngdos neste documento fiscai f ,(.a"), eﬁ{r::i::
perteitas condicoes de uso e que sdo destinagos

De~teresse; g2 orado:
) Iy s R N N
: AP

Assinatura co Secreta io

Darlene A.Ue Fréittas
Decrefo n° 5042012

yu



&&gﬁ PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
ri ESTADO DO PARANA

N

- RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAQ: 012073  EMPENHO: 006760/18 Ordinarioc
Orgéo_:lz SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Dotagdo: 103020113 2 057 339 30.00.00 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03536
Projeto/Atividade: acOES DO EIXO DE ALTA E MEDTA COMPLEXIDADE

Credor: 5585 7. F. FOFONCA CNPJICPF: 14 648.856/0001-21

Licitagao: Matinhos
¢ Registro de Prec 118

Objeto da Despesa:

Valor da LiquidagéoiR%48OUTRAS DESPESAS COM GENEROS AL MATERIAL DE CONSUMO

, 06 (um mil e quarenta e oito reais e seis centavos
**************************************************************************

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

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDCR4 8, 06

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 identificagdo do credor, au
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 prestadofrecebimento de material, com data, assinatura e identificagédo do responsavel.
6 - O interessado esta em dia com as Certidoes 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 informagbes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto 8488, 06 (um mil e quarenta e oito r
£A1S © Seis Centavog** kkkkkxkkkk ks kkkkkkkkF &k dkk ok dodkodk ok &k ok d ok 5 & % Kk & % o % & d % o ok

Fhhkhkhkhkhhhhhhkhhdhhhhhdohhhhhdhhhhhkhhhhhhddhhkhhkhhhhhh b bk ddhdohhhhohohhhhdh gk ddhdhhddhi

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

Matinhos, 13 de Novembro de 2018.




N

b -

| Revebemns de ) REOFONCA oatmtutos efon servigos constantes da Nota Fiseal Eletronica indiciada ao lado
#UA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 022 - CENTRO - MATINHOS - PR

'|Im|x:lﬁal MUNICIPIO DE MATINHOS ©

Ennssao 28102018 Valor Total: RS 630,47
|

NF-e
N 000.001.407

DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

Série 001

J F FOFONCA

RUA GUARAPUAVA, 417
CAIOBA - MATINHOS - PR
Fone: 99816-5570 CEP: 83260-000

DANFE

Documento Auxiliar da
Notla Fiscal Eletronica

0- ENTRADA
1-SAlDA

L AUMRHRERRORRI

1]

N° 000.001.407

CHAVE DE ACESSO

4118 1010 6488 5600 0121 5500 1000 0014 0710 0001 4073

Série 001
Folha 1/1

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/partal ou no site da SEFAZ Autenticadora

SATUREZA A GPERAGAD

I VENDA NO ESTADO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DF LISQ

141180184879079 28/10/2018 22:47:48

PSCRICAD ESTADUAL

Q047151403

INSCRICAD ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO

CNPJ

10.648.856/0001-21

DESTINATARIO / REMETENTE

NOUKE "RAZAD SOCIAL CHP I CPF DATADA EMISSAQ - .
MUNICIPIO DE MATINHOS 76.017.466/0001-61 28/10/2018
ENDERECO BARRG { DISTRITO cEP DATA DA SAIDA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAOQ, 022 CENTRO 83260-000 28/10/2018
MUNICIPIC) UF TELEFONE / FAX INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
MATINHOS PR | (41)3971-6000 23:11:14
CALCULO DO IMPOSTO
[uss DE CALCULO DO ICMS VALOR DO 108 BASE DE CALCULD DO ICAIS SUBSTITUICAD VALOR DO ICMS5 SUBSTITUIGAD VALDA TOTAL DOS PRODUTOS
} 0.00 0,00 0,00 0,00 630.47
‘r-nhciﬂ DO FRETE VALOH DO SEGURO DESCONTD OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO ™1 VALOR TOTAL DA NOTA N
{ 0.00 0.00 0,00 0.00 0,00 630,47
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME ' RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA COMGO ANTT PLACA DO VEICULD UF CNPJ: CPF
0 - EMITENTE
[ ENDERECO o MUNICIPIC uF WSCHIGAD ESTAUUAL
QUANT IDADE ESHECIE MARCA NUMERAGAD PESD BRUTO PESO LIQUIDD
292
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS ~
: ity CESCAICAO 0O PRODUTO | SERVIGO newsH | csosw | croe | umn | ouawmioage | WALOR hicsall S | ooy b ::m:
[ 9 AGRIAO 07049000 [ 0103 | 5102 | MC 8,00 1,19 0,00 4,52 00 0,140 0,00 0| D
| n ALFACE 07051100 [ 0103 | 5102 | UN 20,00 0,69 0,00 13,80 0,00 0,04 000] 000 0
| X ALHO 07129010 0103 | 5102 | KG 10,00 13,07 0,00 130,70 0. 0,00 O00( O00] D
| 4 BANANA ORO30000 | 0103 | 5102 | KG 40,00 2,08 0,00 83,20 0,00 000 000f 000 oo
' 7 BATATA 20052000 | 0103 | 5102 | KG S0.00 045 oo 47.50 0,00 0.00 0.00| 000! 000
5 CEROLA 07122000 0103 | 5102 | KG 18.00 119 0,00 21.42 0,006 0,00 0.001 000 Q.00
l 13 CENOURA 07129000 [ 0103 | 5102 [ KG 20,00 208 0.00 41.60 0.00 000 000 ool
| f CHEIRO VERDF 21039021 [ 0103 | 5102 | MC 20,00 238 0.00 47.60 0,00 (100 0.00] (00 i
I 16 COUVE FOLHA O7099490 | 0103 | 5102 | MC 15,00 238 0,00 15,70 0,00 0,00 000 n,w‘ 1o
| 35 ESPINAFRE 07103000 | 0103 | 5102 | MC 8.00 1.54 0.00 12,32 0,001 0,00 000 O] 1w
I8 LARANJA OROSI000 | 0103 | 5102 | KG 40,00 1.65 0,00 66,00 0,00 0,00 000 bon| D
3 LIMAO 19053200 0103 | 5102 | KG 10,00 517 00 5170 (XY 0,00 (.01 a4l nm
| 22 ovo 04089100 | 0103 | 5102 | DZ 5.00 345 0,00 17.25 0.00 0.00 000 000 0
[ 25 REPOLHO 07051900 | 0103 | 5102 | KG 8,00 0,57 0,00 4.56 0,00 0,00 0.0a] 000] oo
} 26 TOMATE (7020000 0103 | 5102 [ KG 20,00 238 0,00 47,60 0,00 0.00 0.00] 0.00f (1060
\ LU YA 3
} NCCONTA: © 1 TV ‘
‘ FONTH: D€ ‘
RECURBOS
| |
\
i i
CALCULO DO ISSQN
‘MCNCAOMICWM VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO 15508 VALOR TOTAL DO ISSON
0.00 0.00 0.00
T —— ——
DADOS ADICIONAIS =— =

| Bt CAMACOES COMPLEMENT ARES

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, NAC GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, 1SS E IPL

NUMERQO DO EMPENHD 8760/ 18

HESERVADO AD FISCO




- ! aterials ( )Bervige’
Atesto que of! I , cai foram entregue:

discriminados neste dofUmetils 1is reque:
em perfeitas condigogs de use e que <o destinado:

e ————

e or g0
De interesse do orgdo:

Em:@3/4d i

Atesto que os: VW)Materlals (. )Servigor
discriminados neste documente !lscat firam entreque:
em perfeitas condigoes de uso e que ¢do destinados

De interesse do orgdo:

:m: Q71 ?
T g

Assinatura 010 Secretério
3

Gisele Cristina Rosa
Decreto n°375/2018

0s: (LM
emcpgﬂrffgftdos neste documerity ’isfélsfufan-).semg°°
a5 condicoes da ysy ¢ 2m entregu:
—— que edo destinado.

— =
R —

Assinatura do Secretério



PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

|
|
L

| NOTA DE LIQUIDACAOQ: 012074  EMPENHO: 006760/18 Ordinario

0'9505 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103020113 2 057 339 30.00.00 OUTRAS DESPESAS COM GENEROS 03536
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: ¢85 5. F.FOFONCA CNPJICPF: 105, 648.856/0001-21
' Licitagao: ‘ Matinhos
' Registro de Prec 118

O JeReER DS pas; OUTRAS DESPESAS COM GENEROS AL MATERIAL DE CONSUMO

Valor da Liquidagao: R ; : ;
q s %30,47 (selscentos e trinta reais e quarenta e sete **
Centavos******************************************‘k***********************

LR R o i R R R I e I S e I T R T 3
Retencoes:

Total das Retengoes:

VALOR LIQUIDG: 30, 47

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

1 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 identificagdo do responsavel.

6 - O interessado esta emdia com as Certiddes 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.

|
F - .
Considerando as informagoes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto 8§ RS, 47 (seiscentos e trinta reais
e quarenta e Sete **CentavoS*********‘k***‘k********************************
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i

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

Matinhos, 13 de Novembro de 2018.




| £Z BANCO DO BRASIL

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
Comprovante do Pagamento - Pag202 23/11/2018

23/11/2018 - BANCO DO BRASIL - 5:12:38

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: TED - OUTRA TITULARIDADE

CLIENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

AGENCIA: 3850-4 CONTA: 00.000.018.156-0
DATA DA TRANSFERENCIA: 22/11/2018
VALOR TOTAL: 4.173,79

¥rxx>*x TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: J.F.FOFONCA

BANCO : 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA : 3.164-0

CONTA :00.000.000.892-9

NUMERO DO DOCUMENTO: 004781000000



