PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
CNPJ: 76.017,46610901-61 CgP: 83.260-000 NOTA DE EMPENHO

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

N° do Empenho/Tipo
OOO3§ f Ordinario Orcamentario
ORGAQ lUNRAQEOR AMENTA
12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE @) MUNICIPAL DE SAUDE
por, 10-301.0112.2.049.3390.39.50.99 DEMAIS DESP. COM SERV. MEDJ, .. 3221
CREDOR CPFICNPJ
8488-TULIO E LIBERATO LTDA 19.360.610/0001-24
enpereco AV MARINGA 187A CENTRO lrong 91952711 cnaMATINHOS PR
LICITACAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Inexigibilidade 21 161/2017 {249 09.01.17 09.01.17
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
1.500.000,00 1.457.382,16 450.000,00 1.007.382,16
TTEM] QUANT. |UNID. | ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 1|SV |{Valor estimado para credenciamento

de laboratorip de analises
clinicas para prestacao de
servicos de exames laboratoriais
com base de precos da tabela SUS,
‘lcom plantao 24 horas por dia.
Demais condicoes conforme anexo da

Secretaria de Saude. 450.000,00 450.000,00
Credenciamento de laboratorio de
snialises clinicas. phy e ol L
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} Wl * "‘\ ) H _— T‘ ‘,
CONTRATO REDUZIDA
03249

FONTE DE RECURSO TOTAL LiQUIDO
303-Sau Re Vinculadas (EC 29/00 450.000,00
/ ccfns% // ORDENADOR DA DE3PESA

IVOMES JUNIOR

CRC/PR 047.434/0-2

TESUURARIA // ) 45:;;ffffffi:”/”
DATA DE PAGTO Og 4 ) Pref’ fo Municipat

) q [’ RUY HAUER REICHERT
CHEQUEN® ) ]
s 19D emmoo 09 /01y 17 %C}
,,/767%1;///”' LIQUIDACAO ___ /|
/ TReOyREiKD ITENTE
-~ RECIBO .

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMCS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, € PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPE ASSINATURA
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
ESTADO DO PARANA
DEPARTAMENTO DE LICITAGAO

PEDIDO DE EMPENHO N° 299/2017
SOL.EMPENHO 161/2017

Fornecedor: 4327 - TULIO E LIBERATO LTDA
Enderecgo: AV MARINGA, 187A - CENTRO — CEP 83260-000 - MATINHOS - PR
Fone/Fax: 91952711 CNPJ: 19.360.610/0001-24
Processo: | 249/2013 - Inexigibilidade n® 21 /2013
Orgao Solicitante: | FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotacao 3249 - DEMAIS DESP. COM SERV. MEDICO - HOSP., O
Orgamentaria:
Condigao de 30 Dias apos a emisséo da nota fiscal
Pagamento:
Local de Entrega:
- Objeto: Credenciamento de laboratério de analises clinicas.
Data Homologagio 26/12/13
Lt | Item Qtde Unid Descrigiao Marca = Unitario Total
JEb o dtem Vel T o

credenciamento de laboratério de
andlises clinicas para prestac&o
de servicos de  exames
1 1 1,00 SVC | laboratoriais com base de precos 2,00 450.000,00
5 ‘da tabela SUS, com plantao 24
horas por dia. Demais condicées
: : conforme anexo da Secretaria de
T Saude.

Valor Total R$

“~ Matinhos, 05/01/2017

) S

Departamento de Compras

Emissor; Daiana Miranda
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OFICIO N"015/2017

SENHOR PREFE[TO

PELO PRESENTE SOLICITAMOS A VOSsS
CONFORME O ABAIXO DESCRITO:

EMPRESA: TULIO E LIBERATO LTDA - ME

CNPJ: 19.360.610/0001-24
CONTRATO: 148/2013- PMM
PROCESSO : 249/2013

PROCESSO DE INEXIGIBILIDADE N° 021/2013 -

PREFEITIIRA MUNICIPAL DE M ATINFHOS

ESTADO

SECRETARIA MU

DO PARANA
NICIPAL DE SAUDE

MATINHOS. 05 DE JANEIRO DE 2017

A EXCELENCIA, AUTORIZACAO DE EMPENHO PARA PAGA

FONTE DE RECURSOS: 303

MENTO DE EXAMES LABORATORIAIS

ESPECIFICACAO MARCA | QUANT. LiGiTADA P ESTOQUE QUANT. PERIO & SALDO ‘ VALOR | vawor rto__
TOTAL SECRETARIA SECRETARIA SOLICITADA DO UNITARIO | emipENHD |
LICITADA ) CONTABIL | FisicO | | |
~ _ CONTABIL | FiSIC \ __ _
0 __ |
Prestagas de servicos de coleta, realizagdo [ i
e distribuicdo de exames de andlises 450.000,00 | 450,000,00 | 0 450,000,00 _&Poccbo
clinicas constantes neste edital, para o
Hospilal Nossa Senhora dos Navegantes e m
UBS (Unidades Basicas de Saude) \ | ‘
| ‘ | VALOR RS
gl | 450,000,00
_ - — _ -

Ruy Hauer Reichert



AVN MARINGA, 187

CEP: 83260-000 - Bairro: CENTRO
Municipio: Matinhos - PR

E-mail: processos@aguiacontabiidade.cnt.br
Fone: (00} 0000-0000

CNPJ / CPF

Numero da NFS-e

, 201700000000657

Data do Servigo Codigo Verificador

Inscricdo Estadual Inscricdo Municipal 01/12/2017 6e256a7680
19.360.610/0001-24  ***+ 41711
MUNICIPIO DE MATINHOS/PR Dt. de Emissac EXiQig[dade Tributado no Muricipi
S
Secretaria Municipal da Fazenda
~EC#: Fone: (41) 3971-8000 - nfse. matinhos. pr.gov.briNFSe. Portal 01/12/2017 Exigivel MatrrosiPR

Municipio de Prestacio do Servico

TOMADOR DO SERVICO
Nome / Razéo Social

MUNICIPIO DE MATINHOS

Matinhos/PR

Enderego

RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO,22

Cidade
Matinhos

UF

PR

Fone

{(41) 3571-6000

CEP
83260-0C0

Bairrc

CENTRO

CNPJ / CPF

76.017.466/0001-61

inscrigao Municipai

]41879

i!nscngéo Estaduat
H

i

E-mai

nfse@matinhos.pr.gov.br

INTERMEDIARIO DO SERVICO

Nome / Razao Sceial
ek kxk

JCNPJ { CPF
Cxknr

Inscricao Municipal
ko

C-mai

gFone Cidade
i *
DESCRIGAO DOS SERVICCS VALOR TOTAL ALlQ. VALOR IMPOSTO RETICO
; Exames laboratoriais realizados a pacientes da Secretaria de Saude de Matinhos no més 11/2017 40.866,95 2,00 817,34 Nac
conforme empenhc n® 355/2017
g
i
i
:
!
: i
| , ;
Ey?_ 380 1r
Cadigo do Servigo Codigo NBS
04.02 - Analises clinicas, patologia, eletricidade médica, radioterapia, FRERRERE
i quimioterapia, uitra-sonografia, ressonancia magnética, radiologia, tomografia e
congéneres.
CIDE COFINS ICOFINS Importagac 1CMS lOF 1Pl PISIPASER PASEP Inponagan
0.00 0,00 0,00 .00 0,00 0,00 0,00
Rasa Calerdn ISSON Prénrin alor do ISSON Proprio Base Calcuio ISSON Retido Valor do ISSQN Retido Vator Total de ISSGN Walor DedugaoDasconos
40.866,95 817,34 0,00 0,00 817,34 0.00
Valor Total da NFS-e ﬂ40.866,95 lValcsr Liguido da NFS-e 40.253,95

Informagdes Adicionals

Lei 12741/2012: Mun: R$817,34; Est: R$0,00; Fed: R$0,00: Total Aprox: R$817,34
iR Retido: R$613,00

Te——

Consulta realizada em 01/12/2017 as 18:30:38.
Para consuitar a autenticidade acesse: nfse.matinhos.pr.gov.br/NFSe Portal
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
ESTADO DO PARANA

£ RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAO: 013443  EMPENHO: 000355/17 Ordinario
Orgéo: 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Dotacéo: 103010113 2 049 339 39.00.00 DEMAIS DESP. COM SERV. MEDIC 03249
Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

Credor: 5455 TuLI0 E LIBERATO LTDA CNPJICPF: 19.360.610/0001-24

Licitaggio: MATTNHOS
otagao: o exigibilidade 21

Objeto da Despesa: DEMAIS DESP. COM SERV. MEDICO OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS

Valordaquuldaga803%66,95 (quarenta mil oitocentos e sessenta e seis ****
reais e noventa e CinCO Centavos******************************************
**************************************************************************

Retengdes: IMPOSTO SOBRE A RENDA RETIDO N 613,00

Total das Reten%éleg: 00

VALOR LIQUDG 53, 95

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

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

5 - Atestado de servigo prestadofrecebimento de material, com data, assinatura e identificagdo do responsave!.
6 - O interessado esta 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 le%a%idade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

correspondente a esta liquidagao, cujo valor bAflo & R/ _ (quarenta mil ‘oitocCentos e
Sessenta e sels ****reais e noventa € CINCO CentAVOS*** %k %k kkkkkkkkkkxkx
**************************************************************************

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

613,00
Matinhos, 08 de Dezembro de 2017.
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08/12/2017 - BANCO DO BRASIL - 15:06:47
385003850 SEGUNDA VIA 0004
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: PM MATINHOS -FUS

AGENCIA: 3850-4 CONTA: 18.156-0
DATA DA TRANSFERENCIA 08/12/2017
NR. DOCUMENTO 662.100.000.021.487
VALOR TOTAL 40.253,95

*¥¥xx%x  TRANSFERTIDO PARA:
CLIENTE: TULIO E LIBERATO LTDA - M

AGENCIA: 2100-8 CONTA: 21.487-6
NR. DOCUMENTO 663.850.000.018.156
NR.AUTENTICACAO 5.484.476.E22.397.1F5

Transag&o efetuada com sucesso por: J5143389 SIMONE DIOGO DOS SANTOS MORES.

https://aapj.bb.com.br/aapj/noticia.bb?tokenSessao=836a2151e96db08aal 62cc431334... 08/12/2017



