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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAO: 001583  EMPENHO: 009485/15 Ordinario

Orgéo: 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103010113 2 050 339 30.01.03 00000
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ATENCAO BASICA EM SAUDE

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

Registro de Prec 167

Objeto da Despesa:

Valor da Liquidagdo: R$ 5 ggg 79 DIESEL

(tres mil novecentos e ****oitenta e oito reais
e Setenta centavos*******************************************************

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

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDO: 3.988,70

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 Diéria, ou
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.
No caso de despesa vinculada a contrato ou convénio, 0 pagamento solicitado esta de acordo com © 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 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 legalidade da despesa,( responsabilizo-me pelo pagamento

. . - . . * % %k %k
correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto & R$3 - 988,70 tres mil novecentos e !
oitenta e oito reais e setenta COTIEAVOS * % % % % % % % % &k k ok k &k k ok ok ok ok ok ok ok ok kK okok ok
**************************************************************************

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

Matinhos, 26 de Janeiro de 2016.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAOQ: 001576 ~ EMPENHO: 009485/15 Ordinario

Orgdo: 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagd0: 103010113 2 050 339 30.01.03 00000
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ATENCAO BASICA EM SAUDE

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

Registro de Prec 167

Objeto da Despesa:

Valor da Liquidagédo: R$ DIESEL

2.321,86 (dois mil trezentos e *****vinte e um reais e *
xk*k**oitenta e seis centavos**********************************************

R **************************************************************************
etengoes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDO: 2.321,86

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 - Correlagéo dos valores constantes na NE, NF e recibo.
5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagao do responsével.

6 - O interessado esta emdia com as Certidoes Negativas.

A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulario esta devidamente liquidada, de acordo com 0
estabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

Considerando as informagdes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamerltg sl
correspondente a esta liquidagéo, cujo valor bruto € R$2-321,86 {dois mil trezentos e **x*¥

vinte e um reais e * *xk*xoitenta e seis centavos*************************#

| **************************************************************************

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

Matinhos, 26 de Janeiro de 2016.
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Recebemay de G'M AUg'O POSTO LTDA os produtos e/ou servigos constantes da Nota Fiscal Eletrénica indicada ao lado.

Destinatario: PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS - SAUDE - RUA PASTOR ELIAS ABRAAO, 022 - CENTRO - MATINHOS - PR.
Emissio: 10/12/2015 Valor Total: R$ 5.798,23

NF-e

DATA DO RECEBIMENTO 1DENTIFICA No 000.296. 960
GAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR
Série 001
DANFE
G_M AUTO POSTO LTDA Documgnto‘Auxiliar'da
Nota Fiscai Eletronica
0 - ENTRADA
AV JK DE OLIVEIRA, 1015 1-SAlbA E CHAVE OE ACESS0
CENTRO - MATINHOS - PR N° 000.296.960 | 4115 1275 1656 1300 0188 5500 1000 2969 6010 0240 8636
Fone: (41)3453-6311 CEP: 83260-000 Série 001
eri Consulta de autenticidade no portal da NF-e
Folha 1/1 www.nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora
NATURFZA DA OPERAGAO

Lancamento efetuado em decorrencia de CF

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

141150191382335 10/12/2015 10:55:12

INSCRIGAO ESTADUAL

1340044793

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO

CNPJ

75.165.613/0001-88

OESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAT SOCIAL

CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS - SAUDE 76.017.466/0001-61 10/12/2015
EUNEREGD BAIRRO / DISTRITO ceP DATA DA SAIDA
RUA PASTOR ELIAS ABRAAO, 022 CENTRO 83260-000 10/12/2015
MUNICIPIO UF TELEFONE / FAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
/ MATINHOS PR | (41)3452-8000 10:48:00
CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULC DO ICMS

%) Fonte: IBPT

2 quinzena de novembro ref cupom
4D9623/409625/409858/297093/297255/297461/297495/409932/297569/297591/297707/297715/297758/297836/297915/298258/298271/4101
43/298332/298403/298409/410257/298658/299398/299435299437/299801/299858/300347/300455/300469/300590/3007 24/3007 49/300786/30
0800/3301036/301077/301189/301294/301319/301517/301582/301768/301801/301887/301974/302071 Va! Aprox Tributos R$ 779,86 (13,45

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 5.798,23
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 5.798,23
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME /RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/ CPF
9 - SEM FRETE
ENDEREGC MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL  ©
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LiQUIDO
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
CODIGO VALOR VALOR VALOR BASE DE VALOR VALOR ALIQUOTA %
PRODUTO DESCRIGAC DO PRODUTO / SERVICO NCM/ISH CST | CFOP | UNID. | QUANTIDADE | e DESCONTO ToTAL CALC. ICMS ‘oM - T
1 GASOLINA COMUM 27101259 060 | 5929 | LT 1.597.31 3,63 0,00 5.798,23 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR TOTAL DO ISSQN
0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

Cmﬂ US| 1S

DATA E HORA DA IMPRESSAQ: 10/12/2015 10:55:07

Softplus Informatica Ltda (www.spi.com.br)



PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAO: 001584 ~ EMPENHO: 008452/15 Ordinario

0'950_5 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotagdo: 103010113 2 050 339 30.01.02 00000
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE ATENCAO BASICA EM SAUDE
Credor: 5 o.M AUTO POSTO LTDA CNPJICPF: 75 165.613/0001-88
Licitagao: , MATINHOS

Registro de Prec 151
Objeto da Despesa: GASOLINA
Valor da Liquidagdo:R$ 5 795 23 (cinco mil setecentos e- ***noventa e oito reais

e vinte e tres centavos**************************************************

R **t***********************************************************************
etengoes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDO: 5.798,23

303 Saude - Receitas Vinculadas (EC 29/00 -

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

5 - Atestado de servigo prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificago do responsavel.
6 - O interessado estéd 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 legalidade da despesa,( responsabilizo-me pelo pagamento
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correspondente a esta liquidagao, cujo valor bruto é R$5 - 798,23 cinco mil setecentos &

noventa e oito reais e vinte e tres CEMLAVOS ™ * % % % % %k k k ok o Kk &k ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok
**************************************************************************

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

Matinhos, 26 de Janeiro de 2016.




