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~ PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

4, SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

CNPJ; 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000
4. End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax:3971-8006 E-mail: contabilidade@matinhos pr.gov.br

NOTA DE EMPENHO

N® do EmpenholTipo
000090/14 Ordinario Orcamentario

ORGAO
12-SECRETARIA MUNICIPAL
poT. 10.302

DE SAUDE

UNIDADE ORGAMENTARIA
01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CREDOR
8418-LUIS CARLOS DOS SANTOS FARIA - EQUIPAMENTOS M| 00.943.564/00071-68
enpereco RUA ROQUE FERREIRA DOS SANTOS | Zone

.0113.2.055.3390.30.04.00 GAS E OUTROS MATERIAIS ENGA!N;,CONTA 1980

CPFICNPJ

cipape ALMIRANTE TAMANPR

LICITAGAQ NUMERO SOLICITAGAQ PROC. COMPRA EMISSAQ VENCIMENTO
Registro de Preco 138 045/2014 {215 07.01.14 07.01.14
i VALGR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL

154.500,00 153.233,36 3.670,40 149.562,96
TTEM| QUANT. |UNID. | ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
11 440 M3 Gas oxigenio medicinal, envasado
em cilindros de 10m~. 6,00 2.640,00
1 720 M3! Gas oxigenio medicinal envasado em
cilindro de 2m?®. 13,00 936,00
1 5 M3 Gas oxigenio medicinal envasado em
¢ilindro de 1Tm*. 18,88 94,40
AQUISICAO DE GAS OXIGENIO
MEDICINAL PARA ATENDER SECRETARIAS .
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CONTRATO AREDUZIDA
ME 2By R AU YO ] oroe
FONTE DF RECURS
369-SERVYCO PRESTADO SUS/FATURAMENTO AIH ToTAL Haweo 3.670.40
ONRERENTE ORDENADOR DA DESPESA

OYNENDES JUMOR
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DATA DE PAGTO

SPURARIA

.

Prefeito Municipal
Eduardo Antonio Dalmora

CHEGUE N°

BANCO

TESOUREIRD

EMITIDO ../

07,01, 14
- OIS

LQUIDACAO __ 1 ] EMITENTE

i {

L

EM:

DECLARO{AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBIEMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE ]
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITACAD
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RECIBO

NOMEICPF ASSINATURA
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RECEBEMOS DE LUIS CARLOS DOS SANTOS FARIA EQUIP - EPP 0S PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO. NF-¢
DATA DE RECEBIMENTO [ IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR DESTINATARIO VLR TOTAL NOTA N° 000034734
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS 94,40 Série 1
DANFE
ox l M A RK A Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica
mmmmmw 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
1 -SAIDA 4114 1200 9435 6400 0168 5500 1000 0347 3419 9965 2666
Rua Roque Femeira dos Sentos,28 Jardim Séo Venéincio Ne° 34734 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
oxmape@uokeonbe CER: 83504517 Alm, Tamandard PR SERIE 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
(41)3657-2825 (41)3657-4169 (41)3698-5701 (41)3698-4814 FL 1/1 Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA ESTADUAL 141140192417056 11/12/14 11:04:44
INSCRICAO ESTADUAL INSC. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CPF/CNPJ
9018412419 00.943.564/0001-68
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS 76.017.466/0001-61 11/12/2014
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO COMPLEMENTO DATA DA ENTRADA/SAIDA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO,22 CENTRO 11/12/2014
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRIGAO ESTADUAL | CEP HORA DE ENTRADA/SAIDA
MATINHOS PR {ISENTO 83260-000
DUPLICATAS
NUMERO VENC. VALOR | NUMERO VENC. VALOR [ NUMERO VENC. VALOR
34734E/1 10/01/15 94,00 !/ 0,00 !/ 0,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO | VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 94,40
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 94,40
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ / CPF
LUIS CARLOS S FARIA EQUIP. ME 0 - EMITENTE 00.943.564/0001-68
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
RUA ROQUE FERREIRA DOS SANTOS, 28 ALMIRANTE TAMANDARE PR 9018412419
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAOQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
5] CILINDRO OXIMARKA 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
COD. PROD. DESCRI(,‘AO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | csosN CFOP | UN QTD V. UNITARIO V. TOTAL BCICMS V.ICMS v.IPl Q:I;\_IA%L AI[",I‘Q'
50510100 OXIGENIO MED. 1,0 - ONU: 1072 2804400010101 5102 |M3 5,0000 18.8800 94,40 0,000 0,00] 0,00 0,0000] 0,0000
OXIGENIO COMRPIMIDO 2.2 25 5.1
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP, OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL, NAO GERA DIREITO AO CREDITO FISCAL DE
ICMS/1SS/1P1, NOS TERMOS DA LEL

FORMA: DEPOSITO BANCO ITAU AG.2924 C/C 16747-7 - 30 DIAS

EMPENHO: 9014

LEI 12.741/2012 - VALOR APROXIMADO DE CARGA

TRIBUTARIA E DE 41,78 CONFORME FONTE DO IBPT.

CE 87927

DATA E HORA DA IMPRESSAO 14/01/16 13:46:09




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61
NOTA DE LIQUIDACAQ: 001050  EMPENHO: 000090/14 Ordinario

grgé‘)j 1_2 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
otagao. 103020113 2 055 339 30.04.00 00000

Projeto/Atividade: aACOES DO EIXO DE ALTA E MEDIA COMPLEXIDADE

Credor: 5418 1,uTs CARLOS DOS SANTOS FARIA - EQUI CNPJICPE: o4 943 564/0001-68

Licitagao: _ ALMIRANTE TAMANDAR
Registro de Prec 138

Objeto da Despesa:

Valor da Liquidacao: RS GAS E OUTROS MATERIAIS ENGAR

94,40 (noventa e quatro reais e quarenta centavos****
*************************************-k*********-k**************************

R t**v_\:***********************************************************************
etengoes:

Total das Retengdes:

VALOR LIQUIDO: 94,40

369 SERVICO PRESTADO SUS/FATURAMENTO AIH

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 - Correlagdo 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 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 Iegaligzde da despesa,( respo?lsggilizeo-rgﬁ ggl}(c)opagaergirgoe q
ST . : nove

Corrisggg%etn;e%g%tgg%%%a*ggg,*CELO*VELOI’E)S(ulo*gB§*****;***********************************

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

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

Matinhos, 17 de Fevereiro de 2016.




