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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

/ SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS

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

NOTA DE EMPENFE)/

N° do Empenho/Tipo
000248/16 Ordinario Orcamentario

ORGAO

DOT.

12-SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0113.2.049.3390.36.15.00 LOCACAOC DE IMOVEIS

UNIDADE ORGAMENTARIA
01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
N°CONTA 3214

CREDOR

8674-MARCIA ELISA RIOS PEREIRA

CPFICNPJ

479.295.960-87

enpereco AV . Paranagua 179 Balneario Ri\*ﬁone cipape Matinhos PR
LICITACAO NOMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO VENCIMENTO
Dispensa por Just 59 013/2016 |[263 12.01.16 12.01.16
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
140.000,00 128.485,60 25.500,00 102.985,60
ifééﬂ"bUANt UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
11 10| ME| Locacao de Imovel para
§ funcionamento do Centro de Atencao
| Psicossocial - CAPS. \ 2.550,00 25.500,00
| 6,,,3—/—
!
i
i
|
!
CONTRATO 7 REDUZIDA
2014/‘/ 7 03216
FONTE DE RECURSO s
, [
303—Saude/— Rec%:as vinculadas (EC 29/00 TOTAL LIQuIPO 25,500, 00

e

GONFEREN
.

VO MENDES JUNIOR
CRC/PR 047.434/0-2

DATA DE PAGT

TESOURARIA

, 05102

oP.\4

ORDENADOR DA DESPESA

7

Prefeito Municipal
Eduardo Antonio Dalmora

DECLARGC({AMOS) PARA OS DEVIDO
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DE

S FINS QUE RECEBI{(EMOS) A IMPORTANCIA DESTA A
SCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENAE IRREVOGAVEL QUITAGAO

CHEQUE N°
BANCO ’50\ o emmpo 12,0, 16
- LIQUIDAGAD __ [ I
TESOUREIRO / JEMITENTE
RECIBO 1

GUIADE

NOME/CPF

ASSINATURA




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FiNANCAS
CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000 EMPENHO EXTRA

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

N° do Empenho/Tipo
000137/16 Extra-Orcamentario

ORGAO UNIDADE ORGAMENTARIA
00-PREFEITURA MUNICIPAL IMPOSTO SOBRE A RENDA RETIDO NA FONTH
DOT. neconta 01540
CREDOR CPFICNPJ
4395-TRRF-IMPOSTO DE RENDA RETIDO NA FONTE
enoereco RUA PASTOR ELIAS ABRAAQO 22 CEN[Pone cipabdATINHOS PR
LICITACAO NUMERO SOLICITACAO PROC. COMPRA EMISSAO VENCIMENTO
Nao se Aplica 04.02.16 04.02.16
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
0,00 -45.780,21 48,45
ITEM| QUANT [UNID.| ESPECIFICACAD VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 1 emp 248/16 01/2016 48,45 48,45
< _ )
LOCAL DE ENTREGA
/ J
/ TOTAL GERAL T

FONTE DE RECURSO // /
rd
RENTE //

¢ ORDENADOR DA DESPESA LIQUIDAGAO
pata __ 1|

~ CONTADOR
TESOURARIA Prefeito Municipal
CHEQUE e DH )’ D 2 Eduardo Antonio Dalmora ASSINATURA
BANCO 3@
( / emmpo 0402 /16
rss‘t% RO ASSINATURA
~

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

A U

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 QUITAGAO

EM: / /

- NOME/CPF ASSINATURA
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. “u‘ , 1040 , 10490.82736 39000.200046 03076.096910 6 67100000004845

Local de Paaamento Guiz Yencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 20/02/2016
“BREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS - PARANA 3164 1 0657350,
Data do Documento NLB'@ 9% Documerﬂqfé?géﬂgtrg Espécli‘eigoc. Aceite N ) 5'7:6?/2 016 24 %%M-@@O 760969-7
Uso do Banco Carteira [Espcie Moeda Quartidade Moeda Valor Moeda Valor do Documento
18 R$
Instrugdes (-] Desconto

(-) Outras DedugGes

(+) MorasMulta

, 00 0,00 , 00 [+] Outros ficréscimos

(=) Valor Cob4'%d,o4 5

NAO RECEBER APGS O VENCIMENTO |
MARCIA FILISA RING DERETIRA

Sacado 0
0

l’!! : Adterticagdo Mecdnica FICHA DE COMPENSA';AO
iull il



A

TIPO DE CADASTRO: 6

NR DO CADASTRO : 46536-0 CNPJ/CPF:479.295.960-87 G: 0
CONTRIBUINTE : MARCIA ELISA RIOS PEREIRA

INSC. ESTADUAL

ENDERECO : 0
COMPLEMENTO

CEP/CIDADE/UF : 0

DESC. SERVICO
DATA DO SERVICO

" RLL Municipio de Matinhos - Parana
q Guia de Recolhimento de Débitos

GUIA DE RECOLHIMENTO: 3076 /2016 DE 04/02/2016

VALOR DO SERVICO: 0,00 0,00 0,00

NOTAS FISCAIS

OBSERVACAO

Ano Parc Vencimento Divida Sb Vlr Orig. V1.Juro V1.Multa Correg¢do Corrigido
2016 1 20/02/2016 74 IRRF-CONTR.TERC.M 1 48,45 0,00 0,00 0,00 48,45
TOTAL: 48,45 QUARENTA E OITO REAIS E QUARENTA E CINCO CENTAVOS
Cbs.:

O Pagamento dos valores acima discriminados
deverdo ser efetuados em qualquer agéncia
até o dia 20/02/2016 . Apdés esta data os
valores deverdo ser atualizados.



PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

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

NOTA DE LIQUIDACAO: 000653 ~ EMPENHO: 000248/16 Ordinario

grgéoj 12 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
otagdo: 103010113 2 049 339 36.00.00 LOCACAO DE IMOVEIS 03216
Projeto/Atividade: ADMINISTRACAO GERAL E DO FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE
Credor: g574 MARCIA ELISA RIOS PEREIRA CNPJICPF: 479.295.960-87
Licitagdo: , Matinhos
Dispensa por Jus 59

3:33:2:?_?3?3:520 ng LOCACRO DE TMOVELS OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS

quidagao: 2.550,00 (dois mil quinhentos e ****cinquenta reajg****x*

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

Retengoes: IMPOSTO SOBRE A RENDA RETIDO N 48,45

Total das Retengdes:
48,45

VALOR LIQUIDO: 2.501,55

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 & identificacdo 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 esté de acordo com o pactuado.

3 - Coincidéncia nos credaores 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 Negativas.

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

|

. correspondente a esta hquucla*gfg,*c&o*vaglor bruto € R$< - A S R

Considerando as informagdes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento
(dois mil guinhentos e *x ko

* Kk kK ok ok kK Kk kK ok ok ok

cinquenta reals
**************************************

* Kk Kk kK Kk K Kk Kk Kk ok ok ok ok koK

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

48,45
Matinhos, 04 de Fevereiro de 2016.

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




