™ NOTA DE EMPENHO
o Estado do Parana
Fundo Munic de Saude de Itapejara D'Oeste
Secretaria de Financas
Contadoria Geral do Municipio
CNPJ 09.323.218/0001-51
008536/13 Ordinario Orcamentario

Orgao: (07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE Unid: 02 FUNDO MUNICIPAI DE SAUDE
Dotacao: 103020021.2.025.3390.30.00.00 MATERIAL FARMACOLOGICO Conta P: 36
Conta S: 100!
Credor: 541 FARMACIA E DROGARIA JVS LTDA CGC: 02.276.551/0001-08
Banco: 000 Ag: C/C:
Endereco: AV. MANOEL RIBAS, 403 Fone: 526 1016 Itapejara d' Oeste
Nao se Aplica Emissao:11.11.13 Vencimento:11.11.1
---Valor Orcado--- ---Saldo Anterior-- -Valor do Empenho-~ ---Saldo Atual---
500.000,00 223.216,48 2.340,00 220.876,4
Ttem OQtd Uni ———————-—- Especificacao--——————--— Valor Unitario Valor Tota
1 60 UN VALOR REFERENTE AQUISICAO 60 UN
BIGFRAL PLUS AD XG 20,00 1.200,0
2 12 UN 12 UN SAF GEL HIDRA ALGINATO TB 85
GR 95,00 1.140,0
-
Fonte Recurso: Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostos Total Gera
2.340,0
ENCARREGADO SERVICOS CONTADOR ORDENADOR DA DESPES
el it B Liquidacao—~——————— e
Dvn<laro que o Material foi Fornecido
' Servico Prestado  ——————— e Data: / /
RESPONSAVEL
——————————————————————————————————— Pagamento-—-——--=———m—m—mm
Descontos: A- INSS- RS - Cred- Total Descontado
Demonst.: B- IRRF- RS - Debi- RS - ?
218,
e Ordem de Pagamento —-——————— ————————p—————— Recibo 4—€¥i— ——123———
Em / / . Emjl/ﬁjdg.
Pague-se a importancia Recebi a importancia
Acima Processada = = ————————————m—mmmm Acima Processada = = ———————————————-—
SECRET. FINANCAS ASSINATURA CREDO
Cheque Certifico Haver Pago

a Importancia Acima

Banco ?OOO*Q (’B@ (%}) Mencionada = = ==Z00 @ ———m— e

TESOUREIRO



DANFE CONTROLE DO FISCO
~ -+  FARMACIA E DROGARIA JVS _ |Documento Auxiiar da Nota
A ‘ ’ Fiscal Eletronica
’ LTDA 0 - Entrada
1 - Sal’da l CHAVE DE ACESSO
4113 1102 2765 5100 0108 5500 1000 0000 3611 0009 2016
. . N° 000.000.036 " .
AV MANOEL RIBAS, 403 - - CENTRO, Itapejara d'Oeste, PR - , Consulta de autenticidade no portal nacional da
CEP: 85580000 - Fone/Fax: 4635261016 SERIE: 1 NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site
Pagina 1 del da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAC[\O DEUSO
VENDA DE MERCADORIA 141130166086829 - 12/11/2013 14:45
INSCRIGAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ
9014966177 02.276.551/0001-08
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPY/CPF DATA DA EMISSAO
MUNICIPIO DE ITAPEJARA D'OESTE - FMS 76.995.430/0001-52 12/11/2013
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
AVENIDA MANOEL RIBAS, 620 - CENTRO 85580-000
MUNICIPIO ’ FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
Itapejara d'Oeste 35268300 PR {ISENTO
FATURA
PAGAMENTO A VISTA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 2.340,00
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 2.340,00
\"TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
0 - Emitente
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
cODIGO DESCRICAO DO PRODUTO/SERV[Cb NCM/SH CST j§CFOP || UNID. QID. VLR. UNIT. VLR. TOTAL BC ICMS VLR. ICMS VLR. IPI ?g?s AII‘;?
25 BIGFRAL PLUS AD XG . 48184010 o103 §5102 | UN | 60,0000 20,0000  1.200,00
45 SAF GEL HIDRA ALGINATO TB 85 GR 30059000 o103 }5102 | UN | 12,0000 95,0000]  1.140,00
N
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

RESERVADO AO FISCO




