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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

DEPARTAMENTO DE FRIANCAS

CHP.L 09.323.21840001.51 N OTA D E E M P E N H 0

N2 CHEQUE N DA CONTA ‘ng L oot -3

N® DO EMPENHO/TIPO RECURSO
005647/2014 Ordinario |Orcamentario
ORGAD |umnnn£ DRGCAMENTARIA
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE 02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DOTAGAD NO COMNTA 0D, DESDOBR.
103020021.2.026.339030010200 MATERIAL DE CONSUMO 373 0825
CREDOR] 371 ACF COM. DE COMB. LTDA - AUTO POSTO CHP) 02.375.643/0001-45
ENDEREGO FONE CIDADE
ROD PR 4666—- KM13 TREVO 46-526-1443 ITAPEJARA D OESTE
LICITACAD NUMERD CONYENID CONTRATO EMISSAC YENCIMENTO
Pregao 54 1461 28.08.14| 28.08.14
YALOR ORCADD SALDO ANTERIOR YALOR DO EMPEMNHO SALDO ATUAL
121.000,00 111.470 580,42 110.890,32
ITEMQUANT.]JUNID. [ESPECIFICACAD YALOR UNITARIO YALDOR TOTAL
1 1 VALOR REFERENTE AQUISICAO 1
LT GASOLINA COMUM 580,42 580,42
FONTE DE RECURSO T
497 Vigilancia em Saude TOTAL LIQUIDO 580,42
NOME 00 PROJETO/ATIVIODADE . .
Manutencao Bloco de Vigilancia em Saude TOTAL BRUTO 580,42
EMITIDO YISTO AUTORIZO A DESPESA
LOIDIR SALVI
CRC 2266710
FUNCIONARIO CONTADGRA SECRETARIO
ORDEM DE PAGAMENTO reciBo 4 HCBrs
PAGLIE-SE A0 FAVORECIDO O YALOR ACIMA ESPECIFICADO, DECLARO (AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS, QUE RECEEL (EMOS) A
PROVEMIEMTE DESTA NOTA DE EMPENHO, IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDENTE AC ACIMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU (AMOS) PLEMA E IRREYOGAVEL
QUITACAO, ’
DE DE \9 VO DE | ""
TESOURARIA CREDOR
BANCO ANOTACOES




ch@bcmo{f‘ic ACF COMERCIO DE COMBUSTIVEIS LTDA
0s Produtosiservicos constantes da NFe indicada ao lado

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N°: 000.049.025
SERIE: 4

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE
ACF COMERCIO DE COMBUSTIVEIS

LTDA
ROD PR 469 KM 32 032
TREVO - 85580-000
ITAPEJARA DO OESTE - PR
FONE: (46)3526-1443

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica

0 - ENTRADA E:’

1 -SAIDA
N.° 000.049.025

SERIE 4-FOLHA 1/1

LA

CHAVE DE ACESSO
4114 0802 3756 4300 0145 5500 4000 0490 2514 0542 0510
Consulta de autenticidade no portal nacional
#a NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou
no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAQ
Prestacao Repistrada em ECF

INSCRICAG ESTADUAL
(9010681757 . -

l INSCRICAD ESTADUAL DO S

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
1417140129980875 28/08/2014 i4:42:07

FeNP.
1 02.375.643/0001-45 j

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAPEIARA D'OESTE

TTosericer TTDATADEEMISSAG |

! 76.995.430/0001-52 28/08/2014
ENDERECO BAIRRO i CEP DATA DE SAIDA

- AV. MANOEL RIBAS S/N CENTRO i 85580-000 28/08/2014
| MUNICiPIO FONE / FAX ES'I'ADO’ INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
ITAPEJIARA D OESTE \ (46)3526-8300 ) PR 14:41:57

FATURA/DUPLICATAS

CALGULO DO IMPOSTQ

BASE NE CALC. ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR ICM$ SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1 0,00 0,00 0,00 0,00 635,76
TVALB0 FRETE 1 VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS [ VALOR DO [Pt VALOR TOTAL DA NOTA FISCAL
L 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00 635,76
FRANSRORTADOR / YVOLUMES TRANSPORTADOS . _
| NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF CNPJ / CPF
) 9-SEM FRETE L
ENDEREGO MUNICIPIO ’UF llNSCRlCAO ESTADUAL.
PADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS . ' _ ‘
CODIGO DESCRICAOQ DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH CFOP|UNID | QUANT. | VALOR VALOR DESC. % | B.CALC. | VALOR | VALOR | ALIQ. [ALIQ |
. ! UNITARIO rOTAL DO ICMS | ICMS 1?l ICMS |l
3 leTanOL o N 22072010/00 5929 | LT | 209000 8534 0,00 0,00 0,00 “000] 000 | 000 |
q GASOLINA COMUM 27101159/00 920 T 31800 §80.472 0.00 6.00 0.00 0.00] 0,00 1000 |
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DADXOS ADICIONALS
INFORMACOES COMPLEMENTARES { RESERVADO AO FISCO
PEACA. 2 VEICULO: VIGILANCIA VALOR SUBST. 172,47 |
FROTA... : ICMS$ RETIDO POR SUBST, TRIBUTARIA. |
KM......... O MEDIA.....: 0 BASE SUBST: 635,76 I
BCF: 2D nro: 001: 098481, 116634, 17145 i
' i
i
{




