FUNDO MUNiClP.ﬁ;L DE SAUDE
DEPARTAMENTO DE FINANCAS
CHP.J: 09.323.218/0001.51

NOTA DE EMPENHO

N° DO EMPENHO,/ TIPO
007197/2014 Ordinario

RECURSO
Orcamentario

ORGAD

DOTACAD

- 07 DEPARTAMENTO M.

DE SAUDE

103020021.2.024.339039509900 OUTROS SERV. DE TERCE

lumlnAnEuRcAMENTARIA
02 FUNDO MUNICIPAL DE

Ne CONTA
359

SAUDE
COD. DESDOBR.

2513

CREDDR3 832
ENDEREGO

CLINICA NEFROKIDS LTDA

RUA BRASILIO ITIBERE 003933 AG

CIDADE

Curitiba

FONE
l 33101199

(41

CHPJ 06.115.

577/0001-25

LICITACAO
Nao se Aplica

NUMERD

CONYENID

CONTRATO EMISSAD

08.10.14

YENCIMENTO
08.10.14

YALOR ORCADO
1.713.000,00

SALDO ANTERIOR
325.981

¥ALOR DD EMPENHOD
165,00

SALDC ATUAL

325.816,64

ITTEM
1

QUANT.[UNID.
1

ESXPECIFICACAD
VALOR REFERENTE SERVICOS
MEDICOS,PACIENTE:MATHEUS OT
SCHERER JOHANN

YALOR UNITARID

165,00

¥ALOR TOTAL

165,00

FONTE DE RECURSD

303 Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostos TOTAL LIGUIDG

165,00

MNOME D0 PROJETO/ATIVIDA

DE

Manutencao do Fundo Murnicipal de Saude

TOTAL BRUTD

165,00

EMITIDO

YISTO

EOIDIR SALVI
CRE 3266710

AUTORIZO A DESPESA

g4

FUNCIONARIO -

CONTADORA

SEC

TARID

ORDEM DE PAGAMENTO

FAGUE-SE A0 FAVORECIDO O WALOR ACIMA ESPECIFICADO,
PROYENIEMTE DESTA MOTA DE EMPENHO.

RECIBOH62C R$

DECLARC {AMOS) PARA O35 DEVIDOS FING, QLIE RECEET (EMOS) A
IMPORTAMNCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDEMTE AD ACIMA
DESCRITO E FELA QUAL DOU (AMOS) PLENA E IRREVOGAYEL

Mo CHEQUE 545 F 2,

o DA COMTA oo - Q

QUITACAD,
CE DE £\ DE & DE i
. V4
ol S tlenen
TESOURARIA CREDOR
BANCO AMOTACOES




R

1agiua 1 wuv L

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA

Namero daNota
14417

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS Data = Hora de EmissSo
09/10/2014 13:08:33

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

Coédigo de Verificagio

92FZO60U
PRESTADOR DE SERVICOS
Razdo Social: CLINICA NEFROKIDSLTDA
CPF f CNPJ: 06.115.577/0001-25 Inscric8oMunicipal: 04 03 0479724-3
Endereco: R.BRASILIO ITIBERE, 003933 - BAIRRO: AGUA VERDE Tel.: 41 - 40637124
Municipio: CURITIBA UF: PR Emgil: contato@nefrokids.com.br
TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razio Social:  Fundo Municipal de Sadde de Itapejara do Oeste
CPF [ CNP1: 09.323.218/0001-51 IMU: Outro Doc.:
Endereco: abilon de souza neves, 1275 - CEP: 85580000
Municipioz Itapejara d'Ceste UF: PR Email: joaocarlos.venturin@hotmail.com

DISCRIMINACAQ DOS SERVICOS

REFERENTE A UM M.A P A PARAD MENOR Matheus Otfo Scherer Joahann

Valor Liguido da Mota Fiscal = R$ 165,00

VALOR TOTALDANOTA -R$165,00

Codigo da Atividade

04 -03 -Hospitais, clinicas,laboratérios, sanatérios, manicimios, casasde saide, prontos-socorros, ambulatérios e

congéneres.
Valor Total das Dedugdes {R§) Base de Cilculo (R$) | Aliquota (%) valor do 1SS {R§) Crédito p/ Abatimento do IPTU
0,00 155,00 4,00 6,60 0,00
OUTRAS INFORMAGOES
Ezta MF 5-e fo emitida com respaldo na Ler 7372000
Esta NFS-e néio gera crédito, pois o Tomador de Servigos, PessoaJuridica, estalocalizado fora do municipio de CURITIBA
http://isscuritiba.curitiba.pr. gov.br/iss/Relatorios/frmVisualizar.aspx?_view__id=63 5... 09/10/2014



