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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

DEPARTAMENTO DE FINANCAS

CHP.J: 09.323.21840001.51

NOTA DE EMPENHO

N© DO EMPENHO/TIPO
000593/2015 Ordinario

RECURSD
Orcamentario

ORGA

18]
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE

UNIDSDE ORCAMENTARIA

DOTACAD

02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

N CONTA COD. DESDOBR.
103020021.2.024.339030090000 MATERTAL, DE CONSUMO 404 1235
CREDOR 904 ANGEOMED- COM. PROD. MED. HOSP. LTD CHPJ 02.607.956/0001-81
ENDERECO FOMNE CIDADE
RUA PORTQO ALEGRE 046-523-5454 FRANCISCO BELTRAO
LICITAGAD NUMERD CONYENIO CONTRATO EMISSAD YENCIMENTO
Tomada de Precos 30 1670 10.02.15| 10.02.15
VALOR ORCADG SALDD ANTERIOR ¥YALOR DO EMPENHD SALDD ATUAL
500.000,00 471.570 1.497,30 470.073,14
ﬁEM QUANT.[UNID. JESPECIFICACAD YALOR UNITARID ¥YALOR TOTAL
1 1} UN| VALOR REFERENTE AQUISICAO 1
ALCOOL ETILICO 70%-1000ML 30,30 30,30
2 1| aMP 300 aMp DIMENIDRINATO CLORI
PIRIDOXINA,GLICOSE y FRUTOSE
10ML 1.467,00 1.467,00
-
FONTE DE RECURSD .
Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostos TOTAL LIQUIDO 1.497,30
NOME DO PROJETO/ATIVIDADE ]
Manutencao do Fundo Municipal de Saude TOTAL BRUTO 1.497,30
EMITIDO YISTO AUTORIZO A DESPESA
LOEDIR SALVE
CRC 3266710
FUNCIONARIO {CONTADORA SECRETARIO

ORDEM DE PAGAMENTO

PAGUE-5E AQ FAYORECIDO O YaLOR ACTMA ESPECIFICADO

PROVEMIENTE DESTA NOTA DE EMPENHO, ) IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDENTE AC ACIMA

DESCRITO E PELA QUAL DOU (AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL

ReciBo 2167 rg
, DECLARO (QMOS) PARA OS DEVIDOS FINS, QUE RECEBI (EMOS} b

QUITACAD,
DE DE e Q4 oE _ 75
TESOURARIA ' , CREDOR
BANCO ANOTACOES
N° CHEQUE N® D& COMTA 20 - ]




Recebemos de Angeomed Com. Prod, Medico Hosp. Eireli Epp os produtos constantes na nota fiscal ao lade NFe n°
00.035.197
Data do Recebimento Identificagda e Assinatura do Recebedor Série
001 J
—

Angeomed Com, Prod. Medico Hosp. Eireli Epp
Rua Octaviano Teixeira Dos Santos, 1132

Y [ lll il i il I Il |

N 00.035.197

Centro - FRANCISCO BELTRAQ/PR FST:e: 2‘: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal o no site da SEFAZ autorizatiora.
Fone: (46)3055-5454 - CEP: 85.601-030 olha: 1 de
\Fore: A

u

Consulta de Autenticidade no portal nacional da NF-e

Natureza da Operagao

VENDA DE MERCADORIAS ADQUIR/RECER DE TERCEIROS

Protocolo e Data de Autorizaggo de Uso
141150022881597 12/02/2015 16:57:01

Inscrigdo Estadual ou RG

9016160862

Inscrigio Estadual do Substituto Tributario

CNPJ ou CPF
02.607.956/0001-81

_J_J;

DESTINATARIO OU REMETENTE

Nome ou Razdo Social CNPJ ou CPF Data de Emissdo ) )
Fundo Municipal De Saude De ltapejara D'oeste 001402 | 09.323.218/0001-51 1210212015
Enderego Baio/Distrito CEP Data de Saida/Entrada
R Abilon De Souza Naves, 368 Centro 85.580-000 12/02/2015
Cidade Fone Estado Insrigéo Estadual ou RG Hora da Saida/Entrad
ITAPEJARA D'OESTE (46)3526-8330 PR Isento
_|Duplicatas
13/05/2015 R$ 1.497,30
Impostos e Tributagio
Base de Calculo do ICMS Valor do ICMS Base de Caleulo do ICMS ST Valor do ICMS ST Valor Aprox. Impostos (% e R$) Valor Total dos Produtos
0,00 0,00 30,13 % 451,10 1.497,30
Frete Segura Descontos Qutras Despesas Valor do IPI Valor Total da Nota
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.497,30
TRANSPORTADOR/VOLUMES
{Razéo Sacial Frete por Conta Gédigo ANTT  {Placa UF CNPJ
Transportadora 0 - Emitente AAA-0000 PR | 09.676.256/0001-98
Enderego Cidade UF Insriggo Estadual ou RG
. FRANCISCO BELTRAO PR
Quantidade Espécie Numeragéo Pesa Liquido

VOLUME

Produtos

Cédigo | Descriggo do Produto NCM/SH CFop

Valor Unitério |  Desconto Valor Total | B.C.ICMS |Valor ICMS Valor IP1 % ICMS [% 1P

0007098 |ALCOOL ETILICO 70% - 1000ML
Lote: 140542M Qtde: 0,000 Fab.: 01/05/2014 Val.: 30/05/

2017

22072010 5102

0000387

TO,CLORIDRATO PIRIDOXINA,GLICOS
E,FRUTOSE INJ. 10ML

Lote: 11018910 Qtde: 0,000 Fab.: 30/08/2014 Val.: 30/08/,
2018

30045090

000 151

3,0300 0,00 30,30 0,00 0,00 i 0,00 00 00

4,8900

1.467,00

00

Calculo do ISSQN

Valor Total dos Servicas

( Inserigdo Municipal

Base de Calculo do ISSQN

Valor do ISSQN

Dados Adicionais

ntormacges Comy

(BCO DO BRASIL: AG:0616-5 G/C: 5061- -X}
(TOMADA DE PRECOS 30/2014)

es

eservado ao Fisco

Shop2 - DANFE

Impresso em 12/02/2015 as 16:57:56



