T

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

DEPARTAMENTD DE FHIANCAS

CHPEL

0832321 80001.51

NOTA DE EMPENHO

Ne DO EMPENHD/ TIPO
002725/2015 Ordinario

RECURSD
Orcamentario

ORGA

DOTAGCAO

o
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE

103020021.2.025.339039501000 OUTROS SERV. DE TERCE

}UNID#DEDRQAMENT#RIA
02 FUNDO MUNICIPAIL DE SAUDE

NG CONTA
422

0D, DESDOBR.
2590

CREDOR? 7 0 6
EMDERECO

AV BRASIL ED.MAX SAUDE

DIAS CLINICA INFANTIL LTDA.

9 ANDA

FONE
l 46 3220 2877

CHRI10.589.

CIDADE

953/0001-90

PATO BRANCO

LICITACAD
Concorrencia

MUMERD
1

COMYENIO

CONTRATO
1564

EMISSAD
04.05.15

YENCIMENTO
04.05.15

¥ALOR ORCADO
920.000,00

SALDO AMTERIOR

662.000

¥ALOR DO EMPENHD
13.500,00

SALDO ATUAL

648.500,00

1 1

[ITEM QUANT.[UNID. [ESPECIFICALZ

A0

VALOR REFERENTE SERVICOS ME
PRESTADOS EM PEDIATRIA NO M
04/2015
VALOR REFERENTE IRRF

YALDOR UNITARIO

13.297,50
202,50

YALOR TOTAL

13.297,50
202,50

FONTE DE RECURSD

495 Atencao Basica

TGTAL LiGUIDD

13.500,00

NOME 0 PROJETO/ATI¥YIDADE

Manutencao do do Bloco

de Atencao Basica

TOTAL BRUTO

13.500,00

EMITIDO

YISTO

 LOIDIR SALYT
TR 2266710

FUNCIOMARIO

CONTADORA

AUTORIZO A DESPESA

SECRETARID

DE

DR.DEM DE PAGANMENTO

Pa&GUE-SE A0 FAVORECIDD G VALOR ACIMA ESPECIFICADO,
PROVEMNIEMTE DESTA NOTA DE EMPENHO.

RECIBO 3432 ARs

DECLAROD (AMOS) PARA OS5 DEYIDOS FIMS, QUE RECEBI (EMOS) &
IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDENTE AO ACIMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU (AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL
QUITACAO,

DE )3 DE

0S

e 19

TESOURARIA

CREDOR.

BANLC
Mo CHEQUE

he DA CoNTA () & 600-5

AMOTACOES




DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Servicos Eletronica

DIAS CLINICA INFANTIL LTDA ME
AV BRASIL, 450 - SALA 1201

CEP: 85501-071 - Bairro: CENTRO DA CIDADE
Municipio: Pato Branco - PR

Nuimero da NFS-e

201500000000051

Prefeitura Municipal de Pato Branco/PR
Secretaria de Administragio e Finangas B
Fone: 3220-1544 . hitp://nfse.patobranco.pr.gov.brinfse

SR =

Nome ! Razdo Sq;:i.?l
Fundo municipal de saude

Dt. de Emissao

E-mail: diasclinicainfantil@gmail.com Data do Servigo Cédigo Verificador
Fone: 32202877 ’
CNPJ/CPF Inscrigdo Estadual Inscrigéo Municipal 04/05/201 5 fe32221c
10.580.953/0001-90  **xtwrswex 265637

Natureza

da Operacso Tributado no Municipio‘

' 04/05/2015

Endereco

Abilon Souza Naves, 1275

Cidade A UF
Itapejara D'Oeste

Fone

PR |46 35268300

CEP
85580-000

Bairro
centro

CNPJ I CPF

09.323.218/0001-51

Inscrigdo Municipal

Inscricio Estadual
Fdckhkdokddd Fedekdekdokdohx

E-mail
sanderdalmolin@hotmail.com
A S 5 X
v iggae Socil

CNPJ / CPF

e Kk deok ke ke

Tributagdo o

municipio Pato Branco/PR

- .
)

ltapejara D'Oeste/PR

nscricao Municipal
KRR EA*KK K

E-mail
ek e e

Fone
ek d ke dededeode ke ok

DESCRICAO DOS SERVICOS

VALOR TOTAL

ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO

Servicos médicos prestados em pediatria no mes de abril de 2015
IR Retido: R$ 202 50.

13.500,00

2,0000 270,00 | Nao

Cédigo do Servico
04.12 - Odontologia.

ICOFINS Importagao

R T

ICMS

s ek

CIDE COFINS
e ek ok

lOF IPI
[fkkk ek deden ettt ke

IPIS/PASEP IPIS/PASEF Importagao

e e [k gt

[Fedekkkkhdded

Base Calculo ISSQN Proprio alor do ISSQN Préprio Base Calculo ISSQN Retido
13.500,00 270,00 0,00

R

v _ 13.500,00

Lei 12741/2012: Mun: R$ 270,00; Est: R$ 0,00; Fed: R$ 0,00;
Total: R$ 270,00.

alor do ISSQN Retfido
0

alor Total do ISSQN
0,00

'\/alor Dedugéo/Descontos

Para consultar a autenticidade acesse: http:IInfse.patobranco.pr.gov.brlnfse

AR




