FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DEPARTAMENTO DE FIRIARCAS
CHEJ: 0832324 00041.51

NOTA DE EMPENHO

Mo 00 EMPENHO, TIPO

RECURSO
005629/2015 Ordinario |Orcamentario
ORGAO IUNIDADEDRcaMENTARIA
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE 02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DOTACAO MO COMNTA 00, DESDOBR.
103020021.2.024.339039509900 OUTROS SERV. DE TERCE 409 2581

CREDOR? 706 DIAS CLINICA INFANTIL LTDA.

CHPJ110.589.

953/0001-90

ENDERECT FONE CIDADE
AV _BRASTT. ED.MAX SAUDE 9 ANDA 46 3220 2877 | PATQO BRANCO
LICITACAD MUMERD COMYENID COMTRATO EMISSAD YEMCIMENTO
Concorrencia 1 1564 03.08.15} 03.08.15
YALOR ORCALRD SALDO ANTERIOR ¥ALOR DO EMPEMHO SALDD ATUAL
1.900.000,00 741.029 13.500,00 727.529,70

[fTEM QUAMT. |[UNID. [ESPECIFICACAD YALOR UNITARIO

YALOR TOTAL

1 1 VALOR REFERENTE SERVICOS ME
PRESTADOS EM PEDIATRIA,REF
07/2015 13.297,50 13.297,50
2 1 VALOR REFERENTE IRRF 202,50 202,50
FONTE DE RECURSO O,
303 Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostos TUTALLIGUIDD 13.500,00
NOME D0 PROJETO A TIVIDADE
Manutencao do Fundo Municipal de Saude TOTAL BRUTOD 13.500,00
EMITIDO VISTO AUTORIZO & DESPESA
LOIDIR SALVI
CRE 32.667/0
FUMCIOMARTIO CONTADORA SECRETARID
ORDEM DE PAGAMENTO RECIBO 0YG¢{ RS
PAGLE-SE AQ FAVORECIDO O YALOR ACIMA ESPECIFICADO, DECLARO (AMOS) PARA OF DEVIDOS FING, QUE RECEEI (EMOS] A
PROVENIENTE DESTA MOTA DE EMPENHO, IMPORTAMCIA DESTE EMPENHO, CORRESPORDENTE 40 ACIMA
DESCRITC E PELA QUAL DOU (AMOS) PLEMA E TRREYOGAVEL
QUITACEO,
DE DE I o o8 e 1S
TESOURARIA CREDOR
EANCC ANOTACOES
1O CHERLE e oa conta. 2000 - 9




DIAS CLINICA INFANTIL LTDA ME

AV BRASIL, 450 - SALA 1201

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

Ntmero da NFS-e

201500000000065

Secretaria de Administragéo e Finangas

E-maitl: diasclinicainfantii@gmail.com Data do Servico Cédigo Verificador
Fone: 32202877
CNPJ / CPF Inscrigdo Estadual Inscricdo Municipal 03/08/2015 42777d83
10.589.953/0001-90  *rxrxrwixx 265637
. - ; L Natureza . L
Prefeitura Municipal de Pato Branco/PR Dt. de Emisséo da Operacao Tributado no Municipio

Naome / Razéo Soci

Fundo municipal de saude

Fone: 3220-1544 - http:/Infse.patobranco.pr.gov.br/infse 03/08/2015

|Endereco

IAbilon Souza Naves, 1275

Cidage UF_ Jrone CEP
Itapejara D'Oeste PR 46 35268300 85580-000

|Eaimo
centro

CNPJ / CP) Inscricdo Municipal Inscricao Estadual

3
09.323.218/0001-51 [Fckrknkhnk e st
E-mail v -

~anderdalmolin@hotmail.com

CNPJ/ CPF

ik Ak R R KkKKE

Tributagéo no
municipio

4

Inscricdo Municipal
Lt

Pato Branco/PR

Itapejara D'Oeste/PR

*%

Fone
e e e e vk e e [k dedk kkkddok
DESCRICAO DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
Servigos médicos prestados em pediatria no mes de jutho de 2015 13.500,00 2,0000 270,00 | Nazo
IR Retido: R$ 202,50.
e
Cédigo do Servigo
04.12 - Odontologia.
[CIDE COFINS COFINS Importagao ICMS |OF 1Pl IPISIPASEP IPls/pAsEP Importagao
NE— P—— w— S— [Re— P—— I L

Base Calculo ISSQN Prépric

13.500,00

‘alor do ISSQN Préprio IBase Cdlculo ISSQN Retido
:

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

|\/a|or Dedugéo/Descontos

Para consultar a autenticidade acesse: http://infse.patobranco.pr.gov.br/nfse

20150000000006542777d8310589953000190




