CHEJ: 09,323, 21300:01.51

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DEPARTAMENTO DE FINANCAS

NOTA DE EMPENHO

Ne DO EMPENHO/ TIPO RECURSO
006575/2015 Ordinario |Orcamentario
ORGAG IUNIDADE ORCAMEMTARLS
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE 02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DOTACAD MY COMTHA 00, DESIOBR.
103020021.2.024.339039509900 OUTROS SERV. DE TERCE 409 2581
CREDOR2 656 CDIP - CLIN. DIAG. POR IMAG. SUD. P CHPI 09.427.099/0001-87
EMOERECD FOME CIDADE
AVENIDA BRASIL 230 CENTRO 4632202700 PATO BRANCO
LICITACAG NIMERD COMYENIO CONTRATO EMISSAD YENCIMENTO
Nao se Aplica 01.09.15] 01.09.15
YALOR ORCADO $ALDO ANTERIOR ¥ALOR DO EMPENHO £ALDO ATUAL
1.900.000,00 :548.098 170,00 547.928,24
LTEM QUANT.|UNID. [ESPECIFICACAD

1 1 VALOR REFERENTE EXAME TOMOG

YALOR UNITARIO

Y¥ALOR TOTAL

DE CRANTO, PACIENTE:ALTAMIR
SANTOS 170,00 170,00
FONTE OE RECURSO . . .
303 Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostas TOTAL LigUind 170,00
NOME DO PROJETO, ATIVIDADE ' :
Manutencao do Fundo Municipal de Saude TOTAL BRUTO 170,00
EMITIDD YISTO AUTORIZO & DESPESA

PAGUE-SE &0 FAYORECIDO O YALOR ACTMA ESPECIFICADO,
FROVENIEMTE DESTA MNOTA DE EMPENHO,

DECLARC [AMOS) PARA 05 DEVIDGS FINS
IMPORTAMCIA DESTE EMPEMHO, C 3
DESCRITO E PELA QUAL DOU (AMOS) PLENS E IRREVOGAVEL

LOIDIR SALVI
LRE 326870
FUNCIOMARIO CONTADORA SECRETARID
ORDEM DE PAGAMENTO RECIBG Ff J(R$

, QUE RECEET (EMOS) &
CRRESPOMDENTE 40 ACTMA

QUITACEOD, ‘
DE DE o ? DE (O e/ S
TESOURARIA CREDOR
BANMCO . ANOTACSES
Mo CHEQLE hepacona 000 - §




DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Servicos Eletronica

CDIPSUL - CLINICA DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM D
SUL LTDA

AV BRASIL, 230

CEP: 85501-080 - Bairro: CENTRO DA CIDADE

Municipio: Pato Branco - PR

o EEA

Numero da NFS-e

201500000007448

Prefeitura Municipal de Pato Branco/PR

E-mail: contabilidade4@resultcontadores.com.br Data do Servico Cédigo Verificador
Fone: 32202700
CNPJ / CPF Inscrigéo Estadual Inscricdo Municipal 02/09/2015 9b81d959
09.427.099/0001-87  **xw*xwier 260113

Natureza

Dt. de Emisséo

da Operacao Tributado no Municipio

Secretaria de Administracédo e Finangas
Fone: 3220-1544 - hitp://nfse.patobranco.pr.gov.brinfse

Municipio De ltapejara D Oeste - Fms

02/09/2015

Endereco

Avenida Manoel Ribas, 0 - 620

Cidade

UF
Itapejara D'Oeste PR
F )

Fone

[CEP
04635268330 85500-0

00

Bairmo
Centro

ICNPJ / CPF
76.895.430/0001-52

Inscricdo Municipal Inscricéo Estadual
jhekkkkdekhkk [k kdcdekkkkkk

E-mail .
salypegoraro@hotmail.com

Rk K xkk:

KKEK

Tributagéo no

municipio Pato Branco/PR

Pato Branco/PR

Inscricdo Municipal
[hkkkkkkkkk

ome / Razdo Social
ek et dededede ok
E-mail

Rk kA Rk R

Fone
[Fedekkddeddedk

DESCRICAO DOS SERVICOS

VALOR TOTAL

ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO

01 TOMOGRAFIA DE CRANIO; REFERENTE PACIENTE: ALTAMIRO P. DOS SANTOS

170,00

2,0000 3,40 | Néao

Cédigo do Servigo

04.02 - Analises clinicas, patologia, elefricidade médica, radioterapia, quimioterapia, ultra-sonografia, ressonancia magnética, radiologia, tomografia & congéneres.

Lei 12741/2012: Mun: R$ 3,40; Est: R$ 0,00; Fed: R$ 0,00;
Total: R$ 3,40.

CIDE COFINS ICOFINS Importagdo ICMS IOF IP1 FISIPASEP PIS/IPASEP Importagéo
KA TRKKIKK A ERKRKKKAK Jrkkkkkhxhkk KAk khkhkkk bt i sl 2] Fxkkkkkdkk e KAk k& kR lalai 2t 2
Base Calculo ISSQN Préprio prio Base Cilculo ISSQN Retido alor do ISSQN Retido alor Total do ISSQN alor Dedugao/Descontos

0 40 ; 0,00 )

NFS-e Gerada a Partir do RPS 7406 | Série: E | Emitido em: 02/09/2015 | Tipo: Recibo Provisério de Servigos.
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Para consultar a autenticidade acesse: http://nfse.patobranco.pr.gov.brinfse

2015000000074489b81d95908427099000187



