FUNDOQ MUNICIPAL DE SAUDE
DEPARTAMENTO DE FINANCAS
CHP.J: 19.323.2180004.51

NOTA DE EMPEN

HO

N® D0 EMPENHO/TIPO

002679/2016 Ordinario

RECURSO
Orcament

ario

ORGAD

DOTACAC

07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE

IUNIDADEDRQAMENTARIA

02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
COD. DESDOBR.
103020021.2.024.339030079900 MATERIAL DE CONSUMO

NO CONTA

444 g

979

CREDORA 4 1 3

-

DE

oE

TESOURARIA

A.L.G. PERINI COMERCIAL - ME mWJ20.657.173/OOOl—94
ENDERECO FONE CIDADE
RUA TITACOLOMI 361 CENTRO l PATO BRANCO
LICITAGAQ NIOMERD CONYENIO CONTRATOD EMISSAD YENCIMENTO
Nao se Aplica 10.05.161 10.05.16
¥ALOR DRCADD SALDO ANTERIOR YALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
460.000,00 287.146 1.296,00 285.850,/43
ﬁTEM QUANT. [UNIT. ESPECIFICAQHU YALOR UNITARIO ¥ALOR TOTAL
1 1 VALOR REFERENTE AQUISICAO D
NUTREN 2.0 VITAMINA DE FRUT
- 200ML 1.296,00 1.296,00
FONTE DE RECURSD . o
303 Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostos TOTALLIQUIDO 1.296,00
NOME G0 PROJETO/ATIFIDADE
Manutencao do Fundo Municipal de Saude TOTAL BRUTO 1.29%96,00
EMITICID YISTO AUTORIZO A DESPESA
LOIDIR SALVE
CRC 3256710
FUNCIONARIO CONTADORA SECPETARIO
ORDEM DE PAGAMENTO RECIBO JO% R$
PAGLE-SE AQ FAYORECIDO O VALOR ACIMA ESPECIFICADO, DECLARD (AMOS) PARA 05 DEVIDOS FIMS, QUE RECEBI (EMJS) A
PROVERIEMTE DESTA NOTA DE EMPERHO, IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDENTE A0 ACINA

DESCRITOE PELA QUAL DOL {RMO ) PLEMA E IRREYOGAYEL

QUITACED, L
08 o ot 16

CREDOR

BAMCD
f* CHEQUE .

M2 DA CONTA

000 -5

AMOTACOES




A.L.G.PERINI-COMERCIAL-ME - DANFE
(% R.ITACOLOMI, 361 - SL 2, 361 DOCUMENTO AUXILIAR
CENTRO DA NOTA FISCAL
: ' PATO BRANCO ELETRONICA
PR Fone (46) 32250505 (I) ISEN;FRADA Consulta de autenticidade no portal da NF-e
CEP 85505050 Fax (46) 32251002 - www nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Aut rizada
NATUREZA DA OPERAGAO N° CHAVE DE ACESSO
VENDA ESTADUAL SERIE 001 FOLHA 01/01 | 41160520 65717300 0194 5500 1000 0003 3418 0706 0609
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUBST. TRIB. | INSCRICAO CNPJ ‘ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO
9068272804 20.657.173/0001-94 141160073799190 - 11/05/2016 14:19:21
DESTINATARIO / REMETENTE
RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAPEJARA D OESTE / FMS 76.995.430/0001-52 11/05/2016 14:17:14
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENT
AVENIDA MANOEL RIBAS 620 CENTRO 85580000 11/05/2016 14:27:25
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAI/ ENT
ITAPEJARA DOESTE (46) 35268300 ' PR 14:27:25
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
' JASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS DO ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
~r 0,00 0,00 0,00 0,00 1.296,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OQUTRAS DESPESAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOT.
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.296,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ/CPF
9 - Sem Frete
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTO
CODIGO DESCRICAOQ NCM CST | CFOP | UN QTD| VLRUNIT [DESC [ VLRTOTAL | BCICMS | VLRICMS | VLR IPL | fICMS | 1P
4398 |[NUTREN 2.0 VITAMINA DE FRUTAS 200ML 21069030 | 060 | s403 | UN 8 1600{ 0,00 1.296,00 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

VENCIMENTO: 3 1/05/2016 DEPOSITO BANCO DO BRASIL AG: 0495-2 C/C: 71.916-1 A.L.G. PERINI COMERCIAL ME --- FAVOR
IDENTIFICAR O DEPOSITO.

RESERVADO AO FISCO

Recebi(emos) de A.L.G.PERINI-COMERCIAL-ME, o(s) produto(s) constante(s) da Nota Fiscal inidicada a0 lado. Nota Fiscal Nr

Data do recebimento Identificagdo e assinatura do recebedor

000.000.334




