FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
P o0 35 oot . NOTA DE EMPENHO

N DD EMPENHO,/TIPO RECURSD
002739/2016 Ordinario |Orcamentario

ORGAD |UNID.ADE ORCAMENTARLA
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE 02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DOTACAD NO CONTA CoD. DESDOBR.
103020021.2.024,.339039509900 OUTROS SERVICOS DE TE 449 0845
CREDDR? 736 CLINICA MEDICA SARTORI SOC.SIMPLES CHP) 07.280.891/0001-26
EMDERECO FOME CIDADE
RUA PEDRO RAMIRES DE MELLO 30 46 3224 1286 | PATO BRANCO
LICITACAD NUMERD CONYENIO CONTRATO EMISSAD YENCIMENTD
Nao se Aplica 12.05.16] 12.05.16
VALDOR ORCADO SALDO ANTERIOR YALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
847.500,00 69.867 250,00 69.617,72
KTEM QUANT. |UNID. ESPECIFICACAO ¥ALDR UNITARIO YALOR TOTAL
1 1 VALOR REFERENTE PRESTACAOQO D
SERVICOS DE CONSULTA MEDICA
ADILSON DE MELLO. 250,00 250,00
FONTE DE RECURSO _ P
303 Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostos TOTALLIOQUIDD 250,00
NOME DO PROJETO;ATI¥IDADE
Manutencao do Funde Municipal de Saude " TOTAL BRUTO 250,00
EMITIDDO YISTO AUTORIZO & DESPESA
LOIDIR SALVI
CRC 32.667/0
FUNCIOMARIO TONTADORA SECRETARID
DRDEM DE PAGAMENTO ReciBo 38UO g
PAGUE-SE AQ FAYORECIDO O YALOR ACIMA ESFECIFICADSD, DECLARC (AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS, QUE RECEBI (EMOS) &
PROVENIEMTE DESTA MOTH DE EMPEMHO, IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPOMDENTE A0 ACIMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU (&MOS) PLENA E IRREYOGAYEL
QUITACAC,
DE DE _ O e O DE A6
TESOURARIA CREDOR
BAMCO ANOTACOES
e CHEQUE N0 DA CORTS E}OOO - 8




CLINICA MEDICA SARTORI LTDA
RUA PEDRO RAMIRES DE MELLO, 396 - SALA 401

Ntmero da NFS-e

CEP: 85501-250 - Bairro: CENTRO DA CIDADE 201600000000388

Municipio: Pato Branco - PR

E-mail: rosibelmunhoz@hotmail.com Data do Servico Cadigo Verificador

Fone: 32241288

CNPJ / CPF Inscrigao Estadual Inscrigdo Municipal 12/05/2016 0b7c15bb

07.280.891/0001-26  ISENTA 235985

. Natureza ) S

PREFEITURA MUNICIPAL DE PATO BRANCO/PR Dt. de Emisséo da Operagao Tributado no Municipio

Secretaria de Administragao e Finangas

Tributagédo no
Fone: 3220-1544 - http://nfse.patobranco.pr.gov.br/nfse 12/05/2016 municipio Pato Branco/PR

Sl TOMADOR DO SERVICO

Muriicipio de Prestacao do Servigo

Nome / Razao Socialb
Municipio de Itapejara D'Oeste Pato Branco/PR
Fndereco

Rua Abilion de Souza NAVES, 1152

Cidacde UF
ltapejara D'Oeste PR
Bairro

Centro

Fone

CEP
46 88015482 I85580-000

Inscrigdo Municipal Inscriggo Estadual

CNPJ / CPF

76'995430/0001_52 I********** I**********
E-mail
joaocarlos.venturin@hotmail.com

 INTERMEDIARIO DO SERVICO

Nome / Razao Social = ) CNPJ / CPF In:\scrigéo Municipal
[ e e e ook ek ok ok ek kek ke ke kR Rk kh kR A KRR
nail Fone
\—/‘l******* kA kR*EAKRER
DESCRIGAO DOS SERVIGOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
CONSULTA MEDICA DE ADILSON DE MELLO 250,00 2,0000 5,00 { Nao

__<0digo do Servigo
04.01 - Medicina e biomedicina.

CIDE COFINS COFINS Importagao ICMS IOF IPI PIS/PASEP PIS/PASEP imporlagéo
ke SR 7 5000 prrrnrsnens Lckder e rkkk [t snions ke k kR 1.6200 it x ok kox

Base Calculo ISSQN Préprio [Valor do ISSQN Proprio Base Célculo ISSQN Retido \Valor do ISSQN Retido [Valor Total do ISSQN \Valor Dedugéo/Descontos

250,00 , 0,00 ,

Valor Total da NES-e . [250,00

Informagdes Adicionais

Lei 12741/2012: Mun: R$ 5,00; Est: R$ 0,00; Fed: R$ 9,12;
Total: R$ 14,12.

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

/;; 2016000000003 880b7c15hbBT7280851000126
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