DEPARTAMENTD DF FINANCAS
CHBJ: 09323, 2920001, 51

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

NOTA

DE EMPENHO

NO B0 EMPENHO, TIPO RECURSD
003530/2016 Ordinario |0rcamentario
ORGAD UNMIDADE DRCAMENTARIA
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE 02 FUNDO MUNICIPAI DE SAUDE

DOTACAD NO COMT A 00, DESDOBR.

1030200231.2.024.339039509900 OUTROS SERVICOS DE TE 449 0845
CREDOR3 584 NORMA DALL IGNA & CIA LTDA *"p'l4.070.776/0001—92
ENDERECO FONE CIDADE

RUA ITACOLOMI 963 CENTRO , PATO BRANCO
LICITACAQ NUMERC CONVENID CONTRATO EMISSAQ YENCIMEMTO

Nao se Aplica ‘ 02.06.16] 02.06.16
¥ALOR ORCADD SALDO ANTERIOR YALOR 00 EMPERNHO

1.647.500,00

SALDO ATUAL

PAGUE-SE AC FAYORECIDO £ WALOR ACIMA ESPECIFIC A0,
PRCYENIEMTE DESTA MOTA DE EMPENHGD,

718.313 300,00 718.013,08
ITEM QANT. [UNID. ESPECIFICAQHD YALOR UNITARIO YALOR TOTAL
1 1 VALOR REFERENTE PRESTACAO D
SERVICOS DE TERAPIA OCUPACI
. PACIENTE GABRIEIL VERRUCK 300,00 300,00
FONTE DE RECURSD . N
303 Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostds TOTAL Liauno 300,00
NOME 00 PROJETO/ B TTVIDADE
Manutencao do Fundo Municipal de Saude TOTAL BRUTO 300,00
T, EMITIDG YISTO AUTORIZO & DESPESA
LOTDIR SALVI
CRC 32.567/0
FUMCIOMARIG CONTADORA SECRETARIG
DRDEM DE PAGAMENTO RECIBOY (3RS

DECLARG [AMOS) PARA OF5 DEYIDCS FINS, QUE RECEBI (EMOS) A
IMPORTAMCIA DESTE EMPEMHC, CORRESPONDENTE AC 4CIMA
DESCRITOE FELA QUAL DOU {AMOS 1 PLEMA E IRREVCOGAYEL

CUITACAD,
DE DE A o 8% ve_ 4@
TESOURARIA CREDOR
BAMIC ANOTAGOES
A2 CHEQUE MEDACONTS o o - O[




DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Servigos Eletronica

NORMA DALL IGNA & CIA LTDA ME
RUA SILVIO VIDAL, 175 - SALA 404

Nimero da NFS-e

PREFEITURA MUNICIPAL DE PATO BRANCO/PR

Secretaria de Administragio e Finangas
Fone: 3220-1544 - http://nfse.patobranco.pr.gov.br/nfse

Nome / Razéo Social

Municipio de ltapeja D' Oeste

Dt. de Emissio

1
CEP: 85501-240 - Bairro: CENTRO DA CIDADE 2016000000001 5
Municipio: Pato Branco - PR
E-mail: normadali@hotmail.com Data do Servigo Cddigo Verificador
Fone: 30251617
CNPJ / CPF Inscrigdo Estadual Inscricao Municipal 07/06/201 6 88dfg72d
14.070.776/0001-92  *orxemxins 203595

Natureza

da Operacdo

Tributado no Municipio

07/06/2016

Endereco

Manoel Ribas, 620

Cidade

UF
Itapejara D'Oeste

PR

Fone

46 35268300

CeP
85580-000

Bairro
centro

Inscricio Municipal

FEKEKKKAKK REKKRKK KKK

Inscricdo Estadual

CNPJ/ CPF
76.995.430/0001-52
E-mail

administ

oitapejara@iolnet.com.br

Tributagdo no
municipio

Pato Branco/PR

Pato Branco/PR

Informagdes Adicionais

Lei 12741/2012: Mun: R$ 6,00; Est: R$ 0,00; Fed: R$ 0,00;
Total: R$ 8,00.

23 ]
Nome / Razdo S Inscricao Mu
[Fcdkd Kok ok dokek - LEa £ T E Y Ak khkkkdk
E-mail Fone
AkkdkkkkRk LS 2 I
DESCRICAQ DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
Prestacio de servigos de terapia ocupacional - Gabriel Verrucki 300,00 2,0000 6,00 | Nao
\T,.
Cédigo do Servico
04.08 - Terapia ocupacional, fisioterapia e fonoaudiologia.
CIDE ICOFINS ICOFINS Importagao ICMS IOF 1P1 PIS/PASEP PIS/PASEP Importacao
KkEHKKEIAK REEET T TS KKKRKKXKE N KERKKA KA K SR T R i TS R TP o " KR XRIKRKRKK :
Base Calculo ISSQN Prépric alor do ISSQN Prprio Base Calculo ISSQN Retido Valor do ISSQN Retide Valor Total do ISSQN alor Dedugao/Descontos
00,00 , 00 , .

300,00

Para consultar a autenticidade acesse: http:/infse.patobran
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