FUNDO MUNICIPAL le SAUDE
DEPARTAMENTO DE FINANCAS
CHPJ: 09.323.218/0001.51

NOTA DE EMPENHO

N® DO EMPENHO/ TIPD
004291/2016 Ordinario

RECURSO

Orcamentario

ORGAD
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE

lUNIDADE DRGAMENTARLA

02 FUNDO MUNICIPAL DE

SAUDE

DOTAGCAD NO CONTA COD, DESDOBR.
103020021.2.024.339030010300 MATERIAL DE CONSUMO 444 0922
CREDOR] 371 PAGNUSSAT COMERCIO DE COMBUSTIVEIS CHPJ 02 .375.643/0001-45
ENDEREGD FONE CIDADE
ROD PR 4666- KM13 TREVO 46-526-1443 ITAPEJARA D OESTE
LICITACAD NUMERD CONVENIO CONTRATO EMISSAD YENCIMENTD
Pregao Presencial 25 1772 30.06.16] 30.06.16
YALOR ORCADOD SALDO ANTERIOR YALOR DO EMPENHOD SALDD ATUAL
E 460.000,00 219.691 3.587,48 216.103,93
TEMQUANT.|UNID. ESPECIFICACAQ YALOR UNITARIO YalLDR TOTAL
1 1 VLR REF DESPESA COM CONSUMO
1172,3800 LTS DE SHELL EVOL
-~ DIESEL S-10 ADITIVADO. 3.587,48 3.587,48
FONTE DE RECURSD .
303 Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostods TOTALLIQUIDO 3.587,48
NOME DO PROJETO;ATIVIDADE
Manutencao do Fundo Municipal de Saude TOTAL BRUTO 3.587,48

- EMITIDO vISTO
LOIDIR SALVI
CRC 32.667/0
FUNCIONARIO CONTADORA

AUTORIZO A DESPESA

SECRETARIO

DRDEM DE PAGANMENTD

PAGUE-SE A0 FAVORECIDO O VALOR ACIMA ESPECIFICADO,
FROVENIENTE DESTA MOTA DE EMPENHO,

RECIBOSGO3 R$

DECLARC (AMOS) PARA OF DEVIDOS FINS, QUE RECEBI (EMOS) &
IMPORTANCIA DESTE EMPENHC, CORRESPONDEMNTE A0 ACTMA
DESCRITO E PELA QUAL DCOU {AMOS5) PLEMNA E IRREVOGAYEL

QUITACAO,
DE DE \S DE Oj)r DE \G;
TESOURARIA CREDOR
BANCO ANOTACOES
N® CHEQUE Mo D& CONTA -)rCOO -9




INFORMAQOES COMPLEMENTARES

SAUDE

(c)1993-2016: AutoXPert v3.5 - xpert.com.br

SAUDE

Placa:Motorista: Veiculo:Forma de Pgto:
Frota:KM:0Usuario:ELIANEMedia:0 Base Substituicao:3.587,48
Valor Subst:430,49

DADOS ADICIONAIS

NOTA EmZHEO>OMO DO EMITENTE U >ZH—,M_HW
ZO
LTDA Nota Fiscal Eletronica
ROD PR 469 KM 32 032 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
, 4116 0602 3756 4300 0145 5500 4000 1155 6712 0160 6192
- TREVO - 85580-000 1 - SAIDA H
3 ITAPEJARA DO OESTE - PR N.° 000.115.567 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
v~ FONE: (46)3526-1443 . <119 . .
- ra
b B www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
S ] SERIE 4 - FOLHA 1/1 nda.g p
M “ NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda combust. lub Adq. Terceiros 141160102188191 30/06/2016 18:45:47
HZmOEOMO ESTADUAL HZmOEO.MO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ.
9016681757 02.375.643/0001-45
W NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DE EMISSAO
g £ | MUNICIPIO DE ITAPEJARA D'OESTE FMS 76.995.430/0001-52 30/06/2016
M m ENDERECO BAIRRO CEP DATA DE SAIDA
EE | AV. MANOEL RIBAS S/N CENTRO 85580-000 30/06/2016
a M MUNICIPIO FONE /FAX ESTADO EmOE@wO ESTADUAL HORA DE SAIDA
S | ITAPEJARA D OESTE (46)3526-8300 PR 18:45:47
E )
mm PAGAMENTO A VISTA
oo | BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS mGmeHHSOVO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
3 g 0,00 0,00 0,00 0,00 3.587.48
m Mm VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS _ VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA FISCAL
& o 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.587.48
.m -] ﬂ. NOME /RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO ESTADO CNPJ/CPF
5 g m 9-SEM FRETE
3 ms ENDERECO MUNICIPIO ESTADO INSCRICAQ ESTADUAL
2 B m
M mm QUANTIDADE ESPECIE _ MARCA _ NUMERO “ PESO BRUTQ — PESO LIQUIDO
=)
4 >
3 CODIGO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH CST | CFOP | UND QUANT. VALOR VALOR DESC. % B.CALC. B.CALCICMS | VALICMS | VALOR VALOR | ALIQ. [ ALIQ.
ms.w UNITARIO LIQUIDO DO ICMS SUBST.TRIB. SUBST.TRIB ICMS IPI ICMS IPI
g 5 SHELL EVOLUX DIESEL $-10 ADITIVADO 27101921/00 | 060 | 5656 LT 1172,3800 3,0600 3.587,48 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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Recebemos de P,

Data de Recebimento

DATA E HORA DA IMPRESSAO: 30/06/2016 18:45:43




