DEPARTAMENTO DE FINANCAS
CMLP.3: 76.995.430/0001-52

{t, MUNICIPIO DE ITAPEJARA D'OESTE - PR

NOTA DE EMPENHO

N® DO EMPENHOD/TIPO
002668/2017 Ordinario

RECURSO
Orcamentario

ORGAD ' N |UNIDADE ORCAMENTARIA
09 DEPARTAMENTO DE AGRICULTURA 01 ADMINISTRACAD D. A.
DOTACAD N® CONTA COD. DESDOBR.
206060027.2.049.339039050000 QUTROS SERVICOS DE TE 442 1378

CREDOR4793 MATHEUS ROBERTO SCHMIDT BAREA - ME CHPJ 27 .221.058/0001-11
ENDERECO FOME CIDADE
AV. IGUACU, 10l QUADRA 01 SN C 45-32861026 CAPITAQ LENIDAS MAR
LICITACAD NUMERO CONVENID CONTRATO EMISSAO YENCIMENTO
Nao se Aplica 01.06.17] 15.06.17
YALOR ORCADO SALDO ANTERIOR YALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
E 50.000,00 33.711 4,250,00 29.461,37
TEMQUANT. |[UNID. ESPECIFICACAD YALOR UNITARIO YALOR TOTAL
1 1 VALOR REFERENTE
PRESTACAC DE SERVICO
. TECNICO COMO MEDICO
t VETERINARIO HABILITADO
PARA APQIO, ORGANIZACAO
E DESENVOLVIMENTQ DE
AGROINDUSTRIA DE SUPORTE
PARA HABILITACAO DO
SERVICO DE INSPECAOQO
MUNICIPAL - SIM. 4,.165,00 4,165,00
FONTE DE RECURSO TOTAL LiQUIDO
NOME DO PROJETO/ATIVIDADE
TOTAL BRUTO
EMITIDO VISTOD AUTORIZO A DESPESA
(
ANA MARIA CORTUNG
v PR-072160/0-4 ‘ AGILBERTO LUCINDO PERIN.
FUNCIONARIO CONTADORA "\ PREFEITO MUNICIPAL

UORDEM DE PAGAMENTD

PAGUE-SE AQ FAVORECIDOD O VALOR ACIMA ESPECIFICADO,
PROVENIENTE DESTA MOTA DE EMPEMHO,

RECIBOH 200 r$

DECLARQ (AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS, QUE RECEBI (EMOS) A
IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDENTE AO ACTMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU (AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL

QUITACHO.
DE DE /12 e o bE__[F
TESOURARIA CREDOR
BANCO , ANOTACOES
Ne CHEQUE Mo DA CONTA DO [ 7.2




- - o Numero da Nota:
MUNICIPIO DE CAPITAO LEONIDAS MARQUES 001
Secretaria Municipal de Finangas - Departamento de Tributagéo Data e Hora da Emisséo:
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e 01/06/2017 17:31:05
Operador Emissor;
www.esnfs.com.br MATHEUS R, 5.
PRESTADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ:  27221058000111 LE.. I.M.: 34451 Telefone: 4532861026
Nome/Razdo: MATHEUS ROBERTO SCHMIDT BAREA - ME
Enderego:  AV.IGUAGU, S/N° - LOTE 01 QUADRA 01 - CENTRO - 85790000
Municipio: Capitdo Lednidas Marques UF: PR e-Mail: nfe2010@hotmail.com
TOMADOR DE SERVIGOS
CPFICNPJ.  76995430000152 LE. LM.:
Nome/Razédo: PREF. MUN. DE ITAPEJARA DO OESTE
Enderego:  AV. MANDEL RIBAS, 620 - CENTRO - 85580000
Municipio:  Mapejara d'Oeste UF: PR e-Mail: administracacitapejara@iolnet.com.br
Céd.Servigo Dscriminagio Val.Servico Dedugdo Base Calc. Alig. 185
5.02 Servigo Lécnico profissional com Médico Veterinario habilitado 4.250,00 0,00 4.250,00 2,00 85,00
para apoio, organizagio e desenvolvimento de agroindtistria de
suporte para habilitacdo do Servigo de Inspegdc Municipal - SIM
o
Total Servicos {R$)|4.250,00
Total 1SS {(R$)| 85,00
Retencdes (R$) | coFInNg 1SS (0,00) PIS IRRF CSLL INSS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Liquido (R$)[4.250,00

OUTRAS INFORMAGOES

Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei 1.793/2012
A tributacio desta NFS-e esta definida como: Tributado em outro municipio (kapejara d'Oeste).
Prestador de serviges optanie pelo Simples Nacional.

DISCRIMINAGAO DE IMPQSTOS

Equiplano - WFS-e 500.2003p

Cédigo de autenticidade: D76AYF62,4D166BBD.F2F9A388.133626A4
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