FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DEPARTAMENTO DE FINANCAS
CHP.J: 09.323.216/0001.51

NOTA DE EMPENHO

Ne DO EMPENHO/ TIPO RECURSO
002735/2017 Ordinario |[Orcamentario
ORGAQ IUNIDADE ORCAMENTARLA
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE 02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DOTAGAD N® CONTA COD. DESDOBR.
103020021.2.024.339039509900 OUTROS SERVICOS DE TE 232 0878

CREDOR? 7 ()

ENDERECO
AV BRASTL, SALA 1201 450 CENTR

DIAS CLINICA INFANTIL S/S - ME.

FONE CIDADE

46 3220 2877

CHPJ 10.589.

953/0001-90

PATO BRANCO

LICITACAD NOMERD
Concorrencia 1

CONVENIOD

CONTRATO
1564

EMISSAD
05.06.17

YENCIMENTO
15.06.17

YALOR ORCADO SALDD ANTERIOR
1.000.000,00 236.616

VALOR DO EMPENHO
6.750,00

SALDO ATUAL

229.866,98

[TEMQUANT.[UNID. [ESPECIFICACAD
1 1
EM PEDIATRIA REF MES 0
VALOR REFERENTE IRRF.

2 1

VALOR REFERENTE HONORARIOS

YALOR UNITARIO

5/201 6.648,75

101,25

YALOR TOTAL

6.648,75
101,25

FONTE DE RECURSO |

303 saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostds

TOTAL LioUDo

6.750,00

NDME DO PRGIETO/ATIVIDADE

Manutencaoc de Fundo Municipal de Saude

TOTAL BRUTD

6.750,00

EMITIDO

O ,

VISTO

Q2>

ANA MARIA CORTUNG
PR-072160f/0-4

AUTDRIZO A DESPESA

FUNCIONARYO

CONTADDRA

ﬁ/t/c RE‘FARI.D

\

DRDEM DE PAGAMENT(

PROVENIEMTE DESTA NOTA DE EMPENHO,

DE

PAGUE-SE AO FAVORECIDO O VALOR ACTMA ESPECIFICADC,

QUITACAO,

08

DE

reciBo39L0 rg \

DECLARD (AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS, QUE RECEBI (EMOS) &
IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPORDENTE AD ACTMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU (AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL

973) e _I4

TESOURARIA

CREDOR

BANCO
Ne CHEQUE

NP DA CONTA 2 ooy -

ANOTACOES




DANFSE Documento Auxiliar da Nota F 1scal de Servicos Eletronica

DIAS CLINICA INFANTIL S/S - ME

AV BRASIL, 450 - SALA 1201

CEP: 85501-071 - Bairro: CENTRC DA CIDADE
Municipie: Pato Branco - PR

E-mail: diasclinicainfantil@gmail.com

Fone: 32202877
CNPJ !/ CPF
10.589.953/0001-90

[y

265637

Inscrigio Estadual Inscrigiio Municipal

Numero da NFS-e

201700000000168

Data do Servigo

05/06/2017

Godigo Verificador

4¢899093

PREFEITURA MUNICIPAL DFE PATO BRANCO/PR

Secretaria de Administragdo e Finangas
Fone: 3220-1544 - hitp:/infse.patobranco.pr.gov.brinfse

Nome / Razho Social
Fundo municipal de saude

Dt. de Emisséo

da Operac¢do

Natureza
Tributado no Municipio

05/06/2017

Endereco

Abilon Souza Naves, 1275

[Cidace
Itapejara D'Oeste

UF Fone
PR |46 35268300

[CEP
85580-000

Bairmg
centro

NPJ / CPF Inscrigdo Municipal

kAT RRAR K R kRIERRKR

|lnscri950 Estadual

c
IQQ .323.218/0001-51

E-mail . L. .
vlademirlucini@hotmail.com

ome ! Razéo Social
ke de bk ek

e e dedese v e e

Tributagie no

municipio Pato Branco/PR

ltapejara. D'Ceste/PR

nscrico Municipal
et dede e e de e de ok

[E-mail
ki khkwin

Fone
EREX RN

DESCRICAO DOS SERVICOS

VALOR TOTAL

ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO

Servigos Prestados em Pediatria
IR Retido: R$ 101,25.

-

6,750,00

2,0000 0,00 | Nac

Cdédigo do Servico
04.01 - Medicina e biomedicina.

[CVE

sk et e ke

CIoE COFING

&k gk kg e A ety

(COFINS Importagio

Lt ey

IOF

[Sedrichs ik

1Pl

[t bk

PISIPASER Imporagao

et de s ek ey

PISIFASEP
[t it tom ek

Base Cafculo ISSQN Proprio alor do ISSQN Pr pria Base Calculo ISSQN Retido
6.750,00 o0 0,00

750,00

Informagdes Adicionais

Req. Especial: Estimativa.
Lei 12741/2012: Mun: R$ 0,00; Est: R$ 0,00; Fed: R$ 0,00;
Total: RS 0,00.

alor do ISSQN Rafico

0,00

'afor Tatal do

15SQN I\larur Dedugio/Descontos

6.648,75

IEI% 400
=

Para consuitar a autenticidade acesse: http:/infse.patobranco.pr.gov.brinfse
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