FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

DEPARTAMENTO DE FIRANCAS
CHP.J: 09.323.218/0001.51 N OTA D E E M P E N H 0
N& DO EMPENHO,/ TIPO RECURSO
004123/2017 Ordinario |Orcamentario
ORGAD IUNIDA.I]E ORCAMENTARIA
07 DEPARTAMENTOQ M. DE SAUDE 02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DOTACAD NC CONTA COD. DESDOBR.
103020021.2.024.339039509900 OUTROS SERVICOS DE TE 232 0878
CREDOR4{ 812 CLINICA MEDICA PROTEGE LTDA ME CHPY 00.821.808/0001-30
ENDERECO FONE CIDADE
RUA PEDRO RAMIRES DE METL.LO, Sa i} 4632257637 PATO BRANCO
LICITACAD NOUMERO CONYENID CONTRATO EMISSAD YENCIMENTO
Tomada de Precos 2 2042 04.08.17] 31.08.17
YALOR ORCADO SALDO ANTERIOR YALOR DO EMPENHO SALDD ATUAL
1.600.000,00 418.816 12.000,00 406.816,94
TEMQUANT.[ONID. [ESBECIFICACAD VYALOR UNITARIO YALOR TOTAL
1 1 VALOR REFERENTE HONORARIOS
REALIZADOS NO MES 07/2017. 11.580,00 11.580,00
- 2 1 VALOR REFERENTE ISS. 240,00 240,00
3 1 VALOR REFERENTE IRRF. 180,00 180,00

FONTE DE RECURSO -

303 Saude/ Perc. vinc.s/ receita de Impostos TOTAL Liouino 12.000,00
NOME DO PROJETO, ATIVIDADE

Manutencao do Fundo Municipal de Saude

TOTAL BRUTO 12.000,00
EMITIDO VISTO AUTORIZO A DESPESA
ANA MARIA CORTUNG
PR-072160/0-4
FUNCIONARIO CONTADORA I SEI! 'RH&R{
ORDEM DE PAGAMENTO RECIBOS3) ) R$ f/
PAGLIE-SE AQ FAYORECIDO O VALOR ACIMA ESPECIFICADO, DECLARO (4MOS) RARA OS DEYIDOS FINS, QUE RECEBI (EMOS) A
PROVENIENTE DESTA NOTA DE EMPENHO, IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDENTE AO ACIMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU (AMOS} PLENA E IRREVOGAVEL
QUITAGHD.
DE DE AA pe QR _DE_|*
TESOURARIA CREDOR
BANCO ANOTACOES
Ne CHEGHE NO DA CONTA 3 Ny - g




: ' . \
DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Servicos Eletrénica

Niimero da NFS-e

201700000000055

CLINICA MEDICA PROTEGE LTDA ME

RUA PEDRO RAMIRES DE MELLO, 401 - SALA 02
CEP: 85501-250 - Bairro; CENTRO DA CIDADE
Municipio: Pato Branco - PR

E-mail: climega@outlook.com
Fone: 32257637

CNPJ / CPF Inscrigio Estadual Inscrigdo Municipal
00.821.808/0001-30  *#+wxiex 347221

Data do Servigo Cédigo Verificador

07/08/2017 d4ea2d6f

PREFEITURA MUNICIPAL DE PATO BRANCO/PR Dt. de Emissgo Natureza

da Operagio Fributado no Municipio

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

Tributacdo no
municipio Pato Branco/PR

07/08/2017

Nome / Razio Social i 44 et
prefeitura de itapejara do ceste Pato B
Endereco ;

manoel ribas, 620

Cidade

. UF Fene CEP
itapejara D'Oeste PR |46 35268300 85580-000

ranco/PR

Bairro
centro i
CNPJ/CPF Inscrigio Municipal Inscricdo Estadual
76.995.430/0001-52 l"***“‘*“* Il‘senia

E-mail

~leversonjuliani@hotmail.com

Nome / Razdp Social
[ e b s e de i

Inscricao Municipal
|k e ke S e e Aok
!E-mail Fore
ok rhkhkhnd Lt
DESCRIGAD DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
servigos prestados 12.000,00 2,0000 240,00 | Nao
IR Retido: R$ 180,00. -
S
Cadigo do Servigo
04.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatdrios, manicomios, casas de salde, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres,
CIDE COFINS OFING Impo.<3g0 [CMS IOF =] PISIPASEP PIS/PASEP Importagao
e de sy S Sk o 360 00 iel ELIT ST LY . Whii i ELT T ek hkhans XRNEARTR AN 8'00 e v e e s de e
alor da ISSQN Proprio

I\Ialor Dedugao/Descanios

K

Informagdes Adicionais

O

Lei 12741/2012: Mun: R$ 240,00; Est: R$ 0,00; Fed: RS 438,00,
Total: R$ 678,00,

RetengBes: CSLL R$ 120,00;PIS R$ 78,00;CCFINS R$ 360,00

Consulta realizada em 07/08/2017 as 17:25.01.
Para consultar a autenticidade acesse: http:finfse.patobranco.pr.gov.brinise

. 221700000000055d4ea2d6f00R2180800017130



