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

NOTA DE EMPENHO

NC B0 EMPENHO/TIPO
003110/2017 Ordinario

RECURSO
Orcamentario

ORGAD

DOTAGAD
103020021.2.059.4490

07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE

|

UNIDADE DRCAMENTARIA
2 FUNDO MUNICIPAL DE

Ne CONTA

SAUDE
COD. DESDOER.

52080000 EQUIPAMENTOS E MATERT

1379

1406

CREDOR{ 50 1

G DC DA ST

ENDERECO
RUA MACUCO 121 VI

LVA COSTA - EIRELI - EPP

CHPJ09.721.729/0001-21

FONE

LA ARATIMB

4330553166

EIDADE
ARAPONGAS

LICITACAO
Pregao Presencial

NUMERO

CONYENIO

13

CONTRATO
2050

EMISSAD
14.06.17

YENCIMENTO
14.06.17

YALOR ORCADOD
313.132,83

SALDO ANTERIOR

286.282

YALOR DO EMPEN

HO SALDO A

TUAL

49.198,00

237.084,83

HNID.

ESPECIFICACAO

FTEMQUANt

1 2UN VALOR REFERENTE AQUISICAO 0

CAMARA PARA CONSERVACAC DE
IMUNOBIOLOGICOS

02 UN ELETROCARDIOGRAFOS (O
CANATS

rZ 201

YALOR UNITARIO

19.200,0

5.399,0

YALOR TOTAL

38.400,00

10.798,00

FONTE DE RECURSO

500 BLOCO DE INVESTIMENTO DA REDE DE SERVICO

TOTAL Linuipo

49.198,00

NOME DO PROIETO/ATIVIDADE
Bloco de Investimento SUS

TOTAL BRUTG

49.198,00

EMITIDD

7

VISTO

@

ANA MARIA CORTUNG
PR-072160/0-4

AUTORIZO A DESPESA

FUNCIONARIO

CONTADORA SECRETARID

FROVENIEMTE DESTA NOTA DE EMPERHO,

ORDEM DE PAGAMENTO
PAGUE-5E A0 FAVORECIDO O VALOR ACTIMA ESPECIFICADS,

RECIBOY, 77~ R$

DECLARD (AMOS) PARS 05 DEVIDOS FINS, QUE RECEBI (EMO3) A
IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPOMNDEMTE A0 ACTMA
DESCRITO E PELA QUIAL DOU {AMOS) PLERA E IRREYOGAYEL

QUITACAC,
DE DE 28 e sl oe _AF
TESOURARIA CREDOR
EANCO _ ANOTACOES
N° CHEQUE MDA CONTA 4 (4,3 5 - G




IDENTIFICAGAD DO EMITENTE DANEE
el - —— Documento Auxillar da
. ( D o e} NOTA FISCAL ELETRONICA
. ( ; Y 0-ENTRADA
3 ; CHAVE DE ACESS0
R - 1-SAlDA 4117 1009 7217 2900 0121 5500 1000 0049 1012 1143 7084
G D€ DASILVA COSTA - EIRELI N° 000.004.910
Rua Macico, 121 - Vi Aratimbo - Arapongas - PR E . Consulta de autenticidade no portat nacional da NF-¢
| '86700-420- (43) 32527097 SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.briportal
FOLHA: 111 ou no site da Sefaz Autorizadora
ATOREA A ARG

VENDA MERCADORIA ENTREGUE P FORNECEDOR

NSCRICAQ ESTADURL

PROTOCOLO LE AUTORIZAGAG DF (S0

141170177555689 30/10/2017 16:30:49

INSC.EST.DO SUBST.TRIAUTARIO CNAS
804.45795-77 09.721.729/0001-21
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAC SOCIAL CNPUCPFASEs Y angeio DATA OE EMISSAO
MUNICIPIO DE ITAPEJARA D OSTE FMS 76.995.430/0001-52 30/10/2017
ENDERECQ BAIRRODISTRITO CEP DATA DE SAIDAVENTRADA
AV MANOEL RIBAS, 620 CENTRO 85580-000 30/10/2017
= a— FONEFAX UF INSCRICAG ESTADUAL HORA DE SATCR
ITAPEJARA D OESTE '(46)3526-8300 , PR 16:30:26
FATURA/DUPLICATA :
4910-01 19111117  R$ 38.400,00 ~
CALCULO DO MPOSTO
,mmcum [ VALOR DG ICMS BASE DE CALCULG DO ICHS SUBSTITUIGA IWGW VALOR TOTAL DOS FRODUTOS
0,00 0,0 9,00] 0,00 38.400,00
VALGR DO FRETE . VALOR DO SEGUROD - DESCONTO CQUTRAS. DESPESAS ACESSORIAS . VALOR DO Pr VALOR TOTAL DA NOTA |
0,00 0,00 0,00 l 0,0¢ 0,001 38.400,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS : .
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA, COMNGO ANTT PLACA DO VEICIRO T UF CNPICPF
Al FA TRANSPORTE EIRELI C-Emitente [ 82,110.818/0001-21
¢o - - MUNiCIPio N UF INSCRICRO ESTADDAL
~~ENGENHEIRO LOURENCO FAORO, 3300 CACADOR SC [ 251.894.045
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA HUMERAGAD PESQ BRUTO PESGLIQUIDO
2 CAIXAS ELBER 520 520 J
DADOS DO PRODUT O/SERVICO 2
ooued ¢AC DO PRODUTCISERVIGD NEMSH cer | ciop | uwp. | auawr | VALK yaLor chs | eon ] e
2190 [CAMARA PARA CONSERCACAG DE IMUNBICLOGICOS 84185090] 060 [5120] UN 2/19.200,00{ 38.400,00 0,00 0,000 ©
MARCA ELBER CSV 600 ]
e’
%Lcut?uﬂgﬁsau VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULD GOS SERVIGOS !m 7
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES GOMPLEMENTARES RESERVADO AG FISCO
REF F—’REGAO 13 2017 REF EMPENHO N 03110 2017
END ENTREGA UNID MUNICIFAL DE SAUDE
RUA ABILIO DE SOUZA NEVES RUA ATRS DA PREFEITURA
FRETE CONSIG A G D C 09 721 729 0001 21 VALOR R$ 761,00 283043
SUBST TRIB CFE ART 471 RICMS/PR
SUBST TRIB CFE ART 536-M/536-N/536-0 RICMS/PR.
ICMS RECOLHIDO ANTECIPADAMENTE SUBSTITUICAO TRIBUTARIA
ISENTO DE ICMS CONFORME ITEM 80/121 DO RICMSPR
BANCO DO BRASIL - AG; 0359-X C/C: 42692-X
—
ta indicada a0 lado: Data de emiss&0:30/1 0/2017 Valor _
?gt‘;?:b;g?égoeo%g ge[;iqlnglllé-}'rfoA ?A%ilTélPElggE I%RBEC‘)JCRJIS&%BO Sgt'lgp;'lgﬁlldsa:\? M.EISNICS'EL RLI‘SA?:}, 62% - CEN"Ia'RO - ITAPEJARA D OESTE/PR] N F e
DATA DE RECESIMENTO IDENHHCAG‘DE&SSJNATURADOIECEBEDGR No 000-004-91 0
SERIE: 1
Kralen Sistemas {44) 3024-5011




