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

NOTA DE EMPENHO

N® DO EMPENHO/TIPO RECURSD
005527/2017 Ordinario [Orcamentario
ORGAD |umlnanEchAMENTﬁRIA
07 DEPARTAMENTQ M. DE SAUDE (02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DOTAGAD NO CONTA CODP. DESDOEBR.
103020021.2.073.332030220000 MATERIAL DE CONSUMO 273 1183

CREDDR] 966 NOVA ROSA IND. E COM. DE DETERGENT CHPJ 04,.726.389/0001-08
ENDERECO FONE CIDADE
RUA TIMBIRAS 22 FENIX 46 3526-1401| TTAPEJARA D OESTE
LICETAGAD NUMERD CONVENIO CONTRATO EMISSAD YENCIMENTOD
Pregac Presencial 26 1943 25.09.17| 25.10.17
YAL OR ORCADO SALBO ANTERIOR YALOR DO EMPENHD SALDD ATUAL
70.000,00 7.717 656,36 7.061,61
IiTEM QUANT.JUNID, [ESPECIFICACAD VALOR UNITARIO YALOR TOTAL
1 10 VLR REF AQUISICAQO DE 10 UN
~ HIGIENICO 64 ROLOS. 39,7 397,50
2 6 06 UN SABAO EM PO 1 KG CONF 5,8 35,34
3 2 02 UN SABAO EM BARRAS. 5,7 11,48
4 31 31 UN PAPEL TOALHA CREME 10 6,8 212,04
FONTE DE RECURSD .
371 Programa de Qualificacao da Atencao Prim TOTALLIUIDO 656,36
NOME DO PROJETO; ATIVIDADE )
Programa de Qualificacao da Atencao Prim TOTAL BRUTO 656,36
—
EMITIDD VISTO AUTORIZO A DESPESA
ANA MARIA CORTUNG 3
PR-072160/0-4 4
FUNCIONARIO CONTADORA \ SECRE;I%RI&)
o
ORDEM DE PAGAMENTD RECIBO 79 1XR$ \
PAGLE-SE A0 FAYORECIDO O YALOR ACIMA ESPECIFICADO, DECLARD (AMOS) PARA 05 DEYIDOS FINS, QUE RECEBI (EMOS) A
PROYENIEMTE DESTA NOTA DE EMPENHO, IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDENTE AQ ACIMA,
DESCRITO E PELA QUAL DOU (AMOS) PLEMA E IRREVOGAVEL
QUITACAO,
DE DE 09 o 10 e\
TESOURARIA CREDOR.
BANCO ANOTACOES
N CHEQUE MNP D COMTA, %'} -




WECESEMOS DENOVA ROSA IND E COM DE DETERGENTES LTDA - ME 08 PRODUTOS / SERVI(0S CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AC LADO NF_e
-~ - . EMISSAC: 0411072017 - DEST./REM.; MUNICIPIO DE ITAPEJARA D'OESTE - VALOR TOTAL: R$ 656,36 0
DATA DI RECEBIMENTQ IDENTIFICACAO E ASSINATURA DD RECEBEDCR . ' N° 400001168
SERIE 001

IDENTIFICACAQ DO EMITENTE

LTDA - ME
RUA TIMBIRAS, 22 - FENIX - CEP:85580-000 -
ITAPEJARA D OESTE - PR
TEL: (46)3526-1401

NOVA ROSA IND E COM DE DETERGENTES

1-SAIDA

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0-ENTRADA

1

CHAVE DE ACESSO
4117 1004 7263 8900 0108 5500 1000 0011 6810 0001 1682

N° 000001168 FL.1/1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

www.nfe.fazenda pov.br/portal

SERIE 001 ou no site da Sefaz Avtorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USO
VENDA USUARIO FINAL 141170161971153 04/10/2017 09:52:44
INECRIC'AD ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB, CNPJ
9024683823 04.726.389/0001-08
DUESTINATARIO / REMETENTE
MOME f RAZAC SQCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAD
MUNICIPIO DE ITAPEJARA D'OESTE 76.995.430/0001-52 04/10/2017
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
AV MANOLL RIBAS, 620 CENTRO 85580-000 04/10/2017
MUNICTPIO FONE/FAX ur INSCRIGAD ESTADUAL HORA 1A SAIDDA
PEJARA D OESTE (46)3526-8300 PR 09:47:28
e
FATURA
PAGAMENTO : G
PAGAMENTO A VISTA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC, ICMS SUBST. VALOR DQ ICMS SUBST. VALOR APRCX DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS ERODUTQS.
0,00 0,00 0,00 0,00 223,96
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESF. ACESS. VALOR DO IP? X
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADGOS
RAZAD SQCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DG VEICULO UF CNPJ/ CPF
9 - SEM FRETE
ENDERESD MUN!CEO UF INSCRICAQ ESTADUAL
CUANTIDADE ESPECTE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

BADOS DO PRODUTC / SERVICOS

CODIGO DA - L DEs | -vasor T ALIGUOTAS
PROD. / SERY, . . 7 _ T -LPL - wems] I
17 PAPEL HIGIENICO 64 ROLOS 48182000 UN 000 000f 000
2 SABAD EM PO | KG COMFORT 34029039 | 0400 {5102 JUN 6,00, 0,00| 0.00f 0,00
13" SABAO EM BARRAS 3402503¢ | 0400 {5102 |UN 2,00, 000| 0.00] 000
N PAPEL TCALHA CREME 1000 UND 48182000 | 0400 5102 |[UN 34,00 0,00] 000] 000

DADOS ADICIONATS

TNFORMACOES COMPLEMENTARES
MDE : OS5ZF3EEQ39DA2BCDD2BOGABO3S325B3AD

POCIIMENTC EMITIDO POR ME QU EPP OBTANTE

PELO SIMPLES NACIONAL.

MAC GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, ISS E DE IPI

RESERVADG AOQ FISCO

3GBr

Sistemnas




