FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE
P 09,323, 2150001 51 NOTA DE EMPENHO

N® DO EMPENHO,/TIPO RECURSD
007595/2017 Ordinario [Orcamentario

|ur~4m.n.nE ORCAMENTARLA
02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

COD. DESIOBR.

ORGAO
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE

DOTACAD NO CONTA
103020021.2.024,449052120000 EQUIPAMENTOS E MATERI 1451 1768
CREDOR4 458 TSMAEL HENZ - ME CHPY(04.926.714/0001-86
ENDERECO FONE CIDADE
RUA CONCORDIA 400 CENTRO I SAQO JORGE D OESTE
LICITACAD NUMERO CONYENID CONTRATO EMISSAD YENCIMENTO
Pregao Presencial 45 2188 01.12.17] 03.01.18
YALOR ORCADO SALDD ANTERIOR VALOR DO EMPENHO JsALDO ATUAL
6.986,70 2.816,7 970,00 1.846,70
FTEM QUANT.[UNID. [ESPECIFICALAO YALOR UNITARIO VALOR TOTAL
, 1 1 VALOR REFERENTE AQUISICAO D
N7 CORTINA DE AR VIX ONE 120 1
220V. 970,0000 970,00
FONTE DE RECURSD . _
375 Assistencia Farmaceutica - FAF Estado TOTAL LIQUIDO 970,00
NOME DO PROJETO; ATIVIDADE
~ Manutencao do Fundo Municipal de Saude TOTAL BRUTO 970,00
e
EMITIDO ¥ISTO AUTORIZO A DESPESA
ADES MIARIA CORTUNG
/ PR-OT2I60/0-4
FUNCIONARID CORTADORA SECRETARIO
DRDEM DE PAGAMENTO RECIBO9IHS R$
PAGUE-SE AD FAYORECIDD O VALOR ACIMA ESPECIFICADO, DECLARD (AMOS) PARA 05 DEYIDOS FIMS, QUE RECEBI (EMOS) A
PROVEMIEMTE DESTA MOTA DE EMPERHG, IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDENTE AQ ACTMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU (AMOS) PLEMA E IRREVOGAVYEL
QUITACAD,
DE DE O3 ok A2 pE |3
TESOURARIA CREDOR
BAMCC AMOTACOES
M CHEQUE Me DA CONTA 1 3 G BG - &




RECEBEMOS DE  ISMAEL HENZ, -ME 0S PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-¢
Num. 349
Data d¢ Recebimento Identificagdo e assinatura do recebedor Valor total da nota Série 000‘003‘
v 970,00
5314 - MUNICIPIO DE ITAPEJARA D'OESTE - FMS 1
___._____.______-..___.____.__..._.__.!___________________________.__,.!A._____________-______..-_____
Identificacéiio do emitente DANFE
ISMAEL HENZ -ME Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica
CONCORDIA - 400 A
CENTRO ‘ 0-ENTRAD Izl
SAO JORGE D OES " pr g SAIDA
TE : Pl .
046)3534-1024 85.575-000 fum- 000.003.349 Chave de acesso
(046)3534- Nl Série 1 Folha: 1 de 1 {4117 1204 9267 1400 0186 5500 1000 0033 4914 1336 5902
F0: VENDA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
Natureza da Operagdo: www.n[c.l'azcnda.uov.br/pnrlm ou no sile da Sefaz Autorizada
Tnserigio Estadual Inscrigio Fstadual do Subst, Trib. CNPJ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO v3.10
9025273700 04.926.714/0001-86 141170199266831 04/12/2017 14:36:02
DESTINATARIO/REMETENTE
Nome/Razio Social Fantasia CNPJ/CPF -
Data da Emissio
5314 - MUNICIPIO DE ITAPEJARA D'OESTE - FMS 76.995.430/0001-52 04/12/2017
Enderego Bairro/Distrito CEP Data de Entrada/Saida
AVENIDA MANOEL RIBAS, 620 CENTRO 85.580-000 04/12/2017
Municipio ) Fone/Fax UF Inscrigio Estadual Hora da Saida
ITAPEJARA DO OSTE (046)35268-300 PR ISENTO 14:35:00
FATURA Condigo de Pagamento 2 - 30 DIAS Representante 1 - ISMAEL HENZ  *** VENDEDOR***
Num. Vencimento . Valor © Num. Vencimento Valor Nam. Vencimento Valor
1 03/01/2018 97630
“—CALCULO DO IMPOSTO
Base de calculo do ICMS Valor do ICMS Base célculo Tems Subst. Valor do lcms Subst. Valor lotal bruto dos produtos
0,00 . 0,00 0,00 0,00
Valor do Frete Valor do Seguro Desconto * © Outras despesas acessorias Valor do IPT
0,00 0,00 “ 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS K
Nome/Raziio Sociat Modalidade do Frete Codigo ANTT Placa do veiculo UF  |CNPJ/CPE
0 MESMO 0-Contratagdo por conta de Remetente (CIF)
Enderego Municipio UF  |Inscrigio Estadual
SAO JORGE D OESTE PR 9025273700
Quantidade Espécie Marca Volume Numeragio Volume Peso Bruto Peso Liquido
1,0000 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO, SERVICOS
cs- X % Valor Valor Aliquota
COD. PROD |DESCRICAQ DO PRODUTO, SERVICOS NCM/SH _|OSN|CFOP|UN. QTDE|DESC.| UNITARIO TOTAL BC. ICMS ICM$S ST IPIICMS] 101
2971/CORTINA DE AR VIX ONE 120 1,2M 220V t__lsd145990 loaoolstoz lun 11,0001 o0l _ 970,0000 dro00f ____ o000l _opol o00!____o00l 000l 0,00
N
4
CALCULO DO ISSQN
Inscrigio Municipal Valor total dos servigos " Base de cilculo do ISSQN Valor do ISSON
4006 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
Tribute  Alig.  Base Calculo Imposto Iscnias Outras Diferidas  Dedugbes
ICMS 0,00 0,00 0,00 0,00 970,00 0,00 0,00
Recurso Financeiro do Plano de Aplicacio do Incentivo a Organizaciio
contrato 2188/2017
CFOP: 5.102 Total: 970,00




