FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DEPARTAMENTO DE FIHANCAS
CHPJ: 09.323.213/0001.51

NOTA DE EMPENHO

RECURSO
Orcamentario

N°© DO EMPENHO/TIPO
007668/2017 Ordinario

ORGAD
07 DEPARTAMENTO M. DE
DOTACAD

SAUDE

103020021.2.024.339030071100 MATERIAL DE CONSUMO

|UNIDADEURQAMENThRIA

02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
N® CONTA COD. DESDOBR.

227 1051

CREDDR4 89 |

MAURICIO BENJAMIN BATTISTI

CHPJ 19.613.420/0001-71

ENDEREGO
RUA JOSE DA _SILVA

CENTRO

FONE
46-35261442

CIDADE
ITAPEJARA DOESTE

NUMERD
38

LICITACAO
Pregao Presencial

CONVENID

CONTRATO
2147

EMISSAD
01.12.17

YENCIMENTO
12.12.17

VALOR ORCADO
300.000,00

40

SALDD ANTERIOR

.084,4

VALOR DG EMPENHD
317,25

SALDO ATUAL

39.767,22

IiTEH QUANT.JUNID. |ESPECIFICACAD
1 1

A

HOSPITALARES,

VALOR REFERENTE AQUISICAO D
ALTMENTICIOS PARA REFEICOES
TAIS COMO: TO
CEBOLA, VAGEM, ENTRE OUTROS

YALOR UNITARIO

317,2500

VALOR TOTAL

317,25

FONTE DE RECURSD

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

TOTAL LiQUIDD

317,25

NOME DO PROJETO/ATIYIDADE

Manutencao do Fundo Municipal de Saude

TOTAL BRUTD

317,25

EMITIDO

5

VISTO

Qax

AUTORIZO A DESPESA

ANA MARIA CORTUNG
PR-072160/0-4

FUNCIONARIO

CONTADORA

SECRETARID

ORDEM DE PAGAMENTO

PROYENIENTE DESTA NOTA DE EMPENHO.

DE

PAGLE-SE AD FAVORECIDO O VALOR ACIMA ESPECIFICADO,

RECIBOOT} Rg

QUITACEO,

0% o

DECLARQ (AMOS) PARA OS5 DEVIDOS FINS, QUE RECEBI (EMOS) A
IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDENTE A0 ACIMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU {AMOS) PLENA E IRREYOGAYEL

A2

pE_ 13

TESOURARIA

CREDOR

BANCO
Mo CHEQUE

Mo DA CONTA Y Oy, §

ANOTACOES




IDENTIFICAGAC DO EMITENTE

DANFE CONTROLE DO FISCO
Mauricio Benjamin Battisti Documento Auxiliar da
Rua Jose Da Silva - Centro Nota Fiscal Eletronica
B . 0- ENTRADA
85.580-000 - Itapejara Do QestePR 1- SAIDA 1
Fone: 4635261442 Numero; 144
Série: 1 Pag: 11
Natureza da Operagdo
Inscriqgo Estadual lInscrn;go Estadual subst. tributadrio CNPJ Chave de acesso da NF-e para consuila de aufenticidade no site www.nfe.fazenda.gov.br
9065394542 19.613.420/0001-71 | | 4117 1219 6134 2000 0171 5500 1000 0001 4411 0555 3177
DESTINATARIO/REMETENTE
Nome/Razéo Social [CNPJTCPF Data da Emissdo
Prefeitura Municipal De Itapejara d Oeste - Fms 70003 76.995.430/0001-52 |  05/12/17
Endereco Bairro / Distrito CEP Data da Saida
Av Manoel Ribas Centro 85.580-000| 05/12/17
Municipio Fone / Fax UF nscrigdo Estadual Hora da Saida
Itapejara Do QOeste 4635268300 PR ISENTO
FATURA
Fatura Vencimento Valor [Fatura Vencimento Valor |[Fatura Vencimento Valor
CALCULO DO IMPOSTO
Base de Calcuo do ICMS Valor do [CMS Base de Célculo do ICMS Substituigio alor do ubsfituicdo Valor Total dos Produtos
0,00 0,00 0,00 0,00 317,25
‘alor do Frete Valor do Seguro Desconto Outras Despesas acessdrias alor do 1P Valor Total da Nota
0,00 &,00 0,00 ) 0,00 317,25
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
“me / Razdo Social refe por Conf Codigo ANT [Placa do Veicilo UF CNPJ7CPF
A 0-Emitente E
N J PROPRIO 1-Destinatario
nderego Municipio UF Inscrigdo Estadual
Quantidade Especie Marca Numeragdo Peso Bruto Peso Liquido
161 0,000
DADOS DOS PRODUTOS /SERVIGOS
cODIGO DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVIGO COD.BARRA NCW/SH OICST]CFOP[UNIDT  QUANT VALOR VALOR B.CALC: VALOR VALOR ALIQ
{_ PRODUTO UNIT TOTAL ICMS ICMS | DESCONTQ |
9024358| Tomate Diversos Kg Flv 0000000000351 07020000 (102 [5.102(KG 29,000 2,15 62,35 0,00 0,00 0,00 00
9024665| Batata Diversas Kg Flv 0000000000399 07019000 |102 [5.102(KG 41,000 1,82 7462 0,00 0,00 0,00 00
9024674] Cenoura Kg Flv 0000000000408 07061000 (102 [5.102|KG 26,000 1,20 31,20 0,00 0,00 0,00 00
9076085} Couve Flor Un Embalada Caldatto 7000000100611 07041000 [102 [5.102|UN 8,004 1,00 8,00 0,00 0,00 0,00 ¢le]
9024673| Cebola Comum Kg Flv 0000000000407 0703101¢ {102 [5.102|KG 36,000 1,88 67,68 0,00 0,00 0,00 00
9020205 Cheiro Verde Un Cebolinha e Salsa Caldatto | 7000000789618 21039021 1102 |5.102/UN 7,000 0,50 3,50 0,00 0,00 0,00 00
9024683| Vagem Kg Flv 0000000000417 07082000 (102 [5.102{KG 10,000 0,99 9,90 0,00 0,00 0,00 00
9025578| Alho Cabeca Kg Flv 0000000000422 07039010 |102 (5.102|KG 4,000 15,00 60,00 0,00 0,00 0,00 00
o
CALCULO DO ISSQN )
Inscrigo Municipal alor Total dos Servigos IEase de Célculo do ISSON Valor do 1SSQN
DADOS ADICIONAIS
(informagdes Complementares Reservado ao Fisco
Funrural: 0,00
F. Pgto: A Prazo - 07 Dias
Transagéo: 00110555317 Val Aprox Tributos: 43,42 Fonte: IBPT
Dados P/ Deposito Bancario: Banco Sicredi (748) Ag.:0740 C/C.:14.681-1 Juariza Sup
Protocolo NEE: 141.170199898847 DATA....05/12/2017
Recebemos de: Mavricio Benjamin Baftisti os produtos da Nota Fiscal indicada ao lado | NF -e
Data de Recebimento Identificagdo e Assinatura do Recebedor
N° 144
SERE 4
Pag: 1/1




