Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145  |E:
Enderego: Rua Cinderela, 379  CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DE EMPENHO

Nuamero Tipo Emitido em Requisigédo N° Req. Compra N°
733812024 Ordinario 10/09/2024

Licitagao

Tipo Nimero

Sem licitagéo
Contrato/Aditivo

Sequéncia  Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizadal
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
JOSE DARCI ZENI 2193-8 337.450.999-15
Enderego Bairro
RUA AGENOR ROCHA DE ABREU, 0 - PREDIO CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001  4660-4 9209-6
Classificagao da despesa . ; =
06 SECRETARIA DE SAUDE R Saldo anterior
; R$ 9.352,16
06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
i : ' Valor empenhado
10.301.0060.2029 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE s R$ 100.00
3.3.90.14.14.02 SERVIDORES COMISSIONADOS S ——
Clsli iR, Seldoatual
1970 00343 Bloco de Custeio das Agdes e Servicos Publicos de Satde - 343 R$ 9.252,16
Do Exercicio

Outras informagbes

Historico
REFERENTE A 01 (UMA) DIARIA SEM PERNOITE CONFORME LEI MUNICIPAL N° 1206/2022 PARA CUSTEAR DESPESAS COM ALIMENTAQAD EN
VIAGEM A CIDADE DE CASCAVEL-PR NO DIA 10 DE SETEMBRO DE 2024. VIAGEM A FINS DO TRANSPORTE DE PACIENTES DO MUNICIPIO DE
CANTAGALO JUNTO A CLINICAS, HOSPITAIS E DEMAIS ATIVIDADES EM QUE SE FIZER NECESSARIO O TRANSPORTE PELA SECRETARIA DE
SAUDE. SOLICITAQAO DE DIARIA N° 262-2024 DA SEC DE SAUDE.

St

JOAO KONJUNSKI
PREFEITO MUNICIPAL




Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145  IE:
Endereco: Rua Cinderela, 379  CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DE LIQUIDAGAO

Numero Emitido em Requisicdo N° Empenho N°
7139/2024 10/09/2024 7338/2024
Licitagao

Tipo Nuamero

Sem licitagdo
Contrato/Aditivo

Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execucdo Fim da execucdo Fim da exe. atualizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
JOSE DARCI ZENI 2193-8 337.450.999-15
Endereco Bairro
RUA AGENOR ROCHA DE ABREU, 0 - PREDIO CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancaria Banco Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001 4660-4 9209-6
Classificacdo da despesa
06 SECRETARIA DE SAUDE Saldo do empenha
» R$ 100,00
06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
~ . . Valer liquidado
10.301.0060.2029 MANUTENGAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE R$ 100,00
3.3.90.14.14.02 SERVIDORES COMISSIONADOS s el A LiquiseH
1970 00343 Bloco de Custeio das AgBes e Servigos Publicos de Satide - 343 R$ 0,00

Outras informagées

Retengdes
Total de retencdes

R$ 0,00

Valor liquide
R$ 100,00

Servidor que autorizou a liquidagio
31131 - PAULO REGINALDO MASSENHAN

Vencimento da liquidagao

10/10/2024

Historico




PREFEITURA MUNICIPAL DE CANTAGALO

ESTADO DO PARANA
CNPJ: 78.279.981/0001-45
Rua Cinderela, 379 — Fone: (42) 3636-1185 — Fax: (42) 3636-1478 — CEP: 85.160-000
www.cantagalo.pr.gov.br

Solicitagdo n° 262 ! Ano: 2024 Data: 10/09/2024

Solicito a vossa Senhoria, conforme a Lei Municipal n° 1.206 de 2022, diaria(s)
para despesa(s) de viagem, conforme:

Nome do solicitante: José Darci Zeni

Telefone para contato: (42) 3636 1515

Cargo, funcdo ou Emprego: Motorista CPF: 337.450.999-15

Dados do destino/evento: Cascavel/PR

Solicitagéo:

() Diaria(s) para Café

(01) Diaria(s) para Almogo
(01) Diaria(s) para Janta
() Diaria(s) para Pernoite

Finalidadeljustificativa: AFINS DO TRANSPORTE DE PACIENTE O MUNICIPIO
DE CANTAGALO - PR, JUNTO A CLINICAS, HOSPITAIS E DEMAIS ATIVIDADES
EM QUE SE FIZER NECESSARIO O TRANSPORTE PELA SECRETARIA DE
SAUDE

Veiculo: Veiculo da frota | Custo provavel do veiculo por viagem: R$ 250,00
municipal de satde. (Duzentos e cinquenta reais)

Valor: R$ 100,00 Valor por extenso: Cem reais

Periodo de utilizagdo do recurso: 10/09/2024

Assinatura do solicitante:

Assinatura do responsavel:*

Conta para depésito




‘OLIVEIRA GRILL RESTAURANTE LTDA
- ME

CONPY:18.396.850/0001-16 - lE: 906347 7992
RCDBR 277 K 485, BIN- B
LARANJEIRAS DO SUL. PR

Codigo Descrigiio Qtde UNVI Unit VI Tota)
e ot
ety itené ............................................................ -
Valor Toral RS 50,0(;

Valor a Pagar

FORMA PAGAMENTO

VALOR PAGO

Dinheiro R$ 50,00
W,

Total Formas De Pagamento: R$ 50,00

Troco R$ "o

Ml fwvew. fzzsnda, Prgov.brinteelconsul iy
4124 0918 3968 5000 0116 6500 1000 0463 5212 7336 0484
MUNICIPIO DE CANTAGALO
CONSUMIDOR CNPJ:78.279.98H0001-45
NFC-¢ n° 46352 Serie: 1 Emisséo: 10/08/2024 13:02:38

Informagées de interesse do contribuinte:
Trib aprox R$6,72 Fed, R$9.50 Est, R$0.00 Mun Fante IBPT

» e
o~

OLIVEIRA GRILL RES™ \WURANTE LTDA
- ME

CNPUIEOYE.850 0001-16 - 1 Yaed47 7092
ROD BR 277 KM 455, SiN - BR

LARANJEIRAS D0 SUL 1 PR
EP 8530349

Documento Auxiliar da Nota F | de Consumidor Eletrénica

..........................................................................................

Codigo  Descrigdo Qtde UNVI Unit VI Total
3 JANTA 1UN 5000 50,00
B At b s z
Valor Total R$ 50,00
Valor a Pagar R$ 50,00

FORMA PAGAMENTO VALOR PAGO
Dinheiro R$ 50,00
Totul Formas De Pagamento: R$ 50,00
Tro

Consulte pela chave do acesso em
g iwvan fazendapr.goy brnfesiconsulia
1124 0918 3968 5000 0116 6500 1000 0463 6111 4391 2630
MUNICIPIO DE CANTAGALO

CONSUMIDOR CNPJ:78.279.981/00061-45
NFC-¢ n° 46361 Serie: 1 Emissédo: 10/09/2024 19:08:05

Protocolo de Autorizagan: 141241399916649 10/09:2024 15:08:04

Infermagdes de interesse do contribuinte:
rib aprox R$6.72 Fed, R$9,50 Est, R$0,00 Mun Fante IBFT

......... O T P PP TT PTY R PP TR AR LR R L



16/10/2024 14:16 Banco do Brasil

%}‘ E G3331614093384481
! Emissédo de comprovantes 16/10/2024 14:18:51
‘GGVERMO ‘
16/10/2024 - BANCO DO BRASIL - 09:42:48
466004660 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: FAF ESTADUAL CUSTEIO

AGENCIA: 4660-4 CONTA: 13.052-4
DATA DA TRANSFERENCIA , 16/10/2024
NR. DOCUMENTO 554.660.000.009.209
VALOR TOTAL 100,00

*Akxkk  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: ROSEMARY ABREU F ZENI

AGENCIA: 4660-4 CONTA: 9.209-6
NR. DOCUMENTO 554.660.000.013.052

+AUTENTICACAO 9.9AC.3DD.0OFB.1C2.872

Transagéo efetuada com sticesso por: JH635059 JOANI ALEXANDRE DE OLIVEIRA.

hitps:/fautoatendimentoZ.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.37 .3#/template/~2F consultas~2F869-1.bb

—a



Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145  |E:
Enderego: Rua Cinderela, 379 CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAO)

Ndmero Data Previséo N° Liquidag&o N° Empenho N° Requisicdo N°

16/10/2024 9355 7139/2024 7338/2024
Licitagdo
Tipo Ndmero
Sem licitagao
Contrato/Aditivo
Sequéncia  Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execug&o Fim da execucdo Fim da exe. atualizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
JOSE DARCI ZENI 2193-8 337.450.999-15
Enderego Bairro
RUA AGENOR ROCHA DE ABREU, 0 - PREDIO CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001 4660-4 9209-6
Classificagdo da despesa
1970 06 SECRETARIA DE SAUDE

06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0060.2029 MANUTENGAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE —
3.3.90.14.14.02 SERVIDORES COMISSIONADOS : R$ 100,00

Outras informagées

Retengdes

Total de retengdes

R$ 0,00
v liquida
R$ 100,00
Servidor que autorizou o pagamento
611344 - JOANI ALEXANDRE DE OLIVEIRA
Recursos Documento Data Valor

Recibo
Recebi do Municipio de Cantagalo, a importancia de Cem Reais, referente ao pagamento do empenho niimero 7338/2024.

Assinatura:

Cantagalo, / /

ot

JOAO KONJUNSKI JOANI ALEXANDRE DE OLIVEIRA
PREFEITO MUNICIPAL SECRETARIO DE SAUDE




