Munic;ipio 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

/

~ Ndamero Tipo Emitido em Requisigdo N° Req. Conpra N°
3369/2023 ; Ordinario ' 05/05/2023
Licitacdo
Tipo Ndmero

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. atualizada
Credor
Fornecedor : : Matricula _ CPF/ICNPJ
OLIVINO PEREIRA DOS SANTOS 4029-1 853.292.829-34 |
Enderego Bairro
RUA RIO DE JANEIRO, 890 : CACULA
Cidade/UF ; CEP Fone ' Tipo de conta bancéria ~ Banco  Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 - Conta Corrente 001  4660-4 6757-1
Classificagdo da despesa y - —t .
06 SECRETARIA DE SAUDE : , ; - Saldoanterior
06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE : hpri0o0.08
i 2 % i Valor empenhado
10.301.0060.2036 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE : R$ 125,00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS - G ’ ‘Saldo s
2081 00343 Bloco de Custeio das Agdes e Servicos Plblicos de Saude - 343 ) R$ 17.511,05

De Exercicios Anteriores

Outras informagoes

His‘térico - -
REFERENTE A 01 (UMA) DIARIA SEM PERNOITE CONFORME LE MUNICIPAL N° 1206/2022 PARA CUSTEAR DESPESAS COM ALII\/IENTA’CAO, EM
VIAGEM A CIDADE DE CASCAVEL-PR NO DIA 06 DE MAIO DE 2023, VIAGEM ESSA AFINS DO TRANSPORTE DE PACIENTES DO MUNICIPIO DE
CANTAGALO-PR EM TRATAMENTOS MEDICOS E DEMAIS ATIVIDADES QUE SE FIZEREM NECESSARIAS O TRANSPORTE, PELA SECRETARIA DE

SAUDE

i

JOAO KONJUNSKI
PREFEITO MUNICIPAL




Municipio de Cantagalo - PR

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

NOTA DE LIQUIDAGAO

)

) m&;ﬁ#

CANTagaLo - P

Ndmero Emitido em 7 Requisig&o N° Enpenho N°
3266/2023 05/05/2023 / : 3369/2023
Licitacao
Tipo ; . Ndnero
Sem licitagao
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia  Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo  Fim da exe. atualizada
Credor
Fornecedor 2 \ Matricula CRF/CNPJ
OLIVINO PEREIRA DOS SANTOS : 3 4029-1 853.292.829-34
Enderego 4 A2 Bairro
RUA RIO DE JANEIRO, 890 : CACULA
Cidade/UF ; CEP Fone Tipo de conta bancdria  Banco — Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001 4660-4 6757-1
Classificagdo da despesa
06 SECRETARIA DE SAUDE / : : Seldo do empenho
06.001° FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE b 125’00
A . 4 . ; . Valor liquidad
10.301:0060.2036 MANUTENGAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE R 12s 00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS o SHdo AR
2081 00343 Bloco de Custeio das Agbes e Servigos Publicos de Salde - 343 R$ 0,00

Outras informacgdes

Retengoes
Total de retengoes

R$ 0,00

" Valor liquido

" R$ 125,00

Servidor que autorizou a liquidagdo

33591 - LUCAS DE ABREU

His{érico




PREFEITURA MUNICIPAL DE CANTAGALO

ESTADO DO PARANA
CNPJ: 78.279.981/0001-45 '

Rua Cmderela 379 —Fone: (42) 3636-1185 — Fax: (42) 3636-1478 — CEP: 85.160-000
: www.cantagalo.pr.gov.br

SOLICITAGAO DE DIARIA

Solicitagao n° 068 ‘ ~ | Ano: 2023 Data da solicitacao: 05/05/2023

Solicito a Vossa Senhoria, Conforme a Lei Municipal N° 1206/2022, Diarias Para

Despesas De Viagem, Conforme Abaixo:

Telefone para Contato: (42) 9 9994 — 1424

Nome do Solicitante: OLIVINO PEREIRA DOS SANTOS

Cargo, Fungido ou Emprego: MOTORISTA. CPF: 853.292.829 — 34

Dados do Destino/Evento: CASCAVEL — PR

Solicitacao:

(01) Diéri‘a(s) para Café

(01) Diaria(s) para Almogo

(01) Diaria(s) para Janta

( ) Diaria(s) para Almocgo/Janta

( ) Diaria(s) para Pernoite (Hotel)

FinalidadelJustificativa: AFINS DO TRANSPORTE DE PACIENTES DO MUNICIPIO
DE CANTAGALO - PR, JUNTO A CLINICAS, HOSPITAIS E DEMAIS ATIVIDADES QUE
SE FIZEREM NECESSARIAS O TRANSPORTE, PELA SECRETARIA DE SAUDE.

Veiculo: VEICULOS DA FROTA MUNICIPAL | Custo Provavel do Veiculo: R$ 200,00
. DE SAUDE. 4 (DUZENTOS REAIS).

Valor: R$ 125,00 Valor por Extenso: CENTO E VINTE E CINCO REAIS

Periodo da Utilizacao do Recurso: 06 DE MAIO DE 2023.

Asmatura do olicitante; :

Conta para Deposito: BANCO DO BRASIL AG: 4660-4 C/C:6.757- 1




Sz

OLIVEIRA GRILL RESTAURANTE LTDA -
CNP.J: 18.396.850/0001-1G - |E: 9063477092

: RODBR 277 KM 455, S/N - BR, LARANJEIRAS DO SUL ¢

GER.8030349A.2 12l 2200050050,

: da Nota Fiscal d

1 UN 25,00 2,

"Bid. Total ée fiers
Vaior Total R3$ 25,00

F VALOR PAGO

Dinheiro 25,00

Total Formas De Pagamento:

e i oo e
htip.wwrw.fazenda. pr.gov.

4123 0518 3963 5000

CNPJ:08,.556.006/6801-14

FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE CANTAGALO

NFC-e n® 33425 Sevie: 1
Emissfo: 06/05/2023 08:30:06
Protocolo te Aulorizacio:
141230643670360
Q6/05/2023 08:30:06

T informacaes de
Tribapiex 3,38 Fecl RI4E

Jr e o5,

" RESTAURANTE NF
GUETTER RESTARURANTE LTDA
CNPJ 10.674.616/0001-00 - IE: 9047465840

Rua AV. BRASIL, 9506 - Baiito: COQUEIRAL - Cascavel, PR - CEP
85.807030

DANFE NFC-¢ - Documento Auxiliar da Nota Fiscal de
Consumidor Eletrénica
07004 REFEICAQ POR QUILO COM FEIJOADA

1.00KGx 20,00 = 20,00
QTD. TOTAL DE ITENS Lol o
VALOR TOTAL R$ 20,00 .
FORMA DE PAGAMENTO - Valor Pago
Dinheiro s ; 20,00
Troco R$ ; © 0,00

Trib aprox R$: 0,84 Federal e 0,00 Estadual.
Fonte i:"7 S3A6R4
AREA DE MENSAGEM FISCAL
Numero 112187 Série 1 Emissao 06105/2023

Consulte pela Chave de Acesso.em
CHAVE DE ACESSO
4123 0510 6746 1600 0100 6500 1000 1121 8710 1069 7640
" CONSUMIDOR NAO IDENTIFICADO :

~ Constilta via leitor % QR oo%

OLIVEIRA GRILL KESTAURANTE LTDA -
NS 8 08 BIANR0T-4E - WEHTION
| RODER 2YT IO ATE, B BR, LARAKEIRAS DO L4
o RGN Runiting o Hots B0

Q%Wa Descrigo
Oiiet. Tokat de s 1
Ve Totel g% a6

Yalor s Pager BE o R0
FORMA PAGARENTO VALTIR PAGO
Diinhein #E 2000
Total Pormas De Pagamantor e WA
Frove ¥ RE o BRG

Consuite pole shave e ROSRED 06

gk o420yt el
&%m&m%&%@@%@m»ﬁ?ﬁ»%&%ﬁ 3&

CONSUMIDOR HAD
HENTIFICADG

NEC.e 1 23438 Sevin: 4
Eminsiio: SRORIZ02Y AR
Pestncoie de Atorinaglial
SRUEIEEAR R
DENRIOTE AT

informactes de nuresse mmwégw%
BR3E0 Bl RI0EG

o \\\%\.ﬂ <

T




05/05/2023 16:47 Inte:rnet__ Bank:inG--—CAIXA

CAIXA

. 22 Via - Comprovante de remessa de Doc eletrdnico

. Via Internet Banking CAIXA

Emitente: FMS CANTAGALO ASSIST
Conta origem: 0932 | 006 | 00000979-9

*

Conta destino: 4660-4 | 6757-1

Tipo: DOC E
Banco: 001-BANCO DO BRASIL S/A
Finalidade: 01-Crédito em Conta Corrente
Nome destinatario: OLIVINO PEREIRA DOS SANTOS
CPF/CNPJ destinatario: 853.2\92.829—34‘

Valor a ser transferido: R$ 125,00

Tarifa de emissdo de DOC: R$ 0,00

Valor total a ser debitado: R$ 125,00

Identificagdo da operagdo: OLIVINO PEREIRA SANTOS

Data de débito: 05/05/2023

Data/hora da operagio: 05/05/2023

Cédigo da opéragﬁo: 00005121

Chave de seguranca: 7K8219C36XW97CHA

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_doc.processa

171



Municipio de Cantagalo - PR

CNF’:J: 78279981000145 |E: ;
Enderego: Rua Cinderela, 379  CEP: 85160000  Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185 ., Fax: 42 3636-1478

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAO)

Data Previsdo N° Liquidagdo N° Enpenho N° Requisigéo N°
05/05/2023 3778 3266/2023 33692023
Licitagao
Tipo Ndnero
Sem licitagao
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato : Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada vln/'cio da execugdo Fim da execugdo Fimda exe. atualizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
OLIVINO PERHRA DOS SANTOS 4029-1 853.292.829-34
Enderego Bairro -
RUA RIO DE JANEIRO, 890 e CACULA
Cidadé/UF > ’ CEP Fone & Tipo de conta bancaria Banco Agéncia " Conta
Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001  4660-4 6757-1
Classificacao da despesa
2081 06 SECRETARIA DE SAUDE
06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0060.2036 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE : ! Vi
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS R$ 125,00

Qutras informagoes -

Retencgoes
Total de retencoes
R$ 0,00
Valor liquido -
R$ 125,00 |
Servidor que autorizou o pagamento
.33591 - LUCAS DE ABREU.
Recursos Documento Data Valor
Recibo

Recebi do Municipio de Cantagalo, a importancia de Cento e Vinte e Cinco Reais, referente ao pagamento do empenho ntmero 3369/2023.

Assinatura:

Cantagalo, / /

J VR

fot

JOAO KONJUNSKI G LUCAS DE ABREU
PREFEITO MUNICIPAL SECRETARIO DE SAUDE _




