Municipio de Cantagalo - PR

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

NOTA DE EMPENHO

Ndmero Tipo Emitido em Requisigdo N° Reg. Compra N°
6580/2024 Ordinario 16/08/2024
Licitaggo ———nooo ——
Tipo Namero
Sem licitagéo
Contrato/Aditivo ——— ——— S —
Sequéncia  Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizadal
Credor e —— = S NS 8 o
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
LUIZ ANTONIO PETACHINSKI 6270-7 586.110.539-15
Endereco Bairro
RUA PARANA, 345 VILA CACULA
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 42998602320 Conta Corrente 237 920-2 10456-6
Classificacdo da despesa ————oe -
06 SECRETARIA DE SAUDE Saldo anterior
06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE BE 13201 45
i 1 = , Valor empenhado
10.301.0060.2029 MANUTENGCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE R$ 150,00
’
3.3.90.14.14.06 DESPESAS DE VIAGENS REALIZADAS EM REGIME DE RESSARCIMENTO - SERVIDORES T
1963 00493 INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO SERV ATENCAO PRIMARIA PARA CUMPRIMENTO R$ 13.131,43

Do Exercicio

Outras informagées -

Historico

REFERENTE AO RESSARCIMENTO DE DESPESAS GASTAS
08 DE AGOSTO DE 2024. VIAGEM ESSA AFIM DO TRANSP
HOSPITAIS E DEMAIS ATIVIDADES QUE SE FIZERAM NEC
ANEXO.

ST

JOAO KONJUNSKI
PREFEITO MUNICIPAL

COM ALIMENTACOES, EM VIAGENS A CIDADE DE CURITIBA NO DIA 13 DE J
ORTE DE PACIENTES DO MUNICIPIO DE CANTAGALO - PR, JUNTO A CLINICAS|,
ESSARIAS O TRANSPORTE, PELA SECRETARIA DE SAUDE CONFORME MEMOH

LHC
ANLC




Municipio de Cantagalo - PR

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

NOTA DE LIQUIDACAO

Emitido em Requisicdo N° Empenho N°
16/08/2024 6580/2024
Numero
milicitagao
ontrato/Aditivo
. Sequéncia Contrato Aditivo inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugéo Fim da execucdo Fim da exe. atualizada
Credor
. Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
; LUIZ ANTONIO PETACHINSKI 6270-7 586.110.539-15
Endereco Bairro
RUA PARANA, 345 VILA CACULA
Cidade/UF CEP Fone Tipe de conta bancéaria Banco Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 42998602320 Conta Corrente 237 920-2 10456-6

Classificacao da despesa
06 SECRETARIA DE SAUDE

06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0060.2029 MANUTENGCAOQ DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
3.3.90.14.14.06 DESPESAS DE VIAGENS REALIZADAS EM REGIME DE RESSARCIMENTO - SERVIDORES

3 00493 INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO SERV ATENGAO PRIMARIA PARA CUMPRIMENTO

SBldo do emper

gloe figliidiade
R$ 150,00

 SBido & Liguidar
R$ 0,00

Tetalderetancses
R$ 0,00

Valor liguido
R$ 150,00

{ Servidor que autorizou a liquidagdo

31131 - PAULO REGINALDO MASSENHAN

Vencimento da liguidacéo
15/09/2024

Histérico
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15:,3/202413:11

www.fazenda.pr.gov.br/nfce/qrcode?p=41240824710124000129650010006362301000025007|2|1|2|A14B17744CDB286 C82E60AA3331EEBS64. ..

- Gonsulte pela Chave de /

Imprimir DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE CONSUMIDOR ELETRONICA

ONP.
ROD BR 277 KM 254

3001-29

REFEICAO RS825 00 (Codigo: 913)

Gitde.:1 UN: UN Vi Unit.: 25

G, total de Henst
Yalor 3 pagar RE:
Forma de pagamento:
Dinhaire

informagho dos Tribufos Tolals Incidentes {Lel Federal 127413812 RS

LV, COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA

., LINHA PINHO, IRATI FR

Vi Total

25,00

1
25,00
Valor page R

. Informagdes gerais da Nota

EMISSAC NORMAL

Nimere: 536230 Série: | Emisso: 05/08/2024 08:28:13 - Via Con
Protocolo de Autorizacio: 141241210180829 08/ 124 08:28:13
Ambiente de Produclc - Versio XML 4,00 - Versho XSLT. 2.03

Chave de acesso

2ssc am hitp/fwww.iszenda pry

Chave de acesso:

4124 0824 7101 2400 0129 8500 1000 6362 3010 0002 5007

Consumidor

CHPJ09

00414
Razio Social: CONSUMIDOR FINAL

Informagées de interesse do contribuinte

MD5: BE751B539AS0ER1BR5DDEDCFRIC104DF,CO0: 1097655,

rand - Data

Secrataria de Estado da Fazenda do ¥

{Hora da Consulla: 15/08/2024 13

17



- 15/08/2024, 13:12 Imprimir DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE CONSUMIDOR ELETRONICA

RESTAURANTE E LANCHONETE TABALDILYDA - ME
ONP: 97 4¢
ROD BR 277 KM 128, S/N, . Centro, CAMPO LARGO, PR

VG4

: ALMOCO (Cédigo: 52) | V1. Total

. ) - 50,00
Qide.:l UN: UN VL Unit.: 50
Q. total de Hensl 1
Valor a pagar R§:
pag 54,08
Forma de pagaments; Valor page R
Dintheiro
informacdo dos Tributos Totals Incidentes {Lei Federal 12 741/2012) RS 16.22

Informagodes gerais da Nota

EMISSAD NORMAL

Minero: 28531 Série: 1 Emissfo: 08/08
Protocolo de Autorizagio: 14124121192 i
Ambienie de Producho - Versiio XML 4.00 - V&rsao XS%A" 2.03

Chave de acesso

Consulte pela Chave de Acasse em fwerw dazenda . prgov.by/

Chave de acesso:
4124 0897 4954 7900 0194 6500 1000 0283 9110 0662 6088

: Consumidor

CHRPJ09.556.0068/0(

Razéo Social: FMS de Cantagalo

Informagdes de interesse do contribuinte
Valor Aproximado dos Tributos: 18,22

Secratara de Estado da Fazenda do Parang - Data/Hora da Consulta: 15/08/2024 13:12:41

www.fazenda.pr.gov.br/nfce/qrcode?p=41240897499479000194650010000283911006626068|2|1|1|C2E1018C231621E7D772F7D54A8BA46D8. .. 1M



15/08/2024, 13:12

www.fazenda.pr.gov.br/nfce/qreode?p=41240824710124000129650020012626401000025005/2|1|2|018AAF81BC2A7267040C14F731FFOFEFSS. ..

Imprimir DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE CONSUMIDOR ELETRONICA

“28

ROD BR 277 Kh

REFEICAO RS25 00 (Codigo: 913)

Otde.:1 UN: UN V5 Unit: 25

G, totat de Hens:
Valor a pagar R$:
Forma de pagamento:
Dirtheire

nfurmache dos Tributos Tolals incidentes {Lei Fedaral 127443012 RS

Informagées gerais da Nota

EMISSAO NORMAL

Ndmero: 1262640 Série: 2 Emissfio: 08/08/2024 18:16:12 - Via Consumidor
Protocolo de Autorizagiio: 14 379 814
Ambiente de Produgiic - Versio XML 4.00 - Versao X8LT: 2.03

Chave de acesso

Consulte psia Chave de Acesso em hitpfwww fazer

Chave de acssso:

4124 0 7101 2400 0128 6560 2001 2
Consumidor
C CRPJ: O ~14

Razdo Social: CONSUMIDOR FINAL

Informagées de interesse do contribuinte

LV COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA

25,00
Yalor pago B
25,00

11



15/08/2024, 13:11

www.fazenda.pr.gov.br/nfce/qrecode?p=41240703479021000120650010000774931168770138|2|1|2|EABOFF2AA27391ECD06382C0OD5715C1A1 ...

Imprimir DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE CONSUMIDOR ELETRONICA

REFEICAO VARIAVEL (Cédigo: 498)

Gitde.:1 UN: Uni VL Unit: 50

G, total de Henst
Yalor a pagar R$:
Forma de pagamento:
» L‘-znhes’ré

informagdo dos Tributos Totals Incidentes (Let Federal 12.744/2042) 8

RAS (L

OCALIDAL

Informagdes gerais da Nota

| EMISSAD NORMAL

Niussere: 77493 Sérier 1 Emissdo: 13
Protocolo de Autorizagiio: 1412410714
Ambignie de Producéc « Versio XML 4.00 - Versio XSLT: 2.03

Yia Consumidor

Chave de acesso

Consulte psla Ghave de Acesso am hitpfiwww.faz

Chave de acesso:

4124 0703 4790 2100 0120 8500 10

Consumidor

CRPG 08

06/0001-14
Razio Sociall NAQ INFORMADRO
Logradoure: RUANAGC INFORMADO, 1, SEM DESCRICAD, BAIRRC, IRATI, PR

Informagodes de interesse do contribuinte

fod, REC,00 est, RED, B munMD-5:00

Trib aprox RSO,

Secrs stado da Fazenda do Parana - Dats

Vi Total

50,00

i

58,00
Yalor page R
’ 50,00

006

171



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

Memorando 837/2024

De: Secretaria de Satde
Para: Setor de Contabilidade
Data: 15/08/2024

Ref. A ressarcimento de viagem

Venho por meio deste, solicitar o ressarcimento ao Servidor Publico Municipal de
Cantagalo/Pr:

Luiz Petachisnki:

e R$ 50,00 (Cinquenta reais), referente a jantar no dia 13 de julho de 2024, em
viagem a Irati/PR;

o R$ 25,00 (Vinte e cinco reais), referente a café no dia 08 de agosto de 2024,
em viagem a Irati/PR;

e R$ 50,00 (Cinquenta reais), referente a aimogo no dia 08 de agosto de 2024,
em viagem a Irati/PR;

e R$ 25,00 (Vinte e cinco reais), referente a jantar no dia 08 de agosto de 2024,
em viagem a Irati/PR;

Total: R$ 150,00 (Cento e cinquenta reais).

Justifica-se tal pedido, devido a ndo emissao de diarias para as referidas datas, por
parte da Secretaria Municipal de Saude de Cantagalo/Pr;

Sendo o que tinhamos para o momento;

Atenciosamente.

aulo Massenham
Diretor de Transporte da Secretaria de Saude
PORTARIA 045/2021



GERENCIADOR
CAIC

A
Comprovante de Transagdo TED
Via Gerenciador CAIXA

Data Emiss&o: 20/08/2024 as 13:54:40

Dados do Pagador

Tipo de TED: Terceiros Tipo Conta: 01 - Conta Corrente
Nome: PR 410445 FMS CT SUSCUSTEIOSUS CPF/CNPJ: 09.556.006/0001-14

Conta Origem: 0932/006/00624073-5

Dados do Recebedor

Conta Destino: 237/0920/00000010456-6 CPF/CNPJ: 586.110.539-15
Tipo Conta: 01 - Conta Corrente Tipo Pessoa: Fisica
Nome: LAUIZ ANTONIO PETACHINSKI! Vaior: R$ 150,00
Fiﬁalidadez, 10 - Crédito em Conta Valor Tarifa: R$ 12,,OQ
Historico: TED

Informagdes do Pagamento

[ Data do Débito: 20/08/2024 Codigo da Operagao: 00106345

Data da Operagdo: 20/08/2024 Chave de Seguranga: H7F3GRYELWLONH3U

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transacao presente neste
comprovante. )

Al CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492



Municipio de Cantagalo - PR

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

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAO)

Nimero Data Previsdo N° Liquidagdo N° Empenho N° Requisigdo N°
25/08/2024 7413 6391/2024 6580/2024
Licitagdo — = ——
Tipo Namero
Sem licitagao
Contrato/Aditivo ——— oo e
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/CNPJ
LUIZ ANTONIO PETACHINSKI 6270-7 586.110.539-15
f:nderego Bairro
RUA PARANA, 345 VILA CACULA
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancédria Banco Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 42998602320 Conta Corrente 237 920-2 10456-6
Classificacdo da despesa -
1963 06 SECRETARIA DE SAUDE
06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0060.2029 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE s
3.3.90.14.14.06 DESPESAS DE VIAGENS REALIZADAS EM REGIME DE RESSARCIMENTO - SERVIDORES R$ 150,00
Outras informagdes - —— —— e e
Retengdes i s e R
Total de retencoes
R$ 0,00
Valor liquido
R$ 150,00
Servidor que autorizou o pagamento  ———— - — —
611344 - JOANI ALEXANDRE DE OLIVEIRA
Recursos - - . =0 S e = e Documento Data Valor
Recibo ——

Recebi do Municipio de Cantagalo, a importancia de Cento e Cingiienta Reais, referente ao pagamento do empenho numero 6580/2024.

Assinatura:

Cantagalo, / /

S

b

JOAO KONJUNSKI
PREFETTO MUNICIPAL

JOANI ALEXANDRE DE OLIVEIRA
SECRETARIO DE SAUDE




