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NOTA DEEMPENHO

Req. Coírpra N'

Núrnro

6276/2021
Ordinário

EMtido em

16/11/2021

Requisição N'

Licitação

Sem licitação

Nürnro

C o ntrato/Ad itivo
Sequénc/a Confrafo

Activo
Início da execuça) Fim da execução Fim da exe. atualizada

Credor
Fornecedor

JOAO MANA DO BONFIM AIRB

Matrícula

6089-5

CPF©NPJ

834.327.289-72

Endereço

RUA IRINEZA. 995

Bairro

VILAAIRES

Cidade/UF

Cantagalo/f)R

CEP

85160-000

Tipodecontabancária

Conta Corrente

Banco

237
Agénc/a

920-2
Conta

14140-2

Classificação da despesa;RE l AKIÉ\ LIE onuLit=

sàü'àtáiã
R$ 13.668.37

1 0.301 .0601 .2023 RMNLIENÇÃO DAS AÇÓES [X) FBoGRAMA DE QUALIFI(;AÇAO

06.001 FUN[)O MUNCIFnl DE SAUDE FMS

[n ATENÇÃO PRIVARA À
Vàlàf éírÓenfieÚ

R$ 240,00

3.3.90.14.14.01 SEF?VIDORES EFETMOS R$13.428.37
1700 00343 Bloco de Custeio das Ações e Serviços Rlblicos de Saúde J 343

[b E3nrcício

Outras informações

l mn «"

:DAO KOMUNSKI
PREFUTO MUNICIPAL

LUCAS DE ABREU



$:!

@

PREFEITO
ESTADODOPAltANA
CNPJ: 78.279.981 /0001 -45

RuaCinderela. 379-- Fode:(42) 3636-1185 Fax:(42) 3636-1478-- CEP: 85.160-000
www.cantagalo.pr.gov br

SOLICITAÇÃO DE DIÁRIA

Ção:16/11/2021

unicipal n' 1.067/2019,

diárias para despesas de viagem, conforme abaixo:

Telefone para Contatoi(42) 9 9111-2981

Nome do Solicitante: Joao mana do Bonfim Abres
PF: 834.327.289-72

Dados do Destino/Evento
CASCAVEL/PR

Solicitação:

( x ) Diária(s) para Café

( x ) Diária(s) para Almoço

( ) Diária(s) para Janta

( ) Diária(s) para Almoço/Janta

( ) Diária(s) para Pernoite (Hotel)
aciente para internamento e

consultas em cascavel.
culo: 1 .200,00 hum mil e

municipal de Saúde. l duzentos reais.

entoa e quarenta reais.

l/2021

Assinatura do Solicitante

C/C: 1 386-2



CNPJ: 78279981000145 iE
Endereço: Rua Cindeíela, 379 CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo

Fine: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-i478

NOTA DELIQUIDAÇAO

NÚtl'ero

6143/2021

EMtido enl

16/11/2021

Requisição N' Erlpenho N'

6276/2021

Licitação

Sem licitação
Co ntrato/Ad itivo

Sequência Confrâfo

Núfnro

Aditivo Inicia da vigência Finda vigência Fimda vig. atudizada Inicio da execução Fimda exectiçâo Finda exe. atuatizada

Credor
Fornecedor

JOAO MANA DO BONFIM AIRB
Endereço

RUA IRtNEZA, 995
CldacjWUF {"'cr

Cantagalo/PR 85160-000
Classificação da despesa

06 SECRETORA DE SAUDE

06.001 FUN[X) MUNCIFAL DE SAÚDE - FMS

1 0.301 .0601 .2023 MANLIEl\lÇÃO DAS AÇÕES [D mOGRAMA DE QUALIFICA(;ÃO

3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETMOS

1700 00343 Bloco de Custeio das Ações e Serviços Públicos de Saúde - 343

Matricula

6089-5
CPF/CNPJ

834.327.289-72

Bairro

VELA ABRES

Agência

920-2
Tipodecontabancária Banco
Conta Corrente 237

Conta

14140-2

$êl@ ê$##@
R$ 240,00

R$240,00

l $#@ à IBÊll$Ê@

R$ 0.00

[n ATEN(:ÃO PRH\®RA À

Outras informações

R eten ções

R$ 0,00

1:1gã$#llé$il$4

R$ 240,00

Servidor que autorizou a liquidação
33591-LUCAS DEABREU
Histórico





CNPJ:42779]7000199

CHARLES AUGusTO BATISTUSS! ME, Rua Gados De

Carvalho, 3748, Gentio, Cascavel, PR

DOCUMENTO AUXILIAR ;õÁ NOTA FISCAL DE

CONSUMIDOR ELETRÕNICA

Cad Des Qtd : : V.Uni

152 despesa

V.Tot

1,00UNiD 20,00

.1

VA. LOR Ê:'ÁGO R$

20,00

;:li:E.

. :

C)ta. total de it©Els
\,raiortotal R$
Des-=o:!to R$

Valera pagam R$
rcnRl:/IP. DE F).ãGAbqENTD

Dl111leiro

Troco R$

Consult.e pela chave de acesso en\

I'iH. l):/)'v.'v.i.l -,fü7elafln.}it'. güv. b r/nfc é/'coi-iÉLll f.a

4'1 7'1 1 't 04;11p'7q '1 7Ü001 {y'965CE.12C1'0(ji)04792130727] Úq:

CONSUMIDOR

CF,F..'c~NPji ÓÕ 5:$élÓ:ÓÓ/OOo1 14;

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE CANTAGALOR

C:INI)ERl:LA. 37g, CENTRO, Cantagalo. PR. BRASIL

ÜOOÕõ8 ; j : ; ALMOÇO
tJN :; :: : : : :1100

;d#6i$#'ÓtÀÉ D:Ente:NS

.40:'OO... R$ 40.'00
l

VA1lÊÜ'k:fo"íÀL
Ê.:FÓRMÃ.DE.'PAGAMEN'fO

VL.RECC[3100
CRL [)ITO L.ü.J/\ vct'ci. 3(}.-''1 1.:2021

R$40,00

VAL..OFtPAGO'R$

ER$40.0B
R$40,00

h:qv tJ .Ut-l

::êÜt3AC : ilió i::: 12 :741/ }## $i$#$i Íl!.tB
@ :30/'1'1/202

F }.i ll-'ll),h ÉM ' CC)tll'tNGÊFICt.\

CHAVE DE A(;ESSA

4;i ::2 g

CONSUMIDOR

4n Con$111tã via leitor QR bode

NFC-e n' 4792 Série 2 30/11/2021 0B:34:30

Protocolo de autorização:14121 1 46B798363

Data de autorização:30/1 1/2021 08:34:48

©
C

Â

ÓbÉé::jva(ào Vendedor: RESTAURANTE SANTIAG

F'l ültlàÓfi} Jli Atitàtização.

Fríl;titló Í)tlr I'f:titfllBÜ Inforfnática - www.teoreíita.irlf.br

[

T lib üprol' R$: 2.6') Federal. R$ 3.6a Estadual FONTE
IBPT

'' 'YKUCZMARSKl& GRZYSCZI'SZYN
É LTDA-ME

r t9.914.e9e/ooo1 31 s06s90õ047

Ê R SOUZA NAVES,3351.CASCAVEL

l tieiéfan : 45 3Q39 2762

b AscAvu pn .
I ;ê: :: 11 ÊgII :I : DANFE -NFC-é

í)ocumento Auxiliar dõ Nota Fiscal dê Canso idór EletrõRica

Cóaiàó DESCRICAO
[JN : ; :QUÀ]JT]DPtí)]= V]..UNf]:;(R$} VL101AL (13$)



CNPJ:42779170{30199

CHARLES AUGUSTO BATISTUSSI ME. Rua Cabos De
Carvalho, 3748. Centro, Cascavd, PR

DOCUMENTO AUXILIAR DA NATA rlSCAL DE

CONSUMIDOR ELETRõNICA

Qtd V.Uni

:JCZMARSKl&GRZYSCZYSZYN
LIDA-ME

cod l)es
134 DESPESAS

l,QOUNID

8 B

!Êei'n
V.Tat

l g'.g'1' 4 .898n0{) 1 ..3

Ê {' ÉÓI.I'/A'NAVE' !;, 33ii']'. éAS'(}Jn#EL

'!'Üli:'Ftit'ill: } :3{.)39 2j'62

lH DANCE -NFC-e

Docunnritc Au:illaí da ljola Fiscal de Consumidor Eletíõnlca
©

;8--- ': :' 1::ÊÍÜiiiÜó
VI...1"0'1'At.: : l: IJFI (]'t jAN i'i l)Ai) t'- '-.V t .'.;UNt' i'

».LMQÇQ000008
uíq R$ 40.0040.00

20,00

(> [L] {oíaí de ite11s

,/Elioí total R$

[)escoilto RS

Valera pagarR$
raREIA.DE PAGAHIENTO

[) líll leira

Tí'oco R$

20,DO

VALOR PAGO R$;
20,00

d-fi$1 %d-tÀL OE treNS
l

co suite peia criava de acesso em ÇIAÉ8n 'rü:ÍÀL ns40,00

Í] lçãiKlit:j:i:g«!jiB... :.': =.:i]i]ãiÜ;ÃÕai6]
illl l:lC9:$ $. «:::« '::,.. : :";.

ft$40,É)0
' fa$4{}.i}0

l :liÀli;ll=:liõi: :-.-' ----:----«--

i#$Í:!êllg8.f'ü;úó.:r . sanü= , 2õ.ll:?üzi 12:sz:ac

l ltt p. //'';.l...v. . fa2e1'4 a : pll g ç)' : ::: l il:il ' :: Õ::!11 ?!;? ;á:::':;:

'l : l l:] ;l"::; : : l:i;$:1;iã:1%:899Õã:iii:Õ;Õ:iiÜi?i: :ii:êüüõ i: ü

CONSUMIDOR

CPF,'CNPJ: Og 556.006/0C'O1-14

FUtqDO FaUNICIPAL DE SAUDE CANTAGALOR

í=1 NDERELA. 379. CENTRO. Canlagalo. PR, BRASIL
k ilil:i'E:6X ÉÚ ii;c)Ú'f'i lcéljl:lÀ

(':t-lAVa! {.)ll:' #.(}ES.$O

[:ãi]12Ú].;.!:]],y.@1.8:DQ&U]8LQy.]XKBÜ@ilJQÊ:UZ;lgU
'CONSUMIDOR

n-+.H Ú +# ÚPnn AÜ -- =

ÉWSÊ'õXHTAÜACO

Ó9 :ãábj:gü$ZgQglld:.;..;:..:....:..:....=---------
Con {ilta üa leitor QR bode

NFC-e n' 4742 Série 2 25/11/2021 D7;53:08
protocolo de autorização !d 1 21 1 443551978

Data de autorização:25/ 11/2021 07:53:23

õ'ü;,;Úãó '--""v;ãi;ii;:Riê:ütiãnj:É iimllq
il2Ú;Bl!:il! ilu.1:=9E . :...-..--- ;,--'-------.-.::.---.J

1= iilitida !iw Tlúternü Infoiiliátiüa « i\rwW.tootolDÍ .int.l)í

[:

[ !t) ÜFirox R$. 2.69 Federal, R$ 3.60 Estadual FONTE
iBPT



:' i;i.'i:: I'.'. '.'. ;i:: iigi:

CNPJ:42779170aa199

CHÀRLÉS ÂLiGUSTO BATiSTUSSI ME, Ruía Canos Dp

Car:palha, 3748, mentia. Cascavel, PR

19.914.898/0001-31

I'i i;Üt )7.q l-i/\VE S :i-U51 . t:;AS(:;;

90659G$047
bóéltiweMTO AUXiLIAFI 0 4 ;10rÀ r:locAL oe

éÓNStlhalDOR ÉLE'ÍR'ÕilíCÀ

Qtd V.Uni
'f -:.;l.,,:iÉ!! :$b #il: Ü à/õã:

õa$'.'

:Cod Des

li$2; :déêpésá

v.lbt

A!;t:AX/l.' L. ibt'{

L-- " -.«,.n:i '- ''~=lars'J"c":".-:-óo,E-:ü';" .l

Í'ii},. ;i l ; . ,' "ll;ílbU?L.:W.Pg.u ..!©} .w..:.!.p,!!ü:..{@.ü

'.""; : ' «'::'''e?:. «.. "'''l
Q'TO, 'rO'-ÍÀL nE ITENS

],00UNID 20,00 20.00

Qtd: {cliã;dé ítel-is

;DéÉàühto ;R$

IÍlêi; :

FORhlA DEiPAGAR4ENTC

D}Éjt'iéiÉÕ:

T'róÓ:ó"n8

20,0D

2D,00

VALOR PAGO R$

20,00

VA{..oiR 'TOTAL

1 ! oltMã ! }.!:.:!!â$..' iA.MI':N,!S!--.-:--:.

kiãliiüo:: : l

. :.'-«í'áMeN t!rl$4ó,õü ll:;

Consulte pela chave de acesso en}
'itt D'/'/';.'..':;'.. i.\' fa?e.!- cla .i)i'. g civ. b F/n fcê/cú Hi Ét.il t3

.[ ii11,t ] Üa / ;g] , f)]tJZ Ç965[a)raD]00470B142SS455a9

lii:l .,iliíil : 1;, ; : cowsuh.íioon
CPF/CNP.l! Og:.:556.006/0001'1 4

RONDO MUNICIPAL DE SAÚDE CANTAGALOR

CINDER[LA. 379. CENTRO. Cantüga]o. PR. BRASIL

t':.}ai l iü,À t:. ii i:ii:'ltl i ttlÊ:ii !ctÂ

:":«;«ã1li

a

\:

ê

:?..!],!
'NÉà;é n' 4708 Série 2 22/1 1 /2021 E}8;33:47

:Prótóàóió de atitoritação;141 2] 1 428985892

Data dó atltorização:22/]1/2a21 08=34:11
ft'ms CAüx'ABALO
l.'.I' :.= lopÊ.wl:u-

OhscívaÇáo <im;i:sil!'
,, .! : /\ 1111.ll=!:E..-------'-----'T=--'--:1=;;ã;=;ã'=.tl,f .i,.
il;li'l'â; i-«. "i''.'.«.- l"i";'''"'-"« -' '' '''

[íib apru: R$. 2,69 Federal. R$ 3.60 Estadual FUNDE
18PT



22/]1/2021 09:03 GovCohta CAIXA

Comprovantes

eompí"avante de Doc Eiet:$"único
via GovConta Caixa

Operação realizada çom sucesso.
G VAI.OR TRÂN$FERZÍ>Ü ESTARÁ Di$PON{VEL; ;NÀ CDNTÃ DESTINO NÂ MANHA DO DÍA

L.jTÍL $8GtjâNTE Â DATA DG D8B} fO NÂ CANTA DE ORÍGEíq

https://govconta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendencia/lista/imprimir.do 1/2

  rM$ CAfqTÂGALO A$$1$T

  B932/00$/00Q00979"9

 
mÊ Desã:êma: 920-2/].4].40'2

  2:37« BANCO 8RADg$CO $/A

r8müÊêdade 0} - Crédito en] Conta Corrente

Nome d© ü $g:ê m ãfg : O/\e] MÂRIÂ D0 80NF}M AbReS

CPF/(MP3 8 Ênüg:ãí«Êa: 834.327.289-72

V Ê f H $©Ê' TÊ"8 msfefÊda: R$ 240,o0

}'®fêe& d© gmÊ $ d© DQ(i R$ 0,00

'f8ê'êfa d© piré~B pã ê R$ O,OQ

Va! f T g:üg $©f g)ebÊeõda: R$ 24Q,00

Edema:Ê Ê e:$© da Gpãr8çêa: P/\G/\alENTO FC)RNeCEDC}RE$

 
üag:a d© üébÊã:©: 22/11/2a21

Bmâ:a da ©pef8Çãü: 22/]. 1/202 1 -09 :{)3 : ].3

(ãdê©© dã 0pef8çêm: 00Q0$823

(h8v© d© $egüg"893ça= úiEFUYZ$q$6QC4882

 
CPF$ Àug:GÊ'êÉ8dãfesg

!9Z.4.}1:t99-34
28?.3$8.46Ç-$8



:##@;#; 'MiiiiiõiÕíããêCãhtagalo - PR
CN PJ: 78279981 000't45 iE

Endereço: Rua Clnderela. 379 CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
Forte: 42 3636-1t85 Fax: 42 3636-t478

NOTA DE PAGAMENTO (ENI PREVISÃO)

Nüt'n!-o

16/11/2021

Previsão N'

7812
U quidação N'
6143/2021

Eívpenho Na

6276/2021
Requisição NO

Licitação

Sem licitação
Núi'íu'o

Co n trato/M itivo
Sequência Contrato Aditivo Início da vigência Fim da vigência Fimda vig. atualizada Início da execução Finda execução F:inda exe. atualizada

Credor
Fornecedor

JOAO MANA DO BONFIM AIRS
Matrícula

6089-5
CPF/CNPJ

834.327.289-72

Endereço

RUA iRtNEZn. 995
Bairro

VILA ABRES
Cidade/UF

Cantagaio/F)R
CEP Fode
85160-000

Tipo decontabancária Demo Agência
Conta Corrente 237 920-2 14]40-2

Classificação da despesa
1 700 06 SECREm RA DE SAÚDE

06.001 FUNl:D MUNCIFnl DE SAÚDE - FMS

l 0.301 .0601 .2023 MANUTENÇÃO DAS AÇÕES [X) FROGRAMA DE QUALIFI(H(;ÃO [n ATENÇÃO PRIMÁRA À

3.3.90.14.14.01 SERVl[)ORES EFETMOS R$ 240,00

Outras informações

Reten ções

R$ 0.00

R$ 240,00 IC
Servidor que autorizou o pagamento
33591-LUCAS DE ABRIU

R ec tl rso s Doeu mento Data Valor

Recebi do Município de Cantagalo, a importância de Duzentos e Quarenta Reais. referente ao pagamento do empenho número 6276/2021

Recibo

Assinatura

Cantagalo: / /

30AO KONIUNSKI
PREFEHO MUNIClm.L

LACAS'DE ABREU


